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 چکیده

الهی است که خداوند به انسان ارزانی داشته و بدیهی است که انسان برای حفظ آن باید سلامت یکی از نعمات  مقدمه:

تلاش کند؛ به خصوص در این دوران که زندگی ماشینی انسان را احاطه کرده ست. پس برای پیشگیری از بروز هرنوع 

زم را دراین خصوص به دست آورند بیماری و تأمین سلامت افراد لازم است آموزش هایی داده شود تا افراد آگاهی های لا

که به اینگونه سواد ، سواد سلامت گفته می شود که نقش اساسی در پیشگیری از آسیب های اجتماعی دارد. نظام آموزشی 

کند و باعث بهبود مدرسه نقش بسیار مهمی درآموزش بهداشت و ارتقای سلامت در دوران کودکی و بعد از آن ایفا می

تواند این فرصت را ن، نگرش، مهارت و نیز آگاهی آنان می شود.آموزش بهداشت و ارتقای سلامت میآموزاشخصیت دانش

ها را هایی را کسب کنند که در طول زندگی ، آنآموزان قرار دهد تا دانش، اطلاعات و مهارتدر اختیار معلمان و دانش

 های مولفه از این رو هدف این تحقیق بررسی هدف:سوی عادات و رفتارهای بهداشتی مناسب رهنمون خواهد ساخت. به

روش تحقیق کاربردی از نوع همبستگی، روش  روش:آموزان است.  دانش اجتماعی های آسیب از پیشگیری بر سلامت سواد

 شهرگردآوری اطلاعات میدانی و ابزار گردآوری اطلاعات پرسشنامه بود. جامعه آماری در این تحقیق کلیة دانش آموزان 

در این تحقیق با استفاده از سال بودند که  18تا15در محدوده سنی بین  1398-1399بت حیدریه در سال تحصیلیتر

. برای نفر تعیین گردید 120برابر با  تصادفی سادهگیری روش نمونه با ( حجم نمونه1978)  انتخاب نمونه مورگانجدول 

سواد سلامت باعث کیفیت نشان داد  تحقیقنتایج  نتیجه گیری: استفاده شد. SPSS22تجزیه وتحلیل داده ها از نرم افزار 

سواد بخشی به زندگی نوجوانان شده و در پیشگیری از آسیب های اجتماعی به نحو معنی داری موثر است. بنابراین داشتن 

-های مختلف، واکنشوقعیتسازد در مرا قادر می باعث پیشگیری از آسیب های اجتماعی شده و نوجوانان، کافی سلامت

 های مناسب و منطقی از خود بروز داده و از وقوع رفتارهایی که دارای پیامدهای خطرناک و مضر بوده، جلوگیری نمایند.

 سواد سلامت، پیشگیری، آسیب اجتماعی، نوجوانان واژگان کلیدی:
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 مهمقد. 1

 اطالا    معای ج یاا  و فردی بصورت چه جامعه یک افراد رفتاری های ناهنجاری و ها نابسامانی از ای دسته به اجتماعی های آسیب

 باعاث  غالبا ها آسیب این.دارد آنها نامطلوب پیامدهای و اجتماعی های پدیده های کژکارکردی ها، نظمی بی در ریشه که شوند می

 یاا  ردیفا  عمال  ناوع  هر به:  که گفت توان می همچین و.شوند می جامعه پذیر آسیب و خاص اقشار مادی و جسمی روانی، رنجش

 نمای  رارقا  کنشاگران  فعالیت محل جامعه غیررسمی یا جمعی عمل عام قواعد و اخلاقی اصول راستای در که شود می گفته جمعی

 مطالعاات (. Carthery-Goulart et al , 2014) .گاردد  مای  رو روبه اجتماعی و اخلاقی قبح یا و قانونی منع با نتیجه در و گیرد

 هار  بخش این در. ندا نموده قلمداد اجتماعی انحرافات از بسیاری منشاء را زیر عوامل اجتماعی، های آسیب با ارتباط در شده انجام

 .گیرد می قرار بررسی مورد اجمال به عوامل از یک

 نقاش  توانناد  نمای  کاه  دهند می قرار هایی موقعیت در را افراد جامعه، هر طبقاتی اختلافات: اجتماعی و اقتصادی های نابرابری( 1

 جتمااعی، ا هنجارهاای  ساتیزه  نتیجاه،  در. شاود  می اجتماعی هنجارهای در اختلاف موجب و بیابند را خود مناسب اجتماعی های

 ایان  که کند می ایجاد ار قوانین به پایبندی عدم آنها، اصالت در تردید و معیارها به تعهد عدم و آورد می وجود به را معیارها تفاوت

 .دارد وجود اجتماعی انحرافات سمت به کشش تضاد، این درون. دهد می افزایش را اجتماعی تضادهای خود نوبه به

 ضاعیف  سرگرمی یا و ارک کثرت اثر بر انسانی روابط است، زیاد اقتصادی درآمد و رفاه که هایی خانواده در: خانواده اقتصادی رفاه( 2

 فرزندان و لدینوا امروزه. است اجتماعی انحرافات سوی به کشش برای مساعدی عامل خود نوبه به انسانی روابط ضعف. گردد می تر

 درآماد  کاه  دیافارا  دیگار  طرف از و دارند کمتری ارتباط و تماس یکدیگر با چون ندارند، را گذشته عاطفه و احساس هم به نسبت

 ایان  کاه  اسات  دیهیب و دارند را کشور از خارج یا و داخل در متنوع تفریحات برای مساعدتری زمینه و موقعیت دارند، حد از بیشتر

 .است مساعدی بسیار زمینه مخدر مواد فروش و مصرف برای امکانات قبیل

 بیشاتر  که جایی نآ از. است اجتماعی انحرافات اساس و مبنا فقر که است شده داده نشان علمی مطالعات در: خانواده مادی فقر( 3

 پاایین  طبقاات  زا نمایناد،  مای  خودکشی به اقدام که اشخاصی و روانی امراض به مبتلایان الکل، و مخدر مواد به معتادین مجرمین،

 شاکافی  از فقیار  اتطبق جرائم ارتکاب. است شده یاد اخلاقی انحرافات عمده عامل عنوان به فقر از حاضر عصر در اند بوده اجتماعی

 اخلاقای  انحرافاات  علات  تارین  عمده. گیرد می سرچشمه آنهاست، دسترس در که چه آن با طبقه آن جوانان های خواسته بین که

 .است معین های هدف به رسیدن در شکست از حاصله فشارهای نتیجه فقیر طبقه

 را خاود  اوقات رینبیشت بیکار افراد. است اجتماعی انحرافات برای مساعدی زمینه اجتماعی مسئله یک عنوان به بیکاری: بیکاری( ۴

 انحرافاات  تسام  باه  کشاش  برای مکان ترین مناسبت و بهترین اماکن، گونه این و گذرانند می ها پارک جمله از عمومی اماکن در

 .است  اعتیاد جمله از اجتماعی

 طاور  هبا  صانعت  آن از ناشای  درآماد  و یاباد  افزایش سرعت به صنعت رشد ای جامعه در اگر: تکنولوژی پیشرفت و صنعت رشد( 5

 :دارد وجود اتفا  سه وقوع امکان نگردد، توزیع عادلانه

 خساتگی  موجاب  خاود  نوباه  باه  این و شوند مشغول کار به را بیشتری ساعات شوند می مجبور خود زندگی اداره برای کارکنان اولاً

 .شود می افراد در روحی و جسمی

 هاای  ریازی  ماه برنا فراغات،  اوقاات  از اساتفاده  بارای  دولات  طارف  از مردم بیکاری اوقات گذراندن و تفریح برای جامعه آن در اگر

 .شود می فراهم اجتماعی انحرافات به گرایش برای مساعدی زمینه باشد، نشده اجتماعی

 سرپرساتی  و تربیات  قادرت  والادین  نتیجاه  در شاده  افراد در کار از ناشی خستگی به منجر بزرگ شهرهای در ترافیک مشکل ثانیاً

 از جتمااعی ا انحرافاات  سامت  باه  آناان  گرایش به نوجوانان و کودکان پرورش به نسبت توجهی بی و داشت نخواهند را فرزندانشان

 .کرد خواهد کمک …و سرقت اعتیاد، قبیل
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 و وساتان د باا  ارتبااط  برقاراری  شاود  مای  باعاث  خاود  باه  خاود  این و شده طبقاتی شکاف و فاصله افزایش باعث شهرها رشد ثالثاً

 .شود فراهم اجتماعی انحرافات ایجاد برای زمینه و شده کمتر خویشاوندان

 اساب نامن و نااامن  فرزنادان،  تربیات  بارای  خانواده محیط شود می باعث مادر و پدر بین نزاع و زناشویی اختلافات: والدین ستیزه( ۶

 خاانواده  از رجخاا  در را خاود  اوقاات  بیشترین کند می سعی انسان نباشد، زندگی برای مناسبی محیط و کانون خانواده، وقتی. شود

 شاناخت  از پاس  آنها و کند می زیاد گردند، می شکار دنبال به ماهری شکارچیان چون که دیگرانی با را او ارتباط کار این و بگذراند

 فرا اجتماعی رافاتانح دیگر و اعتیاد سوی به را فرد تلخ، واقعیت این از فرار برای و شده ظاهر دلسوز انسانی نقش در شخص مشکل

 .است بیشتر اجتماعی انحرافات طرف به کشش احتمال باشد، بیشتر خانوادگی های ستیزه چقدر هر. خواند می

 والادین  ربیتای ت هاای  شایوه  باا  نوجوانان و کودکان رفتارهای که دهد می نشان تحقیقات و مطالعات: والدین تربیتی های شیوه( 7

 باا  همچناین  و نفرزنادا  مختلف های خواسته و نیازها سطح با بایست می والدین تربیتی های شیوه. دارد تنگاتنگ و مستقیم رابطه

 اساتفاده  یماذهب  و اعتقاادی  اصاول  بار  مبتنی تربیتی های شیوه از والدین چنانچه. باشد هماهنگ اسلامی صحیح تربیتی متدهای

 (.1390)قنبری و همکاران،  .شد خواهد منعکس فرزندان رفتار در مطلوب نتیجه نمایند،

 باه  نسابت  صاحیح  بیانش  و باوده  تحصایلات  از محاروم  که کسانی دهد می نشان مطالعات: والدین صحیح بینش و آگاهی عدم( 8

 قاانون  رخلافبا  و انحرافای  کارهاای  باه  ارتکااب  برای آنها پذیری انعطاف و خوردن فریب امکان باشند، نداشته …و تربیت جامعه،

 جامعاه  که ستا دلیل همین به و کنند تأمین را خود زندگی عادی، طریق از توانند نمی ندارند، آگاهی و تخصص چون. است بیشتر

   .داند می آموزشی عدالت را جرائم از پیشگیری های راه از یکی شناسی

ه آناان  گاهی بخشی با آبا توجه به اینکه امروزه میزان شیوع آسیب های اجتماعی در بین نوجوانان رو به افزایش است می طلبد تا با 

 (.1393)شریعتی نیا و همکاران،  سطح سواد سلامت آنان در جهت مقابله با این اسیب ها برآمد. و افزایش

ته ترین پشتوانه یک کشور دانسا نیز درستی این نگاه را تأیید کرده و سلامت افراد جامعه را بزرگ (جمالیان2000سرمد و همکاران )

کناد ، ضامن اینکاه آماوزش     عنوان یک اصل مطرح میآموزان را بهدانشای که برای داشتن یک جامعه سالم، سلامت گونهاست؛ به

ها را به چگونگی مراقبت از خود و در امان مانادن از عوامال   وسیله آنداند تا بدینآموزان میبهداشت و ارتقای سلامت را حق دانش

و ایان داناش و مهاارت بایاد در دوران     ابه نظار   تر، کسب فن و مهارت آگاه کند.هی از آن و، مهمزا، تأمین سلامت خود، آگابیماری

کشورنشان دادکه 35( روی رفتارهای سلامت در2015آموزان قرارگیرد. مطالعات سازمان جهانی بهداشت)تحصیل در دسترس دانش

 ایاران  درصد کیفیت زندگی وسلامت افراد به سبک زندگی ورفتارهای شخصی آنهاا بساتگی دارد.کاه درشارایط کناونی     ۶0قریب به

 اشت .ه ای سالم دنیازمند است درراستای ارتقای سلامت گروه های مختلف جامعه از جمله دانش آموزان گام بردارد تا بتوان جامع

 و اساسای  و اولیاه  سالامت  خادمات  اطلاعاات،  درک ، تفسیر کسب، برای فرد ظرفیت میزان: از است عبارت سلامت همچنین سواد

 کاه  افرادی(. 139۴ همکاران، و خسروی) گردد می سلامت ارتقای به منجر که هایی روش قالب در اطلاعات این از استفاده قابلیت

 قرار تری پایین سطح در نیز مراقبتی خدمات از استفاده و مزمن های بیماری از مراقبت توانایی لحاظ از دارند کمتری سلامت سواد

 و سالامتی  باا  مارتبط  هاای  فعالیات  در مشاارکت  برای افراد توانایی در مهم عنصری سلامت سواد.(. Kickbush , 2008) دارند

 سلامت، اطلاعات از کافی درک داشتن بدون. هاست بیماری از پیشگیری برای ها آن توانایی همچنین و درمانی های گیری تصمیم

 در ای مطالعاه (. 1390 همکااران،  و قنباری ) نیسات  پاذیر  امکان افراد برای سلامت مطلوب پیامدهای به منجر های گیری تصمیم

 و مارزی  سالامت  ساواد  افاراد  درصاد  32 داد، نشان بزرگسالان عملکردی سلامت سواد شده خلاصه پرسشنامه از استفاده با برزیل

 5۶.۶ کاه  داد نشاان  ، ایاران  منتخاب  اساتان  5 در شاده  انجاام  بررسای (.  Carthery-Goulart et al , 2014)داشاتند  ناکافی

 و هاشامی  بنای  طهرانای ) داشتند کافی سلامت سواد درصد 28 و مرزی سلامت سواد درصد 15.3 ناکافی، سلامت سواد درصدافراد

 یاک . ایرانی نفر دو هر از تقریبا داد نشان شد انجام کشور استان 31 در که  همکاران و طاووسی ی مطالعه نتایج(. 138۶ همکاران،

(.  1392همکااران،  و طاووسی)شد مشاهده پذیر آسیب گروه در بیشتر که( درصد۴/۴۴)بودند برخوردار محدودی سلامت سواد از نفر
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 و درماان . بهداشات  وزارت ساوی  از پژوهشی  اولویت از جزئی عنوان سلامت مختلف های زمینه در بهداشتی سواد اساس همین بر

 سالامت،  سواد پیشبرد اصلی هدف(. Jovic-Vranes and  Bjegovic-Mikanovic, 1012)است گرفته قرار پزشکی آموزش

 هاای  مراقبات  کیفیات  سالامتی،  پیامدهای بهبود منظور به سلامت اطلاعات فناوری و بهداشتی موثر ارتباطی استراتژیهای تسهیل

 (. Smith et al, 2009)است سلامت در عدالت به دستیابی و بهداشتی

هاایی  آموزان قرار دهد تا دانش، اطلاعات و مهاارت معلمان و دانش تواند این فرصت را در اختیارآموزش بهداشت و سواد سلامت می

سوی عادات و رفتارهای بهداشتی مناسب رهنمون خواهد سااخت. سارمد و همکااران    ها را بهرا کسب کنند که در طول زندگی، آن

ای گوناه انسته است؛ باه دنه یک کشور پشتوا ترینبزرگ را جامعه افراد سلامت و کرده تأیید را نگاه این درستی نیز (جمالیان2000)

کند، ضمن اینکاه آماوزش بهداشات و ساواد     عنوان یک اصل مطرح میآموزان را بهکه برای داشتن یک جامعه سالم، سلامت دانش

، تاأمین  زاها را به چگونگی مراقبت از خود و در امان ماندن از عوامال بیمااری  وسیله آنداند تا بدینآموزان میسلامت را حق دانش

ساترس  تر، کسب فن و مهارت آگاه کند. به نظر او این دانش و مهارت باید در دوران تحصیل در دسلامت خود، آگاهی از آن و، مهم

درصاد  ۶0کشورنشان دادکه قریاب باه  35( روی رفتارهای سلامت در2015آموزان قرارگیرد. مطالعات سازمان جهانی بهداشت)دانش

اسات   به سبک زندگی ورفتارهاای شخصای آنهاا بساتگی دارد.کاه درشارایط کناونی ایاران نیازمناد         کیفیت زندگی وسلامت افراد 

 ای سالم داشت .های مختلف جامعه از جمله دانش آموزان گام بردارد تا بتوان جامعهدرراستای سواد سلامت گروه

 هااى  ناابرابرى  تعیاین  در اساساى  و محاورى  نقشاى  بهداشات،  جهاانى  سازمان بیانیه طبق و است جهانى اى مسئله سلامت، سواد

تعریاف ساازمان جهاانی بهداشات      (.139۶ همکااران،  و پنااهی )دارد ضاعیف  کشاورهاى  در چاه  و غنى کشورهاى در چه سلامت،

سلامت عبارت است از رفاه کامل جسمی، روانی، اجتماعی و صرف عدم ابتلا به بیماری یا نااتوانی و نقاص عضاو دلیال سالامت      »از

کشورنشاان  35( روی رفتارهای سالامت در 2015(.همچنین  مطالعات سازمان جهانی بهداشت)2010، 1نی وسیاریرمضانخا«)نیست

درصد کیفیت زندگی وسلامت افراد به سبک زندگی ورفتارهای شخصی آنها بستگی دارد ودرشرایط کنونی ایاران  ۶0دادکه قریب به

ای ساالم داشاته   از جمله دانش آموزان گام بردارد تاا بتواناد. جامعاه   های مختلف جامعه نیازمند است درراستای سواد سلامت گروه

 اقتصاادی،  توساعه  در مهام  منباع  یاک  عناوان باه  ازآنجاکاه  و دارد، فرد هر زندگی در سلامت که نقشی و اهمیت به توجه با باشد .

د. توجاه باه  امار خطیرتحقاق     باشا  آموزشای  هاینظام تأکید بایدمورد  درمدارس بهداشت شودآموزشمی مطرح فردی و اجتماعی

رود، و برای دساتیابی باه ایان هادف ارزشامندو ساواد آن، نیازمناد        های نظام سلامت از وظایف مهم هردولتی به شمار میشاخص

 ویژهبه گوناگون، کشورهای در که سلامت و بربهداشت رفتارمبتنی ایجاد درزمینه هاییآموزش هستیم؛ آموزش بهداشت در مدارس 

 ها هستند.ما، مدارس و محتوای دروس بهترین پایگاه عملیاتی کردن آن کشور در

آموزان بپردازد  دانش اجتماعی های آسیب از پیشگیری بر سلامت سواد های مولفه  در این راستا، این پژوهش قصد دارد به بررسی 

زیسات، و خاانواده،   های آموزش بهداشت و سواد سلامت ازجمله سلامت جسم، سلامت تغذیه، ، سلامت محیطبر اساس آن مؤلفهتا 

 . حوادث ایمنی، تحرک بدنی، سلامت روانی، پیشگیری از آسیب های اجتماعی دانش آموزان را مورد بررسی قرار دهد

 روش تحقیق

آماوزان   داناش  اجتمااعی  هاای  آسیب از پیشگیری بر سلامت سواد های مولفه  بررسی دنبالبه  که پژوهش این به ماهیت با توجه

دانش آماوزان   کلیه پژوهش این در مطالعه مورد این تحقیق یک تحقیق از نوع توصیفی و به روش همبستگی است. جامعه باشد.می

 N= 190  کاه اناد  باوده  تحصایل  باه  مشاغول  1398-1399 ساال  در کاه  باشدمی تربت حیدریه  شهر  متوسطه اول مقطع دختر

نفار از داناش آماوزان مقطاع      120 ،شاد  استفاده مورگان و کرجسی نمونه حجم تعیین فرمول از نمونه حجم تعیین نفراست. برای

 متوساطه اول ازبین دانش آماوزان مقطاع    موردمطالعه نمونه .شدند انتخاب ساده تصادفی گیری نمونه روش طریق ، ازمتوسطه اول

                                                           
1 Ramezankhani, A, sayyari 
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 ایان پاژوهش    در نظر مورد نمونه حجم ترتیب این به .نفرمی باشند 120درسال تحصیلی انتخاب شدندکه جمعا  تربت حیدریهشهر 

120 =n بارای   .های تحقیق دراختیار آنها قرارگرفته واطلاعات لازم درخصوص پژوهش جماع آوری شاده اسات   که پرسشنامه است

 تحلیل شد.Spssها با نرم افزاراستفاده شد.دادهسواد سلامت و آسیب های اجتماعی رد ها از پرسشنامه استانداجمع آوری داده

 های پژوهشیتوصیف داده  -4-4

 های آمار توصیفی بررسی شده است.های تحقیق بر حسب شاخصدر این قسمت داده

 های تحقیقهای آمار توصیفی داده: شاخص1جدول

 مولفه انحراف استاندارد میانگین حجم نمونه

 سواد سلامت 52.2589 35۶.15۶8 120

 پیشگیری از آسیب های اجتماعی 35.۴581 321.251 120

 سلامت روان 19.۶5797 117.5۶8 120

 

 ای اجتمااعی هپیشگیری از آسیب به دست آمد. میانگین نمرات  25/51و انحراف استاندارد  15/325 سواد سلامتمیانگین نمرات 

به دست اماد    ۶5/17وانحراف استاندارد  5۶/11۴به دست امد. میانگین نمرات سلامت روان   ۴5/32وانحراف استاندارد  251/3۴2

 وزان دختار داناش آما   در سالامت روان   با سواد سلامت بین رابطه دهد که ها نشان میهای به دست آمده در کلیه مولفهو میانگین

 موثر بوده است.حیدریهتربت   شهر متوسطه اول مقطع

 آمار استنباطی

 آزمون فرضیه ها

 باشد.ن چندمتغیره استفاده شد که نتایج آن به شرح ذیل میها از رگرسیوبه منظور آزمون فرضیه

طاه وجاود   راب تربت حیدریاه شاهر  متوسطه اولو سلامت روان دانش آموزان دختر مقطع  سواد سلامتفرضیه: بین : 1آزمون فرضیه

 دارد.

  تربت حیدریه  متوسطه اولبر سلامت روان دانش آموزان دختر مقطع  سواد سلامت: نتایج تاثیر2جدول

   سلامت روان سواد سلامت

 همبستگی پیرسون  سواد سلامت 0.253 1.000

 سلامت روان 1.000 0.5۴8

   

 سطح معنی داری سواد سلامت 0.03 0.001
Sig. (1-tailed) 0.00۴ 0.05  روانسلامت 

   

 حجم نمونه سواد سلامت 120 120

   

 سلامت روان 120 120

 

باشدمی sig <05/0( و اینکه2های جدول شماره)با توجه به داده  
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 رابطه  معنی8۴/0درسطح  تربت حیدریهشهر  متوسطه اولو سلامت روان دانش آموزان دختر مقطع  سواد سلامتبنابراین بین 

 داری وجود دارد.

 تربت حیدریهشهر متوسطه اولدانش آموزان دختر مقطع  پیشگیری از آسیب های اجتماعیو  سواد سلامت: بین 2آزمون فرضیه

 رابطه وجود دارد.

  ربت حیدریهت  متوسطه اولدانش آموزان دختر مقطع  پیشگیری از آسیب های اجتماعیبر  سواد سلامت: نتایج تاثیر3جدول

   سلامت روان سواد سلامت

 همبستگی پیرسون  سواد سلامت 0.253 1.000
   

پیشگیری از آسیب  1.000 0.35۶

 های اجتماعی

 سطح معنی داری سواد سلامت 0.03 0.001
Sig. (1-tailed)    

پیشگیری از آسیب  1.000 0.25۴

 های اجتماعی

 حجم نمونه سواد سلامت 120 120

پیشگیری از آسیب  120 120

 های اجتماعی
   

 

باشد. می sig <05/0( و اینکه3های جدول شماره)با توجه به داده  

رسطح د حیدریه تربتشهر  متوسطه اولدانش آموزان دختر مقطع  پیشگیری از آسیب های اجتماعیو  سواد سلامتبنابراین بین 

 رابطه  معنی داری وجود دارد8۴/0

موزان دختر و سلامت روان در دانش آ پیشگیری از آسیب های اجتماعیپیش بینی کننده سطح  سواد سلامت: 3آزمون فرضیه

 باشد.می تربت حیدریهشهر  متوسطه اولمقطع 

  هربت حیدریت  متوسطه اولدانش آموزان دختر مقطع  پیشگیری از آسیب های اجتماعیبر  سواد سلامت: نتایج تاثیر۴. جدول

 aمتغیرهای واردشده

 مدل روش حذف شدهمتغیرهای  متغیرهای واردشده

 b . Enter 1سلامت روان

پیشگیری از آسیب های  

 Cاجتماعی

   

a. سواد سلامت: متغیر پیش بین 

b. های آنسلامت روان ومولفه 

c. های آنو مولفه پیشگیری از آسیب های اجتماعی 
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باتوجه به اینکه  رابطه وجود دارد 70/0و سلامت روان درسطح   سواد سلامت( مقدار همبستگی بین ۴با توجه به جدول شماره)

 اند.متغیرهای پیش بین به صورت همزمان وارد شده

 خلاصه مدل

R R Square تعدیل شدهR مدل برآوردخطای استاندارد 

0.7۴5a 0.۶87 0.۶18 23.۴325 1 

a. - پیشگیری از آسیب های اجتماعی –متغیر ملاک:  سلامت روان 

 

 تغییر در نمرات هوش را به حساب آورده است. 71/0دهد که مدل مورد استفاده به میزان مقدار مجذور       تنظیم شده نشان می

 گیرینتیجه

ع ان دختر مقطهدف از، این تحقیق، بررسی رابطه بین سواد سلامت با سلامت روان و پیشگیری از آسیب های اجتماعی دانش آموز

نفار از طریاق جادول     120نفربه عناوان جامعاه آمااری و     190باشد. برای این منظور تعداد شهرستان  تربت حیدریه  می متوسطه

 انتخاب نمونه مورگان  و به صورت تصادفی به عنوان حجم نمونه انتخاب شدند.

روان دانش آموزان رابطاه معنای    و سلامت پیشگیری از آسیب های اجتماعی با  سواد سلامتیافته های پژوهش نشان داد که بین 

باالایی دارناد، در محایط کاار ناه تنهاا باادانش آماوزان          سواد سلامتدار و مستقیم وجود دارد. بدین ترتیب که دانش آموزانی که 

صمیمی هستند بلکه دوستان مشکل ساز را کنترل می کنند بلکه با درایت و هوشمندی شرایط را مادیریت مای کنناد. ایان افاراد      

نوایی برای شنیدن صحبت های دیگران دارند و به خوبی می توانند با آنان همدردی کنند. این افراد در زنادگی شخصای و   گوش ش

شغلی با دیگران رابطه دوستانه و صمیمی برقرار می کنند آنان می توانند در سخت ترین و بحرانی ترین شرایط در برابار مشاکلات   

ملکرد صحیح افزایش دهند. با توجه اینکه دانش آموزی وتحصیل دراین مقطع سنی یکای  مقاومت کنند و خونسردی خود را برای ع

داناش   .از پر استرس ترین کارها در نظر گرفته شده است، مهارت خودکنترلی برای دانش آموزان از ضروری تارین مهاارت هاسات   

ظ می کنند که این توانایی از تبعات زیان باری بالا به جای تخیله خشم، خونسردی و آرامش خود را حف سواد سلامتآموزان دارای 

ها در انجام اماور محولاه را افازایش    مانند اضطراب و افسردگی می کاهد و همین امر زمینه را برای مشارکت مؤثر و توجه بیشتر آن

ومدرسه رابطاه معناادار   با رفتار مدنی و ادب در کلاس درس  سواد سلامتها نشان داد که بین مؤلفه خودانگیزی در می دهد. یافته

وجود دارد. هیجانات باعث می شوند تا افراد انگیزه لازم را برای فعالیت و یا حل مشکلات نشان دهند. داشاتن خلاق و خاوی شااد     

انسان را منعطف تر و توانایی او را برای یافتن راه حل های منطقی برای مسائل افزایش می دهد. افراد شاد و خوش بین باه حاوادث   

ادها از زوایای گوناگون نگاه می کنند و از آن بهره برداری می کنند. افراد راضی و شاد پاذیرش بیشاتری باین ساایر دوساتان      و تض

دارند و رضایت بیشتری از محیط کار خود و تعامل با دوستان و دانش آموزان دارند. این افراد به خود انگیازه مای دهناد و هماواره     

(، )فاوکس و  2009، 2می کنناد. نتاایج پاژوهش باا پاژوهش هاای )هاادیزاده مقادم و فرجیاان         جهت رسیدن به اهداف خود تلاش 

 مطابقت دارد.(2005، ۶(، )فاکس وهمکاران2009، 5، )نورلیلا و همکاران(2009، ۴، ) ایلگین(2002، 3اسپکتور

 مآخذمنابع و  

ی (بررسی رابطه سواد سلامت، هوش متعارف وسالامت اجتمااعی درداناش آماوزان پایش دانشاگاه      138۴اسدی، بختیار) .1

 شهرستان کامیاران، پایان نامه کارشناسی ارشد روانشناسی، دانشگاه تهران.

                                                           
2 - Hadizadeh Moghadam & Farajian 
3 -Spector &Fukus 
4 - Ilgın  
5 -Noorlaila et al 
6 -fox et al 

R 
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اد سالامت  (. بررسی رابطه ی ساو  1389امینی، محمد؛ مقدم، اعظم؛ نیک بخت، اکرم؛ نیک نشان، شقایق و سیادت، علی) .2

 112-1، 99با خلاقیت دانشجویان. مجله مطالعات روان شناسی تربیتی، 

 ناماه  یاان پا .اسالامی  ارشااد  فرهناگ و  وزارت کارکناان  ساازمانی  تعهاد  بار  مؤثر عوامل بررسی (. 1381 برهانی، فاطمه) .3

 .تحقیقات تهران و علوم اسلامی، واحد آزاد ارشد، دانشگاه کارشناسی

 .105 – 85، صص 70و  ۶9(سواد سلامت . فصلنامه تعلیم و تربیت شماره  1382جلالی، سید احمد ) .۴

ایاان  در دانش آماوزان تیزهاوش وعاادی، پ    (. بررسی رابطه کیفیت دلبستگی وسواد سلامت1383جوادی حکیم، منصور) .5

 نامه دکتری روانشناسی، دانشگاه تهران.

 تعهاد  باین  طاه راب ( بررسای  138۶ باغبان، علیرضاا)  پور، سعاد؛ اکبرزاده جهانگیر، فریدون؛ پازارکاری، مهرنوش؛ محفوظ .۶

 علاوم  دانشاگاه  باه  وابساته ی هابیمارستان جراحی داخلیهای بخش در پرستاران فردی عوامل و شغلی سازمانی، رضایت

 . ۴1۶ - ۴07: 59 پی در ، پی5 پژوهنده، سال دوازدهم، شماره. بهشتی شهید پزشکی
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