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 چکیده
 در آموزشی هدف این مطالعه بررسی اثربخشی مداخلات آید.می به شمارها آن توفیق الزامات از بهداشتی هايبرنامه در جامعه مشارکت هدف:

 .بهداشتی بود رابطین عملکرد و نگرش دانش، ارتقاي
 Health Volunteers OR Community Health هايیدواژهکل از استفاده و با 1399حاضر در سال  مروري مطالعه ها:منابع اطلاعات یا داده

Volunteers AND Educational Intervention AND Iran, Health Volunteers OR Communicators Community Health  AND  Randomized 
Controlled Trial OR  Clinical Trial AND ,Iran جستجوي  اي اطلاعاتی/ موتورهايهرابطین بهداشتی، داوطلبین سلامت در پایگاهPubMed ،

Scopus ،Magiran ،SID وGoogle Scholar .صورت گرفت   

ها آناي که اثربخشی مداخله آموزشی در هاي مختلف بازیابی گردید. مطالعات مداخلهمقاله در پایگاه 1128 هاي انتخاب براي مطالعه:روش

معیارهاي ورود و مداخلاتی که توسط رابطین بهداشتی براي گروه ترین مهمبهداشتی در ایران ی شده و مطالعات مربوط به برنامه رابطین سبرر
 ها وارد مطالعه شدند.مقاله براي بررسی جامع و استخراج داده 16. در نهایت بودندمعیار خروج این مطالعه ترین مهمخاصی انجام شده بودند، 

روز تا دو  10با دوره پیگیري بین ماه  2تجربی، طول مداخله از کارگاه یک روزه تا مدت یماکثر مطالعات از نوع ن :ترکیب مطالب و نتایج

در ارزیابی به دست آمده، نمرات آگاهی، نگرش و عملکرد رابطین بهداشتی در موضوعات مختلف مرتبط با سلامت در مقایسه با قبل سال بوده است. 
ها در مداخلات آموزشی بر افزایش آگاهی، تغییر نگرش و ها و مدلد. همچنین استفاده از نظریهداري را نشان دااز مداخله آموزشی تفاوت معنی

 ).P-Value>05/0(بهبود عملکرد تأثیر مثبت داشته است 

ت، در موضوعات مختلف مرتبط با سلامت اس رابطین بهداشتی يبرا یمثبت مداخلات آموزش یرتأثمطالعات نشان دهنده ي  یجنتا :گیرينتیجه

 کرد. یفادر سلامت جامعه ا ینقش مهم توانیمرابطین بهداشتی،  يبرا یبا انجام مداخلات آموزش ینبنابرا

 .ایران ،مروري نظامند ،بهداشتی رابطین ،آموزش بهداشت ها:کلیدواژه
 مروريمقاله:  نوع

 23/09/1400پذیرش مقاله:                   11/05/1400دریافت مقاله: 
  .28-38):3(8؛ 1400داشتی ایران. طب پیشگیري. به بهداشت در ارتقاي دانش، نگرش و عملکرد رابطین دانشور سمیرا. مروري نظامند بر اثربخشی مداخلات آموزش ضانخانی علی،رم :ارجاع

 مقدمه

 كمشتر فهد یک وجهانی  حق یک انبه عنو سلامت

. ته استگرف ارقر تأکید ردمو هارکشو تمامی ايبر جتماعیا

دستیابی به سطح مطلوبی از سلامتی بدون مشارکت فعال 

پذیر نخواهد بود. چرا که امروزه با مشارکت مردم جامعه امکان

توان نیازهاي مربوط به سلامت جامعه را شناخت، براي می
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را ها ریزي کرد و با تکیه بر نیروي مردم برنامهتأمین آن برنامه

  ).1-3اجرا کرد (

زنانی هستند که در منطقه جغرافیایی تحت داوطلبان بهداشت 

کنند و پوشش یک مرکز بهداشتی یا خانه بهداشت زندگی می

مند به کمک به مردم براي بهبود وضعیت سلامتی خود علاقه

با فرهنگ و رسوم مردم آن منطقه آشنا ها آنهستند. از آنجا که 

د کننهستند، به عنوان رابط بین نظام سلامت و جامعه عمل می

)4.(  

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ایران با انگیزه 

بار در  نشینان شهري براي اولینحل مشکلات بهداشتی حاشیه

بهداشت  اقدام به طراحی و اجراي طرح رابطین 60پایان دهه 

نمود، سپس برنامه داوطلبان شهري با هدف ارتقاء سطح 

ایجاد گردید و با سلامتی مردم و در قالب طرح رابطین بهداشتی 

صورت برنامه  به 1372توجه به دستاوردهاي مهم در سال 

 .)5( آمد کشوري در

از میان زنان با داشتن  رابطین بهداشتی در ایران، معمولاً

حداقل سواد خواندن و نوشتن، برخوردار از مقبولیت اجتماعی 

مناسب، داراي زمان کافی براي مشارکت و نیز واجد علاقه و 

شوند. هر کافی براي انجام فعالیت بهداشتی انتخاب میانگیزه 

خانوار را که در  50طور متوسط حدود  رابط بهداشتی به

تحت پوشش قرار  ،کنندهمسایگی محل سکونت وي زندگی می

) تشویق و 1عبارتند از: ها آنهاي اصلی فعالیت .)6( دهدمی

افرادي که  ویژه پیگیري افراد براي مراجعه به مراکز بهداشتی به

عنوان مثال کودکان، افراد مبتلا به  نیاز به مراقبت ویژه دارند (به

هاي بهداشتی به ) ارائه پیام2هاي مزمن، زنان باردار)، بیماري

توزیع مطالب آموزشی شامل جزوات در جمعیت  )3ها، خانواده

ها در مورد وضعیت آوري داده) جمع4تحت پوشش آنها، 

ارزیابی، تعریف و تلاش براي حل مشکلات ) 5سلامت جامعه، و 

داوطلبانه کار ها آن مربوط به سلامت از طریق مشارکت جامعه.

گونه حقوق و یا پرداختی از دولت یا سازمان  کنند و هیچمی

 . )4( کننددیگري دریافت نمی

مشارکت سبب  مطالعه صحبایی و همکاران نشان داد که

ت شده و در این راستا تک داوطلبان سلامافزایش آگاهی تک

فرد است که افق  به حضور داوطلبان سلامت یک پدیده منحصر

 . )7( دهددستیابی به سطح بهتر سلامت را نوید می

تردید بهبود کیفیت و عملکرد هر برنامه بهداشتی بدون بی

هاي مرتبط با حوزه ارزشیابی آن ممکن نخواهد بود لذا برنامه

). 8( یازمند ارزشیابی خواهند بودبهداشت نیز همواره ن آموزش

اي که اثربخشی مداخلات آموزشی انجام در این راستا مطالعه

شده براي رابطین بهداشتی را ارزیابی کند، هنوز انجام نگرفته 

اي که اثربخشی مداخلاتی مطالعه،  غریبی و همکاران است و تنها

ی که توسط رابطین بهداشتی انجام شده است را مورد ارزیاب

. بنابراین مطالعه حاضر با هدف بررسی )9( اندقرار داده

 عملکرد و نگرش دانش، ارتقاي در آموزشی اثربخشی مداخلات

 .آمد بهداشتی به اجرا در رابطین

 
 هامواد و روش

که در  ر از نوع پژوهش مروري نظامند استپژوهش حاض

وجوي جست در این مطالعه انجام شده است. 1399سال 

و  PubMed ،Scopusهاي اطلاعاتی انگلیسی یکی در پایگاهالکترون

 Google و Magiran ، SIDهاي علمی فارسی زبانپایگاه

Scholar انجام شد. از کلیدواژگان  1399طور نظامند در سال  به
Health Volunteers OR Community Health Volunteers 
AND Educational Intervention AND Iran, Health 
Volunteers OR Communicators Community Health  
AND  Randomized Controlled Trial OR  Clinical Trial 

AND ,Iran عملگرهاي رابطین بهداشتی، داوطلبین سلامت و 

AND ،OR  وNOT  استفاده شد. هیچ محدودیتی در زمان

انتشار نبود و کل دوره برنامه رابطین بهداشتی در ایران را شامل 

 شد.می

معیارهاي ورورد مقالات به مطالعه شامل موارد زیر هستند: 

 -2مقالاتی که به هر دو زبان فارسی و انگلیسی بودند  -1

ثیرات مداخلات أبه ت -3اي باشند مقالاتی که از نوع مداخله
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 -4آموزشی اجرا شده براي رابطین بهداشتی اشاره شده باشد 

 ند.امطالعاتی که در ایران انجام شده

مداخلات آموزشی توسط رابطین ها آنمطالعاتی که در 

بهداشتی براي گروه هدف خاصی انجام شده بود، مطالعات 

مقطعی، توصیفی تحلیلی و مطالعات سیستماتیک و مروري و 

از مطالعه  ،همچنین مقالاتی که در خارج از ایران انجام شده بودند

 حذف شدند.

وجو صورت گرفت که جست در پژوهش حاضر پس از این

و مقالات اولیه شناسایی شدند سپس به بررسی مقالات و حذف 

ترتیب عنوان، چکیده و متن  موارد تکراري پرداخته شد. سپس به

کامل مقالات باقی مانده با توجه به هدف مطالعه و در نظر گرفتن 

شده، مورد بررسی و حذف  و معیارهاي ورورد و خروج تعیین

 1یند انتخاب مطالعات در نمودار آفر تدریجی قرار گرفتند.

 شود. مشاهده می

 نظامند رویکرد مورد استفاده در انجام مرور -1شکل 

 

 The Consolidated)لیستدر ادامه، با استفاده از چک

Standards of Reporting Trials: CONSORT  که مخصوص

یی کیفیت مقالات نها ،باشداي و کارآزمایی میمطالعات مداخله

 37لیست مذکور داراي مورد ارزیابی دقیق قرار گرفت. چک

بندي محور اصلی دسته 6باشد که در الاجرا میاستاندارد لازم

 براساسمقاله نهایی  16اند. بدین منظور، تمامی شده

استانداردهاي این ابزار مورد ارزیابی قرار گرفت. بدین منظور 

ر سه دسته ضعیف امتیاز کسب شده د براساسکیفیت مقالات 

) و خوب (با امتیاز 33/0-67/0)، متوسط (33/0(با امتیاز کمتر از 

مقاله  9تعداد  ،بندي گردید. بر این اساس) طبقه67/0بالاتر از 

مقاله در سطح  1مقاله در سطح متوسط و  6در سطح خوب، 

 اطلاعات داده، فرم استخراج . در)10( بندي گردیدضعیف طبقه

 مقاله، هدف، انتشار نویسندگان، سال شامل نام مقالات ضروري
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هاي آموزش بهداشت، نمونه، نوع مطالعه، استفاده از مدل حجم

دوره  پیامد، محتواي مداخله آموزشی، مدت زمان مداخله و

 نمرات ارزیابی مقالات وارد گردید. پیگیري بعد از آن و

 یافته ها

مورد بررسی مقاله مرتبط با هدف مطالعه  16در این مطالعه 

مورد به زبان  4مقاله فارسی و  12قرار گرفتند. از این تعداد 

 اند. انگلیسی منتشر شده

 

اند. نتایج بدست آمده از مرور متون ارائه شده 1در جدول 

بررسی محتواي جداول استخراجی حاکی از آن است که 

هاي آموزشی اجرا شده براي رابطین بهداشتی در برنامه

ف مرتبط با سلامت، متغیرهاي مورد بررسی اي مختلهحوزه

در اکثر مطالعات نسبت به قبل از مداخله آموزشی تفاوت  تقریباً

ثیر مثبت أدهنده ت) که نشانP-Value>05/0دار نشان دادند (معنی

 باشد.مداخلات آموزشی می

 هدف مطالعه براساس ییاز مقالات نها یجداول استخراج -1 جدول
نمره 

 ارزیابی
 یافته اصلی

مدت مداخله و 
 دوره پیگیري

 مدل پیامد محتواي مداخله
وع مطالعه ن

 و حجم نمونه
 هدف

نویسندگان و 
 سال مطالعه

43/0 

-آگاهی و نگرش  قبل و بعد از آموزش به
-60درصد و از 85درصد به 20ترتیب از 

داري پیدا معنی  درصد افزایش90درصد به 
 ).P-Value>05/0(  کرد

 هفته4
براساس چارچوب 
مدل ارتقاء سلامت 

بر موضوعات 
-پیشگیري از پوکی

 خوان تمرکز شد.است

آگاهی و 
 نگرش

مدل
ارتقاي
 سلامت

 تجربینیمه
70 

تعیین تاثیر آموزش بر 
مبناي مدل ارتقاء 

سلامت بر 
-توانمندسازي رابطین

بهداشتی مراکز 
درمانی در بهداشتی

زمینه پیشگیري از 
 پوکی استخوان

بابامحمدي و 
 )1384همکاران (

 ماه3 )3(

71/0 

آزمون نسبت مرحله پسمیانگین نمرات در 
ترتیب آزمون در متغیر آگاهی (بهبه پیش

و  24/31(به ترتیب )، نگرش 41/6و 49/10
) 01/3و  35/9ترتیب و عملکرد (به )26/28

-P>05/0(داري نشان داد معنی افزایش

Value.( 

در مورد  علت انجام  هفتهیک
پستان، خودآزمایی

و  ،زمان انجام، فواید
نحوه انجام آن 

 موزش داده شد.آ

آگاهی، 
نگرش 
 وعملکرد

- 
 تجربینیمه

53 

تعیین تاثیر آموزش 
خودآزمایی پستان بر 

آگاهی، نگرش و 
عملکرد رابطین مراکز 

بهداشتی درمانی 
 گچساران

شاهواري و 
  )1385همکاران (

 روز بعد10 )11(

67/0 

آزمون مقایسه نمرات میانگین در مرحله پس
-ن در متغیر آگاهی ( بهآزمونسبت به پیش

ترتیب (به حساسیت )،48/5و  59/7ترتیب 
) و 4/13و  31/14شدت ( )77/17و 41/19

) 43/16و  38/17ترتیب بهشده (دركمنافع
-P>05/0(داري نشان داد معنی افزایش

Value.( 

 هفته8 
آموزشی بر مداخله

-اعتقادمبناي مدل

بهداشتی جهت 
تقویت رفتارهاي 

نده از کنپیشگیري
سرطان سرویکس 

 تدوین شد.

آگاهی، 
حساسیت، 
شدت و 
منافع 

 شدهدرك

-مدل
-اعتقاد

بهداش
 تی

 تجربینیمه
120 

از   آموزش ریتاثتعیین  
مدل اعتقاد  قیطر

 ،یآگاه بری بهداشت
 بهداشت نیرابط نگرش

پاپ  تست درباره
در مراکز شهري  ریاسم

 نیشهرستان قزو

فروشها و یخ
  )1387همکاران (

)12(  

61/0 

آزمون نسبت میانگین نمرات در مرحله پس
ترتیب آزمون در متغیر آگاهی (بهبه پیش

 41/40 ترتیب(به) و نگرش 47/17و  48/18
داري نشان داد معنی افزایش )39/40و 

)05/0<P-Value.( 

 روزه2کارگاه 

هاي غذایی و گروه
ها و ریزمغذي

عوارض بیماري
هاي ناشی از تغذیه 

امناسب در جلسات ن
 ارائه شدند.

آگاهی و 
 نگرش

- 
 تجربینیمه

101 

آموزش  ریتأثتعیین 
و  یبر آگاه هیتغذ

نگرش زنان داوطلب 
بهداشت در استان 

 یخراسان جنوب

رضایی و متعمد
  )1396همکاران (

)13( 

70/0 

 بلافاصله  مقایسه نمرات میانگین  در مرحله
سبت به ماه بعد از مداخله  ن 2بعد مداخله و 

ترتیب قبل از مداخله در متغیر آگاهی ( به
-حساسیت ( به )،90/8و  16/14، 48/15
 ترتیب( به ، شدت)،41/6و  50/9، 71/3 ترتیب
 ترتیب)، موانع (به60/21و  59/25، 65/26

 هفته8

بر خطر از ابتلا به 
سرطان سینه، جدي 
بودن عوارض و 

، مفید آنهاي پیامد
بودن  رفتارهاي 
غربالگري، غلبه بر 

آگاهی، 
حساسیت، 

شدت، 
منافع، 
موانع 

شده، درك

-مدل
-اعتقاد

بهداش
 تی

 تجربی
نفر 240( 480

آزمون گروه
نفر 240و 

 کنترل)گروه

 یمداخلات مبتن یابیارز
 یبر مدل اعتقاد بهداشت

 يغربالگر يبر رفتارها
 نیسرطان پستان در ب
 داوطلبان بهداشت

و  غفاري
 )1397همکاران (

)14( 
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شده درك)، منافع91/31و  85/36، 50/35
)، 13/21و  12/23، 14/23ب ترتی(به

و  15/38، 74/37ترتیب بهخودکارآمدي (
و  80/0، 86/0ترتیب به) و رفتار (56/25

داري نشان داد معنی افزایش) 69/0
)001/0<P-Value (. 

موانع انجام رفتارها 
احساس اطمینان و 

ا تاکید هاز انجام آن
 کردند.می

خودکارآم
دي و 
 رفتار

69/0 

مقایسه نمرات میانگین  در مرحله بلافصله 
ماه بعد از مداخله نسبت به 3بعد از مداخله و 

ترتیب قبل از مداخله در متغیر آگاهی ( به
-(به حساسیت )،18/14و 76/18، 38/21

-شدت ( به )70/9و  20/14، 42/14ترتیب 

-ركد)، منافع60/11و  22/17، 24/17ترتیب
)، 24/18و  76/20، 14/21ترتیب شده ( به

و  14/18، 80/19ترتیب شده (بهدركموانع
-) و نمره دریافت ماهانه کلسیم (به20/15

 افزایش) 24074و   22007،  37449ترتیب 
 .P-Value>001/0داري نشان داد (معنی

 ماه1

محتواي آموزشی 
با توجه به اهداف 
پژوهش، نیازهاي 
 آموزشی رابطین 

براساس مدل اعتقاد 
 بهداشتی تهیه گردید.

آگاهی، 
حسایت، 
شدت، 
منافع و 
موانع 

شده درك
 و رفتار

-مدل

-اعتقاد
بهداش
 تی

 تجربیهنیم
نفر 50( 100
آزمون گروه
نفر 50و 

 کنترل)گروه

تعیین تاثیر آموزش بر 
مدل اعتقاد مبناي 

گیري بهداشتی در پیش
از پوکی استخوان در 

 اکزرابطین بهداشت مر
درمانی شهر بهداشتی

 خرم آباد

زاده و شجاعی
 )1390همکاران (

)15( 
-بلافاصله و 

ماه بعد از 3
 آموزش

75/0 

مقایسه نمرات میانگین  در مرحله بعد از 
مداخله نسبت به قبل از مداخله در متغیر 

 نگرش )16/53و  92/72ترتیب آگاهی ( به
-ري (بهقصد رفتا )74/75و  31/84ترتیب (به

ترتیب )، و رفتار (به07/64و  82/85ترتیب 
داري نشان معنی افزایش)  33/38و  79/73

)  در حالی که در P-Value>001/0داد (
، 65و  28/70ترتیبعوامل قادرکننده ( به

187/0=P-Valueداري ) تفاوت معنی
 مشاهده نشد.

 ماه3

-آموزش رابطین
بهداشتی در مورد 

بیماري سالک، 
هاي راهاهمیت و 

 پیشگیري  انجام شد

آگاهی، 
نگرش، 
قصد 

رفتاري، 
عوامل 

قادرکتتده، 
هنجارهاي 
انتزاعی و 

 رفتار

 بزنف
 تجربینیمه

60 

برنامه  ریأثعیین تت
آموزشی مبتنی بر مدل 

عملکرد  يبر ارتقابزنف 
 ینرابط یزشًوآم

با  هسلامت در رابط
 يماریاز ب يریشگیپ

 سالک

حسینی و 
 )1394همکاران (

)16( 

56/0 

آزمون نسبت میانگین نمرات در مرحله پس
ترتیب آزمون در متغیر آگاهی (بهبه پیش

داري نشان معنی افزایش) 93/12و  18/15
 ).P-Value>001/0داد (

کارگاه یک 
 روزه

مطالب آموزشی در 
هاي پوستر و قالب

هاي پمفلت با روش
گروهی و بحث

سخنرانی به منظور 
افزایش آگاهی 

 ارائه شد. رابطین

 - آگاهی
 تجربینیمه

82 

تاثیر مداخله تعیین 
 یبرآگاه یآموزش

 در مقابله با زلزله
 یرابطین مراکز بهداشت

 نشرق تهرا یدرمان

جوهري و 
 )1391همکاران (

بلافاصله بعد  )17(
 آموزش

68/0 

میانگین نمرات در مرحله بعد از آموزش 
ی نسبت به قبل از آموزش در متغیر آگاه

-) و عملکرد (به83/4و  63/16ترتیب (به

داري ) افزایش معنی36/0و  97/6ترتیب
 .P-Value>001/0نشان داد (

 ماه2
محورهاي آموزش 

چگونگی کنترل 
علائم حیاتی و 

هاي احیاء روش
-ریوي، کمکقلبی

ها، رسانی در خفگی
شدگی، غرق

ها، خونریزي، زخم
شکستگی، 

سوختگی و برق 
ل گرفتگی را شام

 شد.می

آگاهی و 
 رفتار

- 
 تجربینیمه

78 

تاثیر آموزش تعیین 
کمکهاي اولیه بر نحوه 
امداد رسانی رابطین 

بروز  بهداشت در هنگام
 حوادث در اراك

بیاتی و همکاران 
بلافاصله  بعد  )18( )1388(

 از آموزش

74/0 
مقایسه نمرات میانگین  در مرحله بعد از 

ز مداخله در متغیر مداخله نسبت به قبل ا
 نگرش )14/13و  42/15ترتیب آگاهی ( به

 ماه1
به یادگیري 

مهارتهاى مراقبت از 
خود از قبیل 

آگاهی، 
نگرش، 
عملکرد، 

تئوري 
-رفتار

-برنامه

 یتجربنیمه
نفر 60( 120
آزمون گروه

تأثیر مد اخله تعیین 
آموزشى براساس 
-نظریه رفتار برنامه

صادقی و 
 )1393همکاران (

)19(
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 ترتیبعملکرد (به )82/18و  36/23ترتیب (به
-)،  قصدرفتاري ( به94/11و  18/14

) P-Value=187/0، 65و  28/70ترتیب
 12/22و  30/27ترتیب هنجارهاي انتزاعی (به

 46/25ترتیب درك شده (بهرفتاري) و کنترل
داري نشان داد معنی ایشافز)  72/16و 

)001/0<P-Value.( 

خویشتندارى، 
روابط جنسى ایمن 

و در چارچوب 
 پرداخته شدخانواده 

قصد 
رفتاري، 

هنجارهاي 
انتزاعی و 

-کنترل
-رفتاري

 شدهدرك

-ریزي
 شده

نفر 60و 
 کنترل)گروه

ریزى شده در 
رفتارهاى  خصوص

پیشگیرى کننده از ایدز 
 در داوطلبان سلامت

63/0 

ماه  3میانگین نمرات در فاصله بلافاصله و 
نسبت به قبل از  زشیبعد از مداخله آمو

ترتیب مداخله آموزشی در متغیر آگاهی (به
ترتیب (به) و نگرش  24/11و  98/14، 23/15
داري معنی افزایش )16/32و   46/35، 6/34

 .P-Value>001/0نشان داد (

بلافاصله و 
ماه بعد از 3

 آموزش

در این مداخله از 
بسته آموزشی تهیه 
شده توسط وزارت 
بهداشت استفاده 

 د.ش

آگاهی و 
 نگرش

-
 تجریینیمه

 زوج 212

مداخله  ریتاثتعیین 
بر سلامت  یآموزش

 نیباروري زوج
داوطلب ازدواج استان 

 1395سال  در قم

میرحیدري و 
 )1395همکاران (

)20( 

44/0 

مقایسه نمرات میانگین  در مرحله بعد مداخله 
-نسبت به قبل از مداخله در متغیر آگاهی ( به

 ترتیب(به نگرش ،)1/14و  2/18 ترتیب

 ترتیبحساسیت ( به )64/24و  46/26
و  59/10 ترتیب(به ، شدت)86/13و  74/14

)، 55/12و  01/11 ترتیب)، موانع (به19/9
)، 98/12و  92/14ب ترتیشده (بهدركمنافع

) و 35/13و  29/14ترتیب بهخودکارآمدي (
 تفاوت) 37/12و  65/14ترتیب بهرفتار (

 .). P-Value>05/0داري نشان داد (عنیم

 ماه2

برنامه آموزشی 
براساس چارچوب 

بهداشتی اعتقادمدل
-با تاکید بر روش

هاي پیشگیري از 
ابتلا به ایدز به 

شرکت کنندگان 
 ارائه شد.

آگاهی، 
نگرش، 

حساسیت، 
شدت، 
موانع، 

منافع درك 
شده، 

خودکارآم
دي و 
 رفتار

-مدل
-اعتقاد

بهداش
 تی

 یتجربنیمه
150 

تعیین تاثیر مداخله 
آموزشی بر مبناي مدل 

اعتقاد بهداشتی بر 
-رفتارهاي پیشگیري

کننده از ایدز در میان 
 رابطین بهداشتی

جدگال و 
 )1394همکاران (

)21( 

70/0 

هفته و 2رحله بلافاصله، نمرات در م یانگینم
قبل از نسبت به   سال بعد از آموزش2

، 60/6تیبتر¬(به عملکرد یردر متغ آموزش
 داري¬یمعن یشافزا )83/3و 29/6، 51/9

 ).P-Value>01/00نشان داد (

 ماه1
برنامه آموزشی 
تئوري و عملی 

خودآزمایی پستان 
کنندگان به شرکت

 ارائه شد.
 

 - عملکرد
 تجربی

35 

تأثیر آموزش بر  تعیین
پایداري عملکرد 

خودآزمایی پستان در 
بهداشتی شهر  رابطین

 کرمان

متعمدي و 
 )1391اران (همک

)22( 
-2بلافاصله، 

سال 2هفته و 
 بعد از آموزش

43/0 

میانگین نمرات در مرحله بعد از آموزش 
نسبت به قبل از آموزش در متغیر آگاهی 

-P>001/0، 46/8و  02/13ترتیب (به

Value و عملکرد میزان کلی فعالیت بدنی ( (
) افزایش 1154و  1305ترتیب در هفته (به

اما  P-Value>05/0داري نشان داد (معنی
، 41/24و  51/24ترتیب در متغیر نگرش (به

467/0=P-Value( داري تفاوت معنی
 مشاهده نشد.

 هفته3
بدنی در مورد فعالیت

و اهمیت آن در 
-سلامتی و شیوه

هاي ممکن جهت 
بدنی افزایش فعالیت
 بحث شد.

آگاهی، 
نگرش و 

 رفتار
-

 تجربینیمه
-( گروه80

نفر 41مون آز
و گروه شاهد 

 نفر)39

تأثیر آموزش در تعیین 
بدنی بر مورد فعالیت

آگاهی، نگرش و رفتار 
 رابطان بهداشتی

امامی و همکاران 
)1389( )23(

 ماه1

69/0 

 بعد از آموزشنمرات در مرحله  یانگینم
 یآگاه یردر متغ قبل از آموزشنسبت به  

-یمعن یشزا) اف01/21و  88/27ترتیب (به
 ).P-Value>001/0نشان داد ( داري

 هفته8
به مباحث تغذیه، 

بهداشت مواد غذایی، 
تحرك، مقابله با 
-استرس و مهارت

هاي زندگی پرداخته 
 شد.

 - آگاهی
 تجربینیمه

112 

تعیین تاثیر آموزش 
بهداشت بر آگاهی 

رابطین بهداشت مرکز 
بهداشت بیرجند درباره 

 هاي زندگی سالمشیوه

نی و رمضا
 )1386همکاران (

 ماه2 )24(

27/0
 بعد از آموزشنمرات در مرحله  یانگینم

 یآگاه یردر متغ قبل از آموزشنسبت به 
 هفتهیک

به منظور افزایش 
 آکاهی و بهبود

دانش و 
 رفتار

- 
 تجربینیمه

74 
تعیین تأثیر آموزش 
بهداشت بر عملکرد و 

تفتی و دهقانی
 )1390( همکاران 



 نخانی و همکاراعلی رمض     اثر بخشی مداخلات آموزشی انجام شده براي رابطین بهداشتی

1400 اییزپ، سوم ، شمارههشتم مجله طب پیشگیري، سال

http://jpm.hums.ac.ir/ 
۳٤ 

ترتیب و عملکرد (به) 53/7و  84/10ترتیب (به
 نشان داد داريیمعن یشافزا) 56/6و  67/8

)001/0<P-Value.(  ماه2

عملکرد از آموزش 
چهره بهچهره

عملی ونمایش
 استفاده شد.

دانش داوطلبین سلامت 
در پیشگیري از سالک 

 پوستی در یزد

)25( 

 گیريبحث و نتیجه

منظور بررسی اثربخشی  حاضر به مطالعه مروري

مداخلات آموزشی انجام شده در ارتقاي دانش، نگرش و عملکرد 

براي رابطین بهداشتی ایران انجام شد. در مطالعه حاضر نمره 

بهداشتی در موضوعات مختلف مرتبط با سلامت  آگاهی رابطین

داري نشان داد که با در مقایسه با قبل از آموزش افزایش معنی

  .)26( خوانی داردهمفرمانفرما و همکاران  مطالعه کلان نتایج

نتایج مطالعه امامی و همکاران نشان داد که مداخله آموزشی 

تواند ثیري بر بهبود نگرش رابطین بهداشتی نداشته است که میأت

به دلیل این باشد که نگرش رابطین بهداشتی در قبل آموزش در 

نگرش در این سطح کار سطح خوب بوده باشد و ایجاد بهبود 

دشواري است. در سایر مقالات نگرش رابطین بهداشتی در 

ارتباط با موضوعات مختلف مرتبط با سلامتی با دریافت مداخله 

آموزشی بهبود پیدا کرد و از نظر آماري در مقایسه با قبل از 

داري نشان داد که این یافته با نتایج مطالعات آموزش تفاوت معنی

خوانی دارد. همچنین در مطالعه حاضر هم مکارانجلیلیان و ه

دهنده دست آمد که نشانه همبستگی بین متغیر نگرش با آگاهی ب

باشد. ثیرپذیري متغیر نگرش در اثر تغییرات در آگاهی میأت

راستا با این یافته در نتایج مطالعه سلیمانی و همکاران دیده هم

 ).23،27،28( شودمی

و همکاران نشان داد که رفتار  مانفرمافرنتایج مطالعه کلان

نظر بعد از دریافت مداخله آموزشی بهبود پیدا کرده است.  مورد

در مطالعه حاضر نیز مقالاتی که متغیر عملکرد را بررسی کرده 

 داري در مقایسه بین دو مقطع زمانی بودند، تفاوت آماري معنی

اند. تنها در قبل و بعد از مداخله آموزشی گزارش کرده

زاده و همکاران در مقایسه دریافت کلیسم بین دو مطالعه شجاعی

 3 گروه آزمون و کنترل در فاصله بین قبل از مداخله آموزشی و

ماه بعد از مداخله آموزشی، مشخص شد که دریافت کلسیم در 

هر دو گروه کاهش یافته است اما با این وجود همچنان اختلاف 

دار بود و دریافت کلسیم در ماري معنیبین دوگروه از نظر آ

  .)26،29( بیشتر بودگروه آزمون 

هاي هاي آموزشی به میزان اثربخشی برنامهارزش برنامه

هاي آموزشی نیز به آموزشی بستگی دارد و اثربخشی برنامه

ها بستگی دارد. در مطالعه استفاده صحیح از الگوها و نظریه

مقاله در مداخله آموزشی  7 ،مقاله بررسی شده 16حاضر از 

سلامت  بهداشت و ارتقاء هاي آموزشخود از نظریه و مدل

گویاي اثربخشی استفاده از ها آناستفاده کرده بودند که نتایج 

زاده و همکاران نیز باشد. نتایج مطالعه پرياین روش می

 .)30،31( باشدها میمدلییدکننده اثربخشی استفاده از نظریه و أت

نتایج مطالعاتی که مبناي مداخله  ،ش حاضردر پژوه

استفاده از مدل اعتقاد بهداشتی بود، حاکی از ها آنآموزشی 

هاي مدل بعد از آموزش در دار بین نمرات سازهاختلاف معنی

راستا با آن نتایج مقایسه با قبل از آموزش بوده است. که هم

تیجه مطالعه در نها آنباشد. همچنین فرمانفر و همکاران میکلان

کننده رفتار بهداشتی را خودکارآمدي گوییترین پیشخود قوي

دست آمده ه در مطالعه حاضر نیز باند که آنچه معرفی کرده

 . )26( کندیید میأاست، این موضوع را ت

حسینی و همکاران نشان داد که آموزش با مدل  نتایج مطالعه

ثر بوده است. ؤم بزنف بر کل اجزا مدل به جز هنجارهاي انتزاعی

در مطالعه هزاوه اي و همکاران نیز برخی از هنجارهاي انتزاعی 

داري نداشتند. دلایلی از جمله عدم پس از مداخله تغییر معنی

ثیر اجتماعی أشرکت منظم در جلسات آموزشی، کمرنگ بودن ت

این افرد بر رابطین و دشوار بودن تغییر هنجارهاي انتزاعی و 

تواند در این موضوع نقش داشته باشد. سازه نقش این افراد می
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عوامل قادرکننده نیز با وجود افزایش میانگین نمره در مقایسه با 

دار نبود در قبل از آموزش ولی این افزایش از نظر آماري معنی

اي و همکاران میانگین نمره عوامل که در مطالعه هزاوه حالی

یافت. دلیل این تفاوت  داريیقادرکننده بعد از مداخله افزایش معن

تواند تمرکز کمتر مداخلات براي ارتقاء مطالعه میدر نتایج دو 

  .)16،32( عوامل قادرکننده باشد

نتایج مطالعه آقاملایی و همکاران نشان داد که در بین 

 درك رفتاري ریزي شده، کنترلبرنامه هاي تئوري رفتارسازه

است. در مطالعه حاضر  کننده رفتار بودهبینیعنوان پیش شده به

عنوان  شده و سازه خودکارآمدي آن به درك رفتاري نیز کنترل

 .)33( رفتار گزارش شدگویی تغییر ترین سازه در پیشقوي

توان به عدم انجام هاي مطالعه حاضر میاز محدویت

متاآنالیز به دلیل فراهم نبودن شرایط انجام آن در مطالعه اشاره 

متاآنالیز، مشابهت مقالات از نظر هدف اجرا  کرد. از شرایط انجام

باشد که در این و یکسانی مقالات از نظر روش اجرا و تحلیل می

وارد  ،هاي مطالعهاز دیگر محدودیتمطالعه این امر میسر نبود. 

کردن مقالات به زبان فارسی و انگلیسی بود، در نتیجه مقالات با 

 .وارد مطالعه نشدندها آنسایر زب

ر کلی نتایج مطالعه حاضر نشان داد که مداخلات به طو

ثري توانسته دانش، ؤطور م آموزشی انجام شده براي رابطین به

نگرش و عملکرد رابطین بهداشتی را ارتقاء دهد که علت آن را 

توان افزایش آگاهی رابطین در اثر مداخله آموزشی درباره می

نگرش و رفتارهاي ارتقاءدهنده سلامت و اثرگذاري آن بر 

ها آنمورد مسائل مختلف مرتبط با سلامت در  عملکرد آنان در

دانست. با توجه به هدف برنامه رابطین بهداشت که انتقال 

بنابراین با  .باشدبه جامعه میها آنهاي بهداشتی توسط پیام

 توانند به عنوان الگويمیها آنانجام مداخلات آموزشی، 

 عه ایفا کنند.بهداشتی نقش مهمی در سلامت جام

 منافع عارضت

گونه تعارض هیچ ،بنا به اظهارات نویسندگان این مقاله
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Abstract 
Introduction: Community participation in health programs is one of the requirements for their success. The aim of 
this study was to evaluate the effectiveness of educational interventions in promoting knowledge, attitude, and practice of 
health volunteers 
Information sources or data: This systematic review was conducted in 2020 using the keywords health 
volunteers OR community health volunteers AND educational intervention AND Iran and health volunteers OR 
communicator’s community health AND randomized controlled trial OR clinical trial AND Iran. The used Databases / 
search engines were Scopus, PubMed, Magiran, SID and Google scholar. 
Selection methods for study: In the initial search, 1128 articles were retrieved in various databases. The
interventional studies in which the effectiveness of educational intervention had been examined and the studies related to 
the health volunteers program in Iran were the most important inclusion criteria and interventions performed by health 
volunteers for a specific group of people were considered as the most important exclusion criteria in this study. Finally, 16 
articles were included in the study for comprehensive review and data extraction.
Combine content and results: The results showed that most of the studies were quasi-experimental, the 
duration of the intervention was from one day to 2 months, and follow-up time was between 10 days to two 
years. In all cases, after the educational intervention, the scores of the knowledge, attitude, and practice in 
different health-related issues showed a significant increase compared to before the intervention. Also, the use 
of theories and models in educational interventions had a positive effect on increasing awareness, changing 
attitudes, and improving the performance. 
Conclusion: The results show the positive effect of educational interventions for health volunteers in various health-
related issues, so by conducting educational interventions for health volunteers, they can play an important role in the 
community health. 
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