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ABSTRACT

BaĐkgrouŶd aŶd oďjeĐiǀe: PeƌsoŶal pƌoteĐioŶ has aŶ esseŶial ƌole iŶ pƌeǀeŶt-
iŶg aŶd deĐƌeasiŶg solaƌ UV ƌadiaioŶ-iŶduĐed ĐaŶĐeƌs. This studǇ aiŵed to 
deteƌŵiŶe the efeĐt of eduĐaioŶ ďased oŶ pƌoteĐioŶ ŵoiǀaioŶ theoƌǇ oŶ 
the haƌŵful efeĐts of suŶ ƌaǇs oŶ ŵale  studeŶts.
Methods: This seŵi-eǆpeƌiŵeŶtal studǇ ǁas ĐoŶduĐted oŶ ϮϬϬ ŵale studeŶts 
fƌoŵ eight pƌiŵaƌǇ sĐhools ƌaŶdoŵlǇ diǀided to ĐoŶtƌol aŶd eǆpeƌiŵeŶtal 
gƌoups. The tool used foƌ data ĐolleĐioŶ ǁas a ƌeseaƌĐheƌ-ŵade ƋuesioŶŶaiƌe. 
This ƋuesioŶŶaiƌe iŶĐluded deŵogƌaphiĐ aŶd pƌoteĐioŶ ŵoiǀaioŶ theoƌǇ 
ƋuesioŶs. The ǀaliditǇ of the studǇ iŶstƌuŵeŶts ǁas assessed aŶd ĐoŶiƌŵed 
ďǇ aŶ eǆpeƌt paŶel aŶd the ƌeliaďilitǇ ďǇ CƌoŶďakh Alpha test ;s= Ϭ.ϴϯͿ thƌough 
ϮϬ saŵples. Ateƌ pƌiŵaƌǇ data ĐolleĐioŶ, eduĐaioŶal iŶteƌǀeŶioŶ iŶĐludiŶg 
leĐtuƌe, ǁith ĐaƌtooŶ Đlip ǁith PoǁeƌPoiŶt, ǁas peƌfoƌŵed foƌ the iŶteƌǀaioŶ 
gƌoup. Tǁo ŵoŶths lateƌ, data iŶ ďoth gƌoups ǁeƌe ĐolleĐted agaiŶ aŶd aŶa-

lǇzed thƌough SPSSϭϲ usiŶg desĐƌipiǀe aŶd aŶalǇiĐ staisiĐs ;iŶdepeŶdeŶt aŶd 
paiƌed t test, Chi-sƋuaƌe, ANCOVA ;p< Ϭ.ϬϱͿ.
Results: Ateƌ iŶteƌǀeŶioŶ aŵoŶg eǆpeƌiŵeŶtal gƌoup, the ŵeaŶ sĐoƌes of 
kŶoǁledge aŶd ďehaǀioƌ iŶĐƌeased fƌoŵ ϵ.ϱϱ to ϭϱ.ϴϴ aŶd. fƌoŵ ϲ.ϭϱ to ϭϬ.ϱϱ, 
ĐoŶseĐuiǀelǇ. Based oŶ liŶeaƌ ƌegƌessioŶ tesiŶg the ŵodel Đould pƌediĐt ϭϮ% 
of pƌoteĐiǀe ďehaǀioƌs agaiŶst UV ƌadiaioŶ.
CoŶĐlusioŶ: EduĐaioŶal iŶteƌǀeŶioŶ, ďased oŶ pƌoteĐioŶ ŵoiǀaioŶ theoƌǇ, 
ǁas useful iŶ iŶĐƌeasiŶg kŶoǁledge aŶd pƌoŵoiŶg pƌeǀeŶiǀe ďehaǀioƌs of ul-
tƌaǀiolet ƌadiaioŶ disoƌdeƌs IŶ ŵale pƌiŵaƌǇ sĐhool studeŶts.
Type of ariĐle: ‘eseaƌĐh papeƌ
Keyǁords: PƌoteĐioŶ-ŵoiǀaioŶ theoƌǇ, Solaƌ ƌaǇs, PƌiŵaƌǇ sĐhool studeŶts, 
PƌeǀeŶiǀe ďehaǀioƌs, )ahedaŶ.
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نظریه انگیزش محافظت م

تأثیر آموزش مبتنی بر نظریه انگیزش و محافظت بر رفتارهای پیشگیری کننده 
از اثرات زیان بار اشعه آفتاب در دانش آموزان پسر

چکیده
از پرتو ماورای  زمینه و هدف: محافظت فردی نقش اساسی در پیشگیری و کاهش سرطان های ناشی 
بنفش نور خورشید دارد. این مطالعه با هدف تأثیر آموزش مبتنی بر نظریه انگیزش محافظت بر رفتارهای 

پیشگیری از اثرات زیان بار اشعه آفتاب در دانش آموزان پسر انجام شد.
مواد و روش ها: این مطالعه  نیمه تجربی بر روی 200 نفر دانش آموز پسر از 8 مدرسه ابتدایی پسرانه 
تصادفی چندمرحله ای خوشه ای  نمونه گیری  با روش  که  شاهد  و  آزمون  گروه  دو  در  زاهدان  در شهر 
انتخاب شده بودند در سال 1392 انجام شد. ابزار گردآوری داده ها پرسشنامه محقق ساخته چندبخشی 
بود که روایی آن توسط متخصصین و پایایی آن با اجرای بررسی اولیه بر روی 20 نمونه و محاسبه آلفا 
کرونباخ در کل حجم نمونه 0/83 تائید شد. بعد از گردآوری داده های اولیه برنامه آموزشی )سخنرانی 
به همراه کلیپ و انیمیشن کارتونی در قالب پاورپوینت( در گروه مداخله انجام شد. پس از گذشت دوره 
انتظار )2 ماه( داده های گروه های پژوهشی گردآوری و با کمک نرم افزار آماري  SPSSϭϲو با استفاده از 
آزمون های آماری تی مستقل و زوجی، کای اسکوئر و آنالیز کوواریانس و رگرسیون با سطح معنا دار %95 

.)>p 0/05( مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفتند
به  از 9/55  ترتیب،  به  معنا داری،  به صورت  مداخله  گروه  در  رفتار  و  آگاهی  نمرات  میانگین  یافته ها: 
15/88 و 6/15 به 10/55 نمره افزایش یافته بود. بر اساس آزمون رگرسیون خطی مدل قادر بود که 

12% رفتارهای محافظت در برابر اشعه را پیش بینی کند.
رفتارهای  نیز  و  دانش  ارتقای  در  محافظت  انگیزش  الگوی  بر  مبتنی  آموزشی  مداخله  نتیجه گیری: 

پیشگیری از اختاات اشعه ماورای بنفش در پسران مؤثر است.
نوع مقاله: مطالعه پژوهشی.

کلیدواژه ها: نظریه انگیزش محافظت، اشعه آفتاب، اشعه ماورای بنفش، دانش آموزان دبستانی، رفتارهای 
پیشگیری کننده، زاهدان.

 استناد: مسعودی غ ر، حسینی ع، میرزایی ر، شهرکی پور م، حسینی ع. تأثیر آموزش مبتنی بر نظریه 
اثرات زیان بار اشعه آفتاب در دانش آموزان پسر.  از  انگیزش و محافظت بر رفتارهای پیشگیری کننده 

فصلنامه آموزش بهداشت و ارتقاء سامت. زمستان 1393؛2)4(: 330-322.
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مقدمه

سرطان ها و به ویژه سرطان پوست از مهم ترین اختاات بهداشتی 
و  فراوان  مرگ ومیر  موارد  و  آسیب  ساانه  که  است؛  انسان 
هزینه های سنگینی را به جامعه بشریت تحمیل می نماید. امروزه 
بهداشتی  اختاات  از  بسیاری  به  ابتا  در  انسان  رفتارهای  نقش 
است.  رسیده  اثبات  به  پوست،  سرطان  به ویژه  سرطان ها،  ازجمله 
انجام رفتارهای غلط امروزه یک مشکل بهداشت عمومی به شمار 
بهداشت  علوم  ملی  مؤسسه  بهداشت  علوم  ملی  موسسه  می رود. 
محیط  زیست≓ اشعه ماورای بنفش نور خورشید را از عوامل قوی 
مؤثر در ایجاد سرطان پوست و مانوم اعام کرده است )3-1(. 
بیش از 90% از سرطان های پوست در محل های باز بدن و بدون 
آفتاب  نور  معرض  در  که  و گردن  به خصوص سر  کافی  پوشش 
با نور  ایجاد می شود. تماس طوانی مدت و مداوم  قرار می گیرند 
آفتاب باعث بروز کراتوز اکتنیک سرطان های غیرمانومی پوست 
تماس  البته  می شود.  پوست  در  بدخیم  مانوم  کمتر  میزان  به  و 
متناوب ولی شدید با نور آفتاب در ایجاد مانوم از اهمیت بیشتری 
برخوردار است. پیری زودرس، آفتاب سوختگی و غیره از عوارض 
دیگر نور آفتاب است )4-5(. رفتارهایی از قبیل  قرار گرفتن در 
سایه ،کمتر یا اصا قرار گرفتن در معرض نور خورشید در طول 
ساعات اوج تابش )10 صبح تا 3 بعدازظهر(، استفاده از لباس های 
محافظت کننده مانند کاه لبه پهن و پیراهن آستین بلند و استفاده 
از کرم ضد آفتاب با عامل حفاظتی خورشیدspf ≫ 30 و بااتر، 
استفاده از عینک آفتابی استاندارد، اجتناب از منابع مصنوعی نور 
ماورای بنفش )امپ های مهتابی و...( می تواند عامل مناسبی در 

کاهش زیان های ناشی از نور آفتاب باشد )8-6(. 
ایالت  سرطان پوست در اکثر کشورهای دنیا ازجمله اروپا، 
به طوری که  دارد؛  زیادی  شیوع  استرالیا  و  کانادا  آمریکا،  متحده 
20-40% از انواع سرطان ها را به خود اختصاص داده است. در 
ایران در طول هر سال، 10 تا 15 مورد جدید در 100،000 نفر 
ϭ.  NaioŶal IŶsitute of EŶǀiƌoŶŵeŶtal Health SĐieŶĐes ;NIEHSͿ 
;htp://ǁǁǁ.Ŷiehs.Ŷih.goǀ/Ϳ
Ϯ.  suŶ pƌoteĐioŶ faĐtoƌ ;SPFͿ

برابر  دو  تقریباً  مردان  در  موارد  این  است.  جمعیت گزارش شده 
زنان است و با باا رفتن سن افزایش می یابد. بر اساس مطالعات 
از  یکی  فرابنفش  پرتو  با  طوانی مدت  تماس  اپیدمیولوژیک 
عامل های بالقوه خطر )ریسک فاکتورهای( مهم محیطی در ایجاد 
سرطان های پوست است )9(. نوجوانان نسبت به بقیه گروه های 
سنی مدت زمان بیشتری به خصوص ایام آخر هفته و تابستان در 
معرض نور خورشید قرار می گیرند )10(. طبق برآورد انجام شده 
اتفاق  از 21 سالگی  با نور خورشید در سنین قبل  مواجهه   %80
می افتد )11(. ازآنجایی که کودکان و نوجوانان چندین ساعت در 
طول هفته را در مدرسه می گذرانند و بعضی از ساعات در معرض 
نور خورشید به فعالیت هایی در حیاط مدرسه می پردازند، محیط 
مدرسه یک جایگاه مناسب برای آموزش و ایجاد الگوی رفتارهای 

بهداشتی است )13-12(. 
می توانند  نظریه محور  مداخات  که  داده اند  نشان  مطالعات 
نور  با  مواجهه  در  را  رفتارهایشان  و  نگرش  افراد  شود  موجب 
خورشید تغییر دهند )14(. ازجمله نظریه های مطرح در آموزش 
و  درک  برای  که  است  محافظت  انگیزش  نظریه  بهداشت، 
وقایع  برابر  در  را  فرد  که  بهداشتی  رفتارهای  و  قصد  پیش بینی 
آسیب زا محافظت می کند به کار می رود. این الگو از برآیند دو 
درک شده:  حساسیت   )1 است:  تهدید  ارزیابی  میانجی  فرایند 
اعتقاد شخص به اینکه در برابر تهدید بهداشتی آسیب پذیر است، 
2( شدت درک شده: اعتقاد شخص به اینکه تهدید بهداشتی جدی 
از  یا  نادرست  رفتار  انجام  از  فرد  که  پاداشي  پاداش:   )3 است، 
متغیر  یک  ترس:   )4 و  می گیرد  توصیه شده  رفتار  ندادن  انجام 
میانی بین حساسیت و شدت درک شده با ارزیابی تهدید می باشد. 
ارزیابی کنار آمدن نیز شامل این موارد است: 1( خودکارآمدی: 
رفتار  موفقیت آمیز  به طور  می تواند  اینکه  به  شخص  اعتقاد 
شخص  برآورد  پاسخ:  کارآمدی   )2 دهد،  انجام  را  پیشنهادشده 
از اینکه رفتار پیشنهادشده مؤثر واقع خواهد شد و 3( هزینه های 
انجام  با  ارتباط  در  که  هزینه هایی  از  شخص  برآورد  درک شده: 
رفتار محافظت کننده باشد )15(. راجرز مطرح می کند که ترس 
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از طریق سازه های خودکارآمدی، کارآمدی پاسخ، هزینه پاسخ،  م
پاداش، حساسیت درک شده و شدت درک شده می تواند انگیزش 

محافظت را تحت تأثیر قرار دهد )16(. 
میزان  جامعه،  عمومی  آگاهی های  سطح  رفتن  باا  علی رغم 
از ضد  استفاده  لزوم  و  آفتاب  اثرات  به  نسبت  افراد  آگاهی های 
مسائل  سایر  با  مقایسه  در  و  نیست  قبولی  قابل  حد  در  آفتاب 
بهداشتی توجه ازم به آن نشده است. این مشکل بین مردان بارزتر 
است؛ یعنی مردان به دایل شغلی بیشتر در معرض تابش آفتاب 
هستند. البته آنان از آثار مفید ضد آفتاب در پیشگیری از پیری 

زودرس و سرطان های پوستی اطاعی ندارند.
آموزشی  برنامه های  با  باید  یادشده،  یافته های  به  توجه  با 
منسجم آگاهی افراد را در سطوح مختلف نسبت به اثرات آفتاب 
محدود  انجام شده  مطالعات  برد.  باا  آن  از  و روش های حفاظت 
پیرامون رفتارهای بهداشتی محافظت در برابر اشعه خورشید بیانگر 
کمبود دانش و یا گستردگی رفتارهای غلط در این عرصه است. 
ملکی و همکاران نشان دادند که آگاهی و رفتار دانشجویان در 
پیشگیری از اثرات زیان بار اشعه ماوراءبنفش در حیطه محافظت 
در  که  دیگری  مطالعات  همچنین   .)17( نیست  مناسب  شخصی 
همکاران  و  سارادای≓  ازجمله  انجام شده  دنیا  مختلف  کشورهای 
در یک مطالعه آگاهی دانش آموزان را درباره حفاظت از آفتاب 
و ارتباط آن با بروز آفتاب سوختگی موردبررسی قراردادند. نتایج 
مطالعه آن ها بیانگر پایین بودن سطح دانش افراد جامعه نسبت به 
اثرات سوء تابش آفتاب و نیز ضرورت حفاظت از اثرات زیان بار 
همکاران  و  نبی زاده  مطالعه   نتایج   .)18( بود  ماوراءبنفش  اشعه 
وجود همبستگی بین توزیع جغرافیایی بروز کل سرطان پوست 
 4 از  بود؛  خورشید  فرابنفش  تابش  میزان  جغرافیایی  توزیع  و 
داشتند،  را  فرابنفش  پرتو  تابش  میانگین  بااترین  که  شهرستانی 
و  کامل  همبستگی  گروه  در  سیرجان  و  شیراز  شهرستان های 
شهرستان های زاهدان و بوشهر در همبستگی نسبی قرار داشتند. در 
استان سیستان و بلوچستان بین سال های 1381-1391 سرطان 

ϭ.   Saƌidia

پوست از بین 420 مورد وجود داشت. از بین این موارد، 223 
بر  بود.  ثبت شده  مورد مرد )53%( و 197 مورد زن )%46/6( 
اساس این اطاعات، بعد از سرطان پستان، سرطان پوست دومین 
سرطان  اولین  پوست  سرطان  اما  بود؛  استان  در  شایع  سرطان 
شایع در مردان بود )29(. لذا این مطالعه با هدف تأثیر آموزش 
در  آفتاب  اشعه  زیان بار  اثرات  از  پیشگیری کننده  رفتارهای  بر 
دانش آموزان پسر مقطع ابتدایی شهر زاهدان انجام شد تا از نتایج 
مناسب  راهبرد های  و  آموزشی  برنامه های  تدوین  جهت  مطالعه 
جهت ارتقا رفتارهای محافظت در برابر نور خورشید استفاده شود.

موادوروشها
این مطالعه نیمه تجربی با روش نمونه گیری خوشه ای چندمرحله ای 
بر روي 200 نفر از دانش آموزان ابتدایی پسر شهر زاهدان در سال 
اطمینان %95،  سطح  اساس  بر  نمونه ها  تعداد  شد.  انجام   1392
توان آزمون 80% میانگین 8 و انحراف معیار 2/5 انتخاب شدند 
)19(. تعداد 100 نمونه در دو گروه تجربی و شاهد محاسبه شد. 
نواحی  به  زاهدان  شهر  تقسیم بندی  اساس  بر  نمونه گیری  روش 
ناحیه  هر  از  مدرسه   4 انتخاب  سپس  و  آموزش وپرورش   2 و   1
تایید  از  پس  شد.  انجام  تصادفی  به صورت  مرکز(  و  )حاشیه 
پژوهش در کمیته اخاق دانشگاه علوم پزشکی زاهدان )با شماره 
5949(، از اداره آموزش وپرورش زاهدان مجوز ازم کسب گردید و 
سپس هماهنگی های ازم انجام گردید. قبل از تکمیل پرسشنامه 
دانش آموزان توجیه شدند. در صورت تمایل نداشتن برای شرکت 
در طرح، از فهرست نمونه ها خارج شدند؛ البته همه در طرح شرکت 
محتوای  کنترل  گروه  در  اخاقی،  اصول  رعایت  جهت  کردند. 
داده های  شد.  ارائه  نیز  پویانمایی(  و  کارتونی  )کلیپ  آموزشی 
محقق ساخته  پرسشنامه  توسط  و شاهد  مداخله  دو گروه  در  افراد 
اطاعات  شامل  پرسشنامه ای  مورداستفاده  ابزار  شدند.  گردآوری 
انگیزش  نظریه  سازه های  سؤاات  و  سؤال(   4( جمعیت شناختی 
محافظت شامل حساسیت درک شده )5 سؤال(، شدت درک شده 
)3 سؤال(، پاداش )3 سؤال(، ترس )سؤال 4(، انگیزش محافظت 
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سؤال(،   4( خودکارآمدی   ،)4 )سؤال  پاسخ  کارآمدی  سؤال(   4(
هزینه های پاسخ )3 سؤال( و سؤاات آگاهی )9 سؤال( و رفتارهای 
پیشگیری کننده )سؤال 7( بود. روایی محتوایی و صوری پرسشنامه 
زیر نظر متخصصین پوست، آموزش بهداشت و بهداشت حرفه ای 
بررسی گردید. روایی سازه ها عبارت بودند از: آگاهی 82%، رفتار 
80%، حساسیت درک شده 80%، شدت درک شده 82%، کارآمدی 
پاداش   ،%80 پاسخ  هزینه های   ،%85 خودکارآمدی   ،%88 پاسخ 
88%، ترس 85% و انگیزش محافظت 88%. روایی تمامی سؤاات 
بااتر از 80% و پایایی آن با اجرای بررسی اولیه بر روی 20 نمونه 
شد.  0/83تائید  نمونه  حجم  کل  در  کرونباخ  آلفا  محاسبه  و 
پایایی  سؤاات نیز عبارت بودند از: آگاهی 72%، رفتار 68% و 
انگیزش محافظت 78%؛ خودکارآمدی 85%، حساسیت درک شده 
پاداش %76،  پاسخ %75،  68%، شدت درک شده 70%، کارآمدی 
ترس 70% و هزینه های پاسخ 75%. پاسخ سؤاات آگاهی در سه 
حیطه )بلی، خیر یا نمی دانم( بود؛ که به پاسخ های صحیح نمره 
2، پاسخ های غلط نمره صفر و به پاسخ های نمی دانم نمره 1 تعلق 
حیطه  سه  در  عملکرد  سؤاات  پاسخ های  هم چنین  می گرفت. 
)همیشه، گاهی و یا هرگز( به ترتیب با نمرات 2 و 1 و 0 رتبه بندی 
شدند. پاسخ های سؤاات سازه های نظریه انگیزش محافظت نیز در 
سه حیطه )موافقم، نظری ندارم و یا مخالفم(  به ترتیب با نمرات 
رفتارهاي  وضعیت  اول  مرحله   در  شدند.  رتبه بندی   0 و   1 و   2
پیشگیری کننده از اثرات زیان بار و سایر متغیرهاي موردنظر در دو 
گروه آزمون و شاهد موردبررسی قرار گرفت. داده ها این مرحله با 

نرم افزار آماری   SPSSϭϲمورد تجزیه وتحلیل قرار گرفتند.
برای تعیین محتوای آموزشی نتایج قبل از مداخله با استفاده 
از نرم افزار SPSSϭϲ مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفت. همبستگی 
رابطه  دارای  پاداش  و  آگاهی  سازه  دو  که  داد  نشان  پیرسون 
داد  نشان  آنالیز رگرسیون  رفتار می باشند. همچنین  با  معنا داری 
که این دو سازه قوی ترین پیشگویی کننده ها در بین سایر سازها 
می باشد. محتواي آموزش بر اساس نتایج و شامل مطالبی درباره 
مضرات و فواید نور خورشید، راه های محافظت در برابر خطرات 

اشعه ماوراءبنفش نور خورشید، روش های صحیح استفاده از کرم 
ضد آفتاب و دیگر وسایل پیشگیری کننده، سرطان پوست و عائم 
آن و وسایل حفاظت شخصی )کاه، عینک و پیراهن آستین بلند( 
آموزشی  نیازهای  و  فراگیران  به شرایط  توجه  با  تدوین گردید. 
آن ها، محتوای آموزشی شامل سخنرانی به همراه کلیپ و انیمیشن 
کارتونی که در قالب پاورپوینت تهیه و تدوین شده بود. همچنین 
حضور  و  مشارکت  ایجاد  برای  منعقدشده  آموزشی  جلسات  در 
آموزشی  مسابقه  یک  فراگیران  برای  جلسات  در  افراد  فعاانه 
طراحی  داده شده  نمایش  پاورپوینت های  و  فیلم  محتوای  درباره 
شد. بعد از پایان مداخله آموزشی، دو ماه زمان انتظار برای ایجاد 
از  پس  شد  گرفته  نظر  در  مداخله  گروه  برای  رفتاری  تغییرات 
گذشت دو ماه، دوباره داده های افراد در دو گروه مداخله و کنترل 
با  پرسشنامه ها  از  گردآوری شده  داده های  سپس  شد.  گردآوری 
کمک نرم افزار SPSSϭϲ وارد کامپیوتر شده و با استفاده از آمار 
توصیفی شامل جداول، میانگین، نمودار، دامنه تغییرات و نیز آمار 
کوواریانس،  مستقل،  تی  زوجی،  تی  آزمون های  شامل  تحلیلی 

ضریب رگرسیون و کای اسکوئر موردبررسی قرار گرفتند.

یافتهها
سطح تحصیات 63% و 72% پدران و مادران زیر دیپلم، 20 و 
تحصیات  مادران  و  پدران   %8/5 و   17 و  دیپلم  آن ها   %19/5
دانشگاهی داشتند. آزمون آماری کای اسکوئر نشان داد که والدین 
در دو گروه مداخله و شاهد از نظر سطح تحصیلی اختاف معنا دار 

.)p <0/05( آماری نداشتند
همچنین 73/6% پدران دارای شغل آزاد و 26/4% آن ها کارمند 
بودند؛ اما 89/3% مادران خانه دار و 9/7% آن ها کارمند بودند. بین 
میانگین نمرات آزمودنی ها در سازهای نظریه انگیزش محافظت و نیز 
رفتارهای محافظت کننده در برابر اثرات زیان بار اشعه آفتاب در دو 
گروه مداخله و کنترل قبل از مداخله آموزشی اختاف معنا داری وجود 
نداشت )p <0/05(، اما بعد از مداخله آموزشی بین دو گروه اختاف 

معنا دار آماری وجود داشت )p >0/05( )جدول 1(.
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جدول 1. مقایسه  نمرات سازه های نظریه انگیزش محافظت در دو  م
گروه آزمون و شاهد قبل و بعد از مداخله

P

 2 ماه بعد از
مداخله
SD ± M

قبل از مداخله
M ±SD گروه سازها

0/001
0/016

15/88±2/36
10/63±2/64

0/001

9/55±2/38
9/72±2/52

0/567

مداخله
کنترل

p
آگاهی

0/001
0/001

10/55±2/70
7/36±2/54

0/001

6/15±2/69
6/22±2/52

0/847

مداخله
کنترل

P
رفتار

0/001
0/358

8/50±2/20
6/60±2/08

0/001

6/57±2/24
6/89±2/03

0/287

مداخله
کنترل

p

 حساسیت
درک شده

0/121
0/030

4/72±1/42
4/01±1/61

0/001

4/41±1/53
4/44±1/33

0/899

مداخله
کنترل

p

  شدت
درک شده

0/001
0/282

6/24±1/88
5/08±1/87

0/001

5/24±1/98
5/37±1/92

0/644

مداخله
کنترل

p

کارآمدی
پاسخ 

0/001
0/360

6/35±1/71
5/48±1/94

0/001

5/38±1/96
5/71±1/89

0/239

مداخله
کنترل

p
خودکارآمدی

0/913
0/675

3/42±1/89
3/23±1/56

0/441

3/45±1/80
3/31±1/42

0/554

مداخله
کنترل

p
هزینه پاسخ

0/001
0/625

1/51±1/67
3/02±1/67

0/001

3/08±1/76
3/14±1/75

0/819

مداخله
کنترل

p
پاداش

0/001
0/280

4/91±1/65
3/52±1/73

0/001

3/92±1/63
4/05±1/71

0/586

مداخله
کنترل

p
ترس

0/001
0/386

7/01±1/75
5/78±1/99

0/001

5/39±2/17
6/02±1/83

0/031

مداخله
کنترل

p

 انگیزش
محافظت

کرم  از  دانش آموزان  از   %70/9 آموزشی،  مداخله  از  بعد 
آستین  پیراهن   %62/1 لبه دار،  کاه  از  آفتاب،%63/1  ضد 
بلند،62/1%عینک آفتابی ؛ 62% از دانش آموزان هنگام مدرسه 
پس  آنان  از   %49/5 گیرند؛  قرار  سایه  در  که  می دادند  ترجیح 
استفاده  آفتاب  ضد  کرم  از  دوباره  صورت  و  دست  شستن  از 
سعی  که  بودند  کرده  بیان  دانش آموزان  از   %55/3 می کردند. 
بعدازظهر( در کوچه و  تا 3  می کنند در ساعت اوج تابش )10 

خیابان بازی نکنند.

پیشگویی  مدل  اعتبار  میزان  خطی  رگرسیون  آزمون  طبق 
رفتار به وسیله سازهای آگاهی و پاداش با همدیگر 0/121 بود 
که در این میان نقش آگاهی )β=0/280( بیش از سایر مغیرها 

بود )جدول 2(. 

جدول 2. شاخص های آنالیز رگرسیون سازه های نظریه در پیشگویی 
رفتار

بتای متغیرهای مستقل
متغیر PR2استانداردشده

وابسته
0/2800/011آگاهی

0/121

رفتار

0/0230/816-حساسیت درک شده
0/0170/858شدت درک شده
0/0170/866کارآمدی پاسخ
0/0330/732-خودکارآمدی
0/0660/491-هزینه پاسخ

0/3530/022پاداش
0/1460/123ترس

0/1180/240انگیزش محافظت

بحث
مضرات  درباره  دانش آموزان  آگاهی  داد  نشان  مطالعه  این  نتایج 
آموزشی  نبود.  مطلوب  سطح  در  مداخله،  از  قبل  خورشید،  نور 
آگاهی دانش آموزان بعد از مداخله افزایش یافت و نتایج حاصل 
با آگاهی همبستگی  از همبستگی پیرسون نشان داد بین رفتار 
مثبت در سطح 0/01 وجود دارد. یافته های این پژوهش نیز نشان 
انگیزش  الگوی  سازهای  بین  در  تأثیر 0/280  با  آگاهی  که  داد 
محافظت به عنوان قوی ترین پیش بینی کننده رفتارهاي پیشگیرانه 
مثل  آموزش  فعال  روش های  از  استفاده  است.  دانش آموزان  در 
نمایش کلیپ و انیمیشن های کارتونی تأثیر شگرفی بر آگاهی 
افراد، به ویژه دانش آموزان دبستانی دارد؛ زیرا اواً حس کنجکاوی 
و قدرت حدس زدن دانش آموزان را باا می برد و ثانیاً باعث می شد 
دانش آموزان تجربیات دیگران را در غالب داستان به خود نسبت 

دهند و آن را در ذهن خود درونی کنند )30(.
حتی  دانش آموزان  آگاهی  همکاران  و  سارادی  مطالعه  در 
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قبل از مداخله باا بود، اما بعد از مداخله به طور معنا داری بااتر 
بود. یافته های این پژوهش با یافته های سایر مطالعات که نمرات 
گزارش  را  آفتاب  از  حفاظت  اقدامات  مورد  در  باایی  آگاهی 
یافته های  با  مطالعه  این  نتایج   .)20( داشت  همخوانی  کرده اند 

برخی پژوهش های دیگر نیز مطابقت داشت )23-21(.
رفتارهای  مطالعه  این  در  آموزشی،  مداخله  از  بعد  ماه  دو 
گروه  در  آفتاب  اشعه  زیان بار  اثرات  برابر  در  محافظت کننده 
با قبل از  مداخله نسبت به گروه کنترل و همین طور در مقایسه 
مداخله به طور معنا داری افزایش نشان داد. استفاده از تمام وسایل 
محافظت کننده در برابر نور خورشید )کرم ضد آفتاب، دستکش، 
کاه نقاب دار، عینک آفتابی و لباس هایی که قسمت بیشتري از 
بدن را بپوشاند( در گروه آزمون بعد از مداخله نسبت به قبل از آن 
و همچنین در مقایسه با گروه شاهد به طور معنا دار افزایش یافته 
دانش آموزان  مورداستفاده  محافظت کننده  وسیله  بیش ترین  بود. 
و  نگرش  دانش،  پیرامون  رایت≓  مطالعه  بود.  آفتاب  ضد  کرم 
رفتار دانش آموزان مدارس ابتدایی آفریقای جنوبی درباره اثرات 
مضر نور خورشید به این نتیجه رسید که بیش ترین رفتار استفاده 
از کرم های ضد آفتاب )65/4%( بود )12(؛ درحالی که در مطالعه 
دواتی و همکاران درباره شیوع رفتارهای محافظت کننده در برابر 
عوامل  تجزیه وتحلیل  به منظور  که  بانوان،  میان  در  خورشید  نور 
بهداشتی  اعتقاد  الگوی  از  محافظت کننده  رفتارهای  با  مرتبط 
استفاده کرده بودند، بیش ترین رفتار محافظت کننده در برابر نور 

خورشید تردد در سایه )94%( گزارش شده بود )24(.
یافته ها نشان می دهند که به  غیر از سازه هزینه پاسخ، میانگین 
مداخله  از  بعد  محافظت  انگیزش  نظریه  سازه های  سایر  نمرات 
مداخله  گروه  در  افزایش  این  و  یافت  افزایش  معنا داری  به طور 
نتایج نشان دهنده  مؤثر بودن  این  از گروه کنترل بود؛ که  بیشتر 
این بدین معناست که وقتی فرد خود را  مداخله آموزشی است. 
در برابر یک تهدید بهداشتی آسیب زا بداند و احساس خطر کند، 
انجام  ترس در فرد برانگیخته می شود و به دنبال پاداشی، که از 

ϭ.  Wƌight

توانمند  را  خود  می گیرد،  محافظتی(  )اقدامات  سازگارانه  رفتار 
جهت رفتار پیشنهادشده می داند و درنتیجه انگیزه )قصد( او برای 

رفتار افزایش می یابد.
آموزشی،  مداخله  از  بعد  همکاران  و  قهرمانی  مطالعات 
تفاوت معنا داری بین دو گروه موردمطالعه از نظر آسیب پذیری 
کارآمدی  خودکارآمدی،  پاسخ،  هزینه های  درک شده،  شدت  و 
پاسخ و رفتارهای پیشگیری از مااریا نشان داد 27(. در مطالعه 
باقیانی مقدم و همکاران میانگین نمره تمامی سازه ها بعد از مداخله 
و  رفتار  تغییر  به منظور   .)28( یافت  افزایش  معنتا داری  به طور 
در  می شود  پیشنهاد  سامت  ارتقا  پیشگیری کننده  رفتارهای 
مداخات آموزشی به افزایش آگاهی برای انجام رفتارهای دانش 
آموزان توجه شود. با توجه به نتایج این، مطالعه بهتر است که در 
انتخاب رسانه و تدوین آن از رسانه های دیداری ازجمله انیمیشن، 

که دارای قدرت جذب کنندگی بااست، استفاده شود.
یکی از محدودیت های مطالعه جمع آوری داده های مرتبط با 
رفتارها از طریق خودگزارشی بود؛ که ممکن است در ارزیابی نتایج 
تورش ایجاد کرده باشد. جهت سنجش رفتارهای محافظت کننده 
دانش آموزان مطالعات بیشتری ازم است. همچنین این مطالعه بر 
روی دانش آموزان پسر انجام شد؛ لذا برای مقایسه تفاوت جنس 
در استفاده از وسایل محافظت کننده پژوهش بر روی دانش آموزان 

دختر نیز ضروری است.
نتیجه گیری: نتایج این مطالعه، اثربخشی این نظریه را در پیشگویی 
رفتار حمایت می کند و می توان از آن در انجام مداخات آموزشی 
به ویژه  مدارس  در  پوست  سرطان  از  پیشگیری کننده  رفتارهای  در 
استفاده  نگرش ها  و  آگاهی  تغییر  جهت  در  پسر  دانش آموزان 
کرد. با مشارکت والدین، مربیان، کارکنان مدارس، معلمان و خود 
دانش آموزان ارائه و اجرای هر چه بهتر این مداخله میسر خواهد شد.

سپاسگزاری
بدین وسیله از ریاست محترم اداره آموزش وپرورش ناحیه  های 1 و 
2 زاهدان و همین طور مدیران، ناظمان و معلمان مدارس پسرانه 
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ابتدایی رضوی، ثاراه، تربیت، کوشای فرهنگی، چمران، طالقانی،  م
مالک اشتر و همه دانش آموزان عزیز ان مدارس که در اجراي این 

طرح با ما همکاري نمودند، تشکر و قدردانی می شود.
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