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 13/7/2317تاریخ پذیرش مقاله:   21/4/2317تاریخ دریافت مقاله: 

  چکیده

از شرح بند سیزدهم  سلامت یکی از مهم ترین و محوری ترین ابعاد زندگی بشر است. سلامت محور توسعه است. با توجه به

اهتمام به تامین و پیشبرد سلامت دانش آموزان در همکاری با وزارت بهداشت و درمان و آموزش ، وظایف آموزش و پرورش

 – توصیفی کاربردی و از نظر ماهیت یک مطالعه هدف از تحقیقات پزشکی مورد تاکید بسیار است. روش پژوهش حاضر از

این مدارس متعلق .باب مدرسه ابتدایی روستایی در شهرستان اهواز مورد بررسی قرار گرفت 03تحلیلی است. در این پژوهش تعداد 

 2مدرسه روستایی مربوط به ناحیه  6، مدرسه روستایی مربوط به ناحیه یک 13اهواز تعلق دارند که به ترتیب  4و  2، 1به سه منطقه 

بصورت سرشماری انجام شد. ابزار  گیری آموزش و پرورش اهواز مورد بررسی قرار گرفت. نمونه 4حیه مدرسه مربوط به نا 14و 

مورد تجزیه و تحلیل  Excelشده با استفاده از نرم افزار  آوری گردآوری اطلاعات در این بررسی پرسشنامه بود. اطلاعات جمع

از نظر وضعیت بهداشت محیط برخی مواد آیین نامه با معیارهای مدارس مورد مطالعه ، بر اساس نتایج این پژوهشقرار گرفت. 

افزایش ، در نهایت باید گفت که شاید مهم ترین مسئله در وجود یک مدرسه ی بهداشتی و ایمنبهداشت مدارس فاصله دارد.

مدارس روستایی و توجه بیش تر آموزش و پرورش به بهداشت محیط ، سازی بودجه ی مدارس و بهبود مدیریت ها در امر مدرسه

افزایش نظارت ها از سوی مرکز بهداشت در قالب سیاست های تعیین شده و هماهنگ بین دو وزارت بهداشت و درمان وآموزش 

 شد.با  میپزشکی و آموزش وپرورش 

 

 مدارس طیبهداشت مح، یبهداشت یها استیس، ی نهیبه یالگوواژگان کلیدی: 
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 مقدمه

شند و دانش آموزان امروز پدران با  میمخصوصا در مدارس بهترین محل برای پیاده کردن اهداف بهداشت ، بهداشت

از آنجا که این  ، طرز برخوردها و الگوهای رفتاری صحیح آشنا شوند، و مادران فردا هستند. در صورتیکه با مفاهیم

مانند و این امر موجب میشود آن ها از  باقی می به صورت پایدار اند هکسب شد گیری مفاهیم در رفتارهای سنین شکل

که در آینده تشکیل خواهند  ای هتمام فواید تندرستی بهره مند شوند و تاثیرعمیقی بر شیوه ی زندگی خود و خانواد

مدارس ( ایمنی و بهداشت مدارس از اصول اولیه بهداشت 1: ص 2377، داد و به طور کلی جامعه بگذارند.)ضیائی

محیط مادی ، دارد تاثیر اجتناب ناپذیریدانش آموزان  یی که در آموزش و پرورشها هن شک یکی از مولفاست و بدو

 روانی و اجتماعی دانش آموزان پاسخ، باشد تا از هر لحاظ به نیاز های جسمی ای هو فیزیکی مدرسه باید به گون

شتی و مراقبتی مناسب در سنین تحصیل از امکانات بهدا دانش آموزانبرخورداری ( 2331، .)فدایی و شاکریدهد

میزان از قوه به فعل در آمدن نیروی درک و دریافتی آنان را به حداکثر  چون، واند نتایج مطلوبی داشته باشدت می

ها دانش آموز جلوگیری کند و در نتیجه از اتلاف  پتانسیل خود افزایش میدهد و از افت ناموجه تحصیلی میلیون

تعلیم و تربیت در  (13: ص 2377، .) دل پیشه و حلم سرشتهزینه شده در این راه می کاهدی وسیع ها هبودج

ایمنی و بهداشتی و برخورداری از خدمات بهداشتی درمانی یکی از حقوق مسلم فردی و اجتماعی دانش  شرایط

ه باید در دلیل است که بهبود شرایط بهداشتی در محیط های آموزشی هموار شد. به همینبا  میآموزان 

 (11: ص 2337، .)ثناییآموزشی در الویت قرار گیرد های یریز برنامه

 بیان مسأله

سلامت را رفاه کامل ، سلامت یکی از مهم ترین و محوری ترین ابعاد زندگی بشر است. سازمان جهانی بهداشت

 (33ص  :2333 )ترابی.د.سلامت محور توسعه است کن میاجتماعی و نه فقط بیمار نبودن تعریف ، روانی، جسمی

د. برای شو میهدفی ارزشمند و متعالی است و از مهم ترین تلاش دولت ها محسوب ، ارتقای سلامت انسان ها

ی کارآمد و موثر مدیریت و سازمان دهی نظام سلامت امری اجتناب ها هاعمال شیو، رسیدن به این هدف ارزشمند

 ناپذیر است.

شود: یکی  با تاثیر متقابل و تلفیق اثر دو محیط تعیین می، هر ملت، جامعه هر، وضعیت سلامت و بهداشت هر فرد

( که همان 213ص  :2331.عبداللهی .محیط زیست داخلی خود انسان و دیگری محیط پیرامون وی )شعبانخانی

ر عبارت اسـت از کنتـرل عواملى از محیط زندگى که به گونه اى ب بهـداشـت محیـط شد.با  میبهداشت محیط 

  ند.گذار روانى و اجتماعى انسان تاثیر مى، روى سلامت جسمى

توزیع و ، برخی از وظایف و فعالیتهای واحد بهداشت محیط عبارتند از کنترل بر بهسازی و بهداشت مراکز تهیه

بررسی ، بازدید از مدارس، کنترل آب آشامیدنی مناطق تحت پوشش از نظر میکروبی و شیمیایی، فروش مواد غذایی

بهسازی محیط ، اجرای روستای سالم، مبارزه با حشرات و جوندگان ضمن بررسی کانونهای آلوده، و کنترل فاضلاب

د مدارس مناطق روستایی از همانطور که ملاحظه گردید بازدی .برگزاری جلسات شورای بهداشت روستا، روستا

ستایی باید به فاکتورهای بهداشتی ساختمان مدارس مناطق روشد.این واحد دربا  میهای واحد بهداشت محیط  فعالیت
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وسایل پیشگیری و مقابله با حوادث و  -امکانات ایمنی -سروصدا -دما -تهویه -نور -گنجایش کلاس نظیر

تجهیزات ، بهداشت سرویس های بهداشتی و آب خوری ها، نظافت و پاکیزگی آموزشگاه -رخدادهای احتمالی 

به افزایش روزافزون معضلات زیست  و با عنایت ر محیط آموزشی توجه داشتهاستاندارد وبهبود شرایط بهداشتی د

راس  ی زیست محیطی درمدارس در این زمینه راها هآموزش و اجرای برنام، محیطی و اهمیت آن برای نسل آینده

مهمترین پایگاه تغییر رفتارهای ، چرا که مدارس با داشتن بیش از یک سوم جمعیت کشور .امور خود قرار دهد

 .(1ص :2314، )نشریه داوطلب سلامت شندبا  میزیست محیطی فرد و جامعه 

ند. از میان این کن میی مختلف جامعه توجه ها هبه همه ی گرو، تمامی کشورها در راستای دستیابی به سلامت

ازان جامعه هستند و یکی از منابع انسانی هر دانش آموزان از اهمیت خاصی برخوردارند زیرا آن ها آینده س، ها گروه

ند. شرایط کن میقابل توجهی را در مدارس سپری  گروه از جمعیت ساعات نسبتا ند.اینده میجامعه را تشکیل 

واند عوارض زیادی را به افراد حاضر در آن محیط تحمیل نماید. برخی از ت مینامناسب بهداشت محیط در مدارس 

 پس از سال ها خود را نشان دهند.این عوارض ممکن است 

نباید فراموش کرد دانش آموزان بخشی از خانواده هستند. آن ها والدین فردا هستند و اگر از هم اکنون دانش و 

ها  وانند آنت می، مهارت های بهداشتی مناسب را یادگرفته و تمرین کنند و نگرش های بهداشتی مهم را توسعه بخشند

 .(21: ص 2311، )مدارس مروج سلامت کنند را به نسل بعدی منتقل

های  ها و آیین نامه لویتوهای تعیین ا یی را در مورد روشها هوانند ایدت میریزان ارتقای سلامت و آموزش آن    هبرنام

ی سلامت و ارتقای آن تشویق  پیدا کنند به نحوی که مدارس و معلمان به تفکر فعال درباره ها هملی و طراحی برنام

 باشند که موجب تقویت رفتارهای سالم شوند ای هقوانین و دستورالعمل ها باید به گون، ها شوند. از این رو سیاست

ند تا روشی جامع و کن میی سلامت و آموزش کمک  ان عرصهگذار سیاست .(21: ص 2311، )مدارس مروج سلامت

، یابی به این مهم مستلزم تعیین سیاست ها فراگیر را برای ارتقای سلامت مدارس توسعه بخشند.در راستای دست

حاصل از خرد و هم اندیشی  ای هی مرتبط در مجموعها ههای ایجاد و تداوم هم افزایی دستگا تکالیف و خط مشی

 .(22ص :2312، ی جامع سلامت نوجوانان و جوانان )نقشه جمعی است

اهتمام به تامین و پیشبرد ، آموزش و پرورشبا توجه به مطالب ذکر شده و همچنین بند سیزدهم از شرح وظایف 

آموزان در همکاری با وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی مورد تاکید بسیار است. به همین  سلامت دانش

حفظ و ارتقای سلامت ، های مشترک در امر تامین ها و ظرفیت توانمندی، برداری بهینه از امکانات سبب به منظور بهره

و کارکنان برای  اولیای مدارس، ها هها و خانواد آموزان و توانمندسازی آن جتماعی و معنوی دانشا، روانی، جسمی

درمان و آموزش ، رعایت سبک زندگی سالم ایرانی اسلامی به ارتباط تنگاتنگ و هماهنگ بین وزارت بهداشت

 شد.با  میپزشکی و وزارت آموزش و پرورش نیاز مبرم 

شد.اداره با  میدر ایران از جمله استان هایی که از لحاظ بهداشت مدارس با چالش هایی مواجه است استان خوزستان 

بهداشت و ، اولویت برای توسعه معرفی کرده است که توسعه تربیت بدنی 11آموزش و پرورش استان خوزستان  کل

 سلامت در راس آنها قرار دارد. 
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اداره  2314 – 19ی یاد شده آمار انتشار یافته در گزارش عملکرد سال ها هزارت خانو های یگذار با وجود سیاست

دختر و پسر  د که در بین مدارس مقطع ابتداییکن میسلامتی و تندرستی آموزش و پرورش استان خوزستان مشخص 

ی در بوفه عرضه ی مواد غذایی غیر بهداشت، سرویس های بهداشتی و آبخوری غیر ستاندارد آموزش در خصوص

ید آیا تا کنون آ میها بوده است.دراین خصوص این سوال پیش  مدارس و پدیکلوزیس)شپش زدگی(مهمترین اولویت

صورت گرفته است؟ برای تامین سلامتی دانش آموزان و  ای هدر روستاهای اهواز روی سه موضوع مذکور مطالع

 قا آن چه سیاست های جدیدی باید اتخاذ گردد؟بهینه کردن آن چه سیاست هایی در دست اقدام است و جهت ارت

سنجی عوامل مداخله  بالا از طریق ارتباط های معضلات حل سیاست های مذکور این تحقیق به راه براین در راستایبنا

گر در اجرای آن در مدارس ابتدایی دخترانه و پسرانه روستایی شهرستان اهواز به وسیله توصیف و تحلیل آمار 

والدین دانش ، گر شامل آموزش دهندگان این مقطع )بهداشتیاران( سال اخیر می پردازد.عوامل مداخله 9مربوطه طی 

مسئولین واحدهای بهداشت دهستانها و مسئولین ارشد ، دندنپزشکان، پزشکان، اولیای مدارس، آموزان دانش، آموزان

مسئولین ، هار مداخله گر بهداشت یارانشند که به مداخله ی چبا  میآموزش و پرورش اهواز و بهداشت شهرستان 

آموزان و والدین فقط در مورد  آموزان )البته از دانش معلمان و والدین یا خود دانش، ها واحدهای بهداشت دهستان

 آموزان( دانش آموزان و چگونگی سلامت دانش یها هامنیت مسیر مدرسه تا خان، فاصله مدرسه از خانه دانش آموزان

 خواهیم پرداخت.

تغییر دهد  ای هفعلی در راستای بهداشت مدارس را به گون های یگذار سیاست، محقق بر آن است که در این پژوهش

به حداقل رسیده و بدین ترتیب به الگویی بهینه دست  تا مشکلات موجود در زمینه بهداشت محیط مدارس روستایی

 یافت.

 مبانی نظری 

های مرکزی باکارکرد های  ی روستایی مستلزم به یافتن مکانها هگا درمانی در سکونت–مبنای اقدامات بهداشتی 

زیرا بنا ، شدبا  میی روستایی پیرامونی ها هدرمانی است(برای عرص –)دراین تحقیق منظور خدمات بهداشتی  خدماتی

ی به اصل مرکزیت والترکریستالر ویژگی یاکارکرد اصلی شهر یا روستا این است که کانون مرکزی یک حوزه 

این عمل باید آگاهانه و به نحوی از پیش تعیین شده انجام گیرد.تئوری مکان مرکزی علاوه برجنبه  پیرامونی باشد.

زیرا اگر یک تئوری . (2173، )مولرکند یی را برای تبیین بیشتر و آینده نگری فراهم میها هانگیز، قیاسی و تازگی آن

ی با ها وان گفت که تمامی این ویژگیت میبدین ترتیب ، ف نکرده استقانونی از واقعیت را کش، کند بینی نتواند پیش

پذیرش آن را به عنوان یک نظریه ی مهم در جغرافیای سکونت ، ارزش که در تئوری مکان مرکزی وجود دارند

 .)بهفروز.ف( ازندس میگزینی و جغرافیای تئوریک مطرح 

–بزرگترین روستاهایی هستند که در ساختار روستایی منطقه وجود دارند وباید نیازهای خدماتی ، روستاهای مرکزی

روستاهای اطراف خود را تاشعاع معین حداقل یک کیلومتری  حمام ودرمانگاه و...، فروشگاه تعاونی، مانند مدرسه

 .(2333، حسین.)آسایش برآورده سازند
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زی جهت آزمون موقعیت مدارس و مراکز بهداشت محیط موجود در منطقه تحقیق از نظریه ی مکان های مرک در این

وجود داشته یاشد و  ی بهداشت و مدارسها هبه ویژه اگر زمین های مناسب برای ساخت خان، استفاده ضده است

 این اقدام انجام گیرد.

 پیشینه تحقیق

دولتی  بهداشت محیط مدارس ابتداییمقایسه وضعیت "تحت عنوان  ای ه( در مطالع2331پیر زاده و همکاران )

مدرسه  77، های مورد مطالعه تعداد نمونه، تحلیلی انجام شد -به صورت توصیفی که "نواحی مختلف شهر اصفهان 

فرم ارزیابی ، ها ابتدایی دولتی در شهر اصفهان بود که به صورت تصادفی منظم انتخاب شدند. ابزار گردآوری داده

این فرم از دو قسمت تشکیل شده است. قسمت اول شامل مشخصات عمومی مدارس  بهداشت محیط مدارس بود.

دهد.  های مختلف مدرسه را مورد بررسی قرار می هایی است که مطلوب بودن قسمت و قسمت دوم شامل آیتم

ماه  3مشاهده و مصاحبه با مدیر مدارس و در مدت ، های مذکور با مراجعه کارشناس بهداشت عمومی به مدارس فرم

 در نواحی مختلف مقایسه به عمل آمد.، تکمیل گردید و سپس مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفته

 ییمدارس ابتدا طیبهداشت مح یها شاخص تیوضع یبررس"خود با عنوان  قی( در تحق2337)و همکاران  یزول

 49در این مطالعه این پژوهش یک مطالعه توصیفی است. . این پژوهش به صورت کردند انیب "یسار کی هیناح

. ه استبه صورت سرشماری انجام شد گیری مدرسه ابتدایی دولتی و غیرانتفاعی مورد بررسی قرار گرفتند. نمونه

از طریق مصاحبه با مدیر مدرسه و مشاهده مستقیم  ها هدر این بررسی پرسشنامه بوده است. داد ها هابزار گردآوری داد

مورد تجزیه و  SPSSو  Excelشده با استفاده ازنرم افزار  آوری شد و اطلاعات جمع آوری توسط پژوهشگر جمع

ی بهداشت محیط به دلیل ناآگاهی یا کم ها شاخصمهم ترین نکته در این تحقیق عدم رعایت  تحلیل قرار گرفت

ن مورد توجه قرار توجهی مدیران یا افراد مسئول به استانداردهاست و تنها نیاز به وجود مدرسه از جنبه کمی آ

 .گرفته و مسایل کیفی در این خصوص مد نظر نبود

عوامل موثر بر توزیع فضایی عقرب زدگی درمناطق شرقی و جنوبی  ی خود با عنوان پایان نامه( در 2312وزیریان )

رساند.  پژوهشی در راستای بهداشت منطقه به انجام استان خوزستان )مطالعه موردی دهستانهای باغ ملک و رامشیر(

 شند.با  میمتغیر در نظر گرفته شد که دربرگیرنده ی کلیه ی اهداف تحقیق  27فرضیه شامل  7این تحقیق شامل 

بخشی از اطلاعات گذشته نگر از آمار عقرب زدگی مراکز بهداشتی باغ ملک و رامشیرو معاونت بهداشتی استان 

اجتماعی و کالبدی آینده نگر توسط مطالعات میدانی به دست  –.بخش اطلاعات فرهنگی اند هخوزستان کسب شد

 آمده است.

استان یزد  1بررسی وضعیت بهداشت مدارس ابتدایی ناحیه "با عنوان  ( تحقیقی2312و همکاران ) بادیآ زارع جمال

این پژوهش از نوع توصیفی است. به انجام رساندند.  "و مقایسه آن با استانداردهای تعیین شده در آئین نامه بهداشت

استان یزد تشکیل می دادند که تعداد  1پسرانه ( ناحیه ، مدارس ابتدایی ) دخترانهجامعه آماری این پژوهش را کلیه 

نسبتی و بطور تصادفی انتخاب و  ای همدرسه ابتدایی به صورت طبق 91مدرسه ابتدایی بود که از این تعداد  221آنها 

این پرسشنامه دارای  .تفاده گردیداطلاعات از ابزار پرسشنامه اس آوری برای جمع .مورد بررسی و مطالعه قرار گرفتند

http://jhr.ssu.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D8%B2%D8%A7%D8%B1%D8%B9+%D8%AC%D9%85%D8%A7%D9%84+%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AF%DB%8C
http://jhr.ssu.ac.ir/article-1-208-fa.pdf
http://jhr.ssu.ac.ir/article-1-208-fa.pdf
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بخش اول مربوط به وضعیت بهداشت محیط و ایمنی مدارس و بخش دوم مربوط به  .دو بخش جداگانه است

وضعیت بهداشت مدارس ابتدایی ناحیه در این پژوهش دریافتند که  .دشو میها  وضعیت بهداشت عمومی آموزشگاه

تعیین شده در آئین نامه بهداشت مدارس همخوانی دارد و بین مدارس دخترانه استان یزد با استانداردهای بهداشتی  1

 .و پسرانه از نظر وضعیت بهداشتی تفاوت معناداری وجود ندارد

که  "بررسی وضعیت بهداشت محیط و ایمنی مدارس شهر کرمانشاه "( در پژوهش خود با عنوان 2312) رضایی

هدف از . دادو ایمنی مدارس شهر کرمانشاه را مورد بررسی قرار  وضعیت بهداشت محیطی تحلیلی است –توصیفی 

اجرای این تحقیق مشخص شدن وضعیت بهداشت محیطی و ایمنی مدارس شهر کرمانشاه و ارائه نتایج در مجامع 

 علمی و سازمان آموزش و پرورش جهت انجام مداخلات موثر بود.

 روش تحقیق

با روش تحقیق میدانی شد. اطلاعات گردآوری شده از با  میتحقیق حاضر به لحاظ هدف از نوع تحقیقات کاربردی 

 . استفاده شده استپرسشنامه ویژه ی مدیران شده است. در این تحقیق  آوری استفاده از پرسشنامه جمع

هم اپیدمیولوژیک توصیفی و هم ، سه(هم آینده نگر)تهیه ی پرسشنامه و جداول مقای، گذشته نگرهم این پژوهش 

طراحی تغییرات  .دکن میها توجه  گذار برای تغییر در راستای ارتقا به آن . سیاستشدبا  میاپیدمیولوژیک تحلیلی 

 . مورد بحث قرار خواهد گرفت بندی بهداشتی منطقه بر پایه این درجه ی در رفع معضلاتگذار سیاست

مدرسه ابتدایی روستایی در شهرستان اهواز مورد بررسی قرار گرفت.این مدارس باب  31در این پژوهش تعداد 

مدرسه  1، مدرسه روستایی مربوط به ناحیه یک 21به ترتیب .اهواز تعلق دارند 4و  1و 2متعلق به سه منطقه 

 نیاگرفت. آموزش و پرورش اهواز مورد بررسی قرار  4مدرسه مربوط به ناحیه  24و  1روستایی مربوط به ناحیه 

 انجام گرفته است. یپژوهش به صورت سرشمار

 محدوده قلمرو تحقیق

 47درجه عرض شمالی از خط استوا و  33دقیقه تا 97درجه و11کیلومتر مربع بین  13133استان خوزستان با وسعت 

 دقیقه طول شرقی از نصف النهار گرینویچ در جنوب غربی کشور واقع است.  33درجه و 91دقیقه تا  41درجه و 

 
 )1931، انیری)منبع: وزموقعیت جغرافیایی استان خوزستان  1نقشه شماره 
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متر (ارتفاع دارد در حالیکه قسمت های کوهستانی بیش از 11متر از سطح دریا )زیر 23خوزستان  ای هبخش جلگ

 .اند هسطح دریا واقع شد

 ی تحقیقها هیافت
 مدارس مورد مطالعه یفیتوص یها شاخصبا توجه به  کلان شهر اهواز ییمدارس روستا رانیمد ژهیسوال و 44پرسش نامه  لیتحل 1جدول شماره 

 میانگین ماکزیمم مینیمم شرح 

 9213 24 2 تعداد کلاس در مدارس مورد مطالعه یها تعداد کلاس تیوضع

 3221 191 9 تعداد دانش آموز تعداد دانش آموزان در نوبت اول مدارس تیوضع

 21129 471 11 تعداد دانش آموز وضعیت تعداد دانش آموزان در مدارس دو نوبته

 9 24 2 تعداد آموزگار تعداد اموزگاران مدارس تیوضع

 21 31 1 مدت زمان اخذ مجوز مدارس یبهداشت تیمدت زمان اخذ مجوز صلاح

 21 31 1 عمر ساختمان عمر ساختمان مدارس )سال(

 17 39 21 مساحت کلاس مدارس )متر مربع( یها مساحت کلاس

 733 4111 1 مساحت حیاط مساحت حیاط مدارس )متر مربع(

 122 4 2 تعداد پنجره ها های کلاس تعداد پنجره

 1 3 2 تعداد کپسول های ضد حریق تعداد کپسول

 1111 11111 1 میزان )لیتر( میزان مصرف آب مدارس در هفته

 4 21 2 تعداد سرویس بهداشتی تعداد سرویس بهداشتی مدارس

 های پژوهش منبع: یافته
 یمدارس مورد بررس یفراوان عیتوزبا توجه به  کلان شهر اهواز ییمدارس روستا رانیمد ژهیسوال و 44پرسش نامه  لیتحل 2جدول شماره 

 درصد  فراوانی شرح 

 43 23 یک نوبت یمدارس از نظر تعداد نوبت آموزش تیوضع

 97 27 دو نوبت

 211 31 کل

 11 1 پسرانه دخترانه و هردو، مدارس از نظر پسرانه

 21 3 دخترانه

 71 12 پسرانه و دخترانه

 211 31 کل

 13 13 مصالح مرغوب )مدرن( مصالح مورد استفاده در ساخت مدارس

 1 1 مصالح سنتی

 7 1 کانکس

 211 31 کل

 31 22 اوایل روستا مدارس نسبت به روستا تیموقع

 43 23 اواسط روستا

 12 1 انتهای روستا

 211 31 کل

 71 12 مسکونی و مخابرات مکانهای مجاور روستاکاربری 

 31 1 ندارد

 211 31 کل

 11 11 مسکونی و مخابرات مجاور مدارس یمکانها یکاربر

 34 21 ندارد

 211 31 کل

 211 31 میز و نیمکت نحوه استقرار دانش آموزان در کلاس

 1 1 موکت

 211 31 کل

 13 13 سیمان و فلز، گچ ها مصالح بکار رفته در ساخت دیوار کلاس

 7 1 ندارد

 211 31 کل

 11 11 لامپ و مهتابی ها در مدارس وضعیت روشنایی کلاس

 4 2 ضعیف

 211 31 کل
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 91 29 سیمان و موزاییک وضعیت کف پوش حیاط در مدارس

 41 21 آسفالت

 21 3 خاکی

 37 11 موزاییک و سنگ فرش وضعیت کف پوش کلاس در مدارس

 3 2 سیمان

 3 2 خاکی

 7 1 فلزی

 211 31 کل

 11 3 رطوبت زیاد وضعیت کلاس در مدارس از نظر رطوبت

 21 3 رطوبت معمولی

 14 21 رطوبت ندارد

 211 31 کل

 31 11 بخاری وضعیت مدارس از نظر سیستم گرمایشی

 24 4 ندارد

 211 31 کل

 32 14 کولر وضعیت مدارس از نظر سیستم سرمایشی

 21 9 پنکه

 3 2 ندارد

 211 31 کل 

 34 21 سیمان ها مصالح به کار رفته در سقف کلاس

 41 21 بلوک یا آجر

 23 4 گچ

 23 4 تیر آهن

 211 31 کل

 23 4 رو به روی هم ها نسبت به هم موقعیت قرار گرفتن پنجره کلاس

 37 11 در امتداد هم

 211 31 کل

 31 22 بلی ها به توری سالم کلاس مجهز بودن پنجره

 14 21 خیر

 211 31 کل

 11 3 مناسب ها در مدارس وضعیت ایمنی پله

 74 11 نامناسب

 211 31 کل

 13 21 مناسب ها در مدارس وضعیت تهویه کلاس

 37 22 نامناسب

 211 31 کل

 14 13 مناسب مدارس یها کلاس یمنیا تیوضع

 1 1 نامناسب

 211 31 کل

 74 11 بلی وضعیت مدارس از نظر تجهیز به کپسول ضد حریق

 11 3 خیر

 211 31 کل

 91 23 وسط راهرو وضعیت مدارس از نظر محل نصب کپسول ضد حریق

 17 1 سالن

 24 3 دفتر یا کلاس

 211 11 کل

 73 27 2317سال  های ضد حریق در مدارس وضعیت تاریخ شارژ کپسول

 23 4 2311سال 

 4 2 تاریخ منقضی شده

 211 11 کل

 31 22 دارد وضعیت مدارس از نظر داشتن راه فرار اضطراری

 14 21 ندارد

 211 31 کل

 21 9 دارد وضعیت امکانات اتاق بهداشت مدارس

 34 19 ندارد
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 211 31 کل

 21 3 ندارد وضعیت مدارس از نظر تعداد آب خوری

 34 21 یک آب خوری

 11 1 آب خوریدو 

 41 22 بیش از دو آب خوری

 211 31 کل

 31 11 مناسب وضعیت مدارس از نظر تعداد آب خوری

 24 4 نامناسب

 211 31 کل

 33 19 چاه فاضلاب نحوه دفع فاضلاب مدارس

 27 9 اگو

 211 31 کل

 11 11 سطل و کیسه زباله نحوه دفع زباله مدارس

 27 9 سوزاندن زباله

 27 9 ماشین شهرداری

 211 31 کل

 37 22 بوفه دارد وضعیت مدارس از نظر دارا بودن بوفه

 13 21 بوفه ندارد

 211 31 کل

 های پژوهش منبع: یافته

اگر به هر پاسخ مثبت یک نمره که معادل رعایت قانون مورد نظر است و به هر پاسخ منفی که معادل عدم رعایت 

 111 مورد که معادل صد درصد است 471مورد داریم. از این  471داده شود ما در مجموع قانون مورد نظر است 

درصد موفقیت اجرای قانون و جود دارد که در 12271مورد پاسخ مثبت به معنای رعایت قانون مورد نظر است یعنی 

ولی در حد مطلوب  یرد. به طور نسبی قانون رعایت شده استگ میدرصد عدم رعایت آن است قرار 33231مقابل 

نوین تر و دقیق تری در خصوص ترمیم مهندسی محیط  های یریز برنامهشد.بنابراین در جهت رفع موانع باید با  مین

ی مورد نظر نمود. در بخش دیگر ها همناسب یا ایجاد تهوی های یو یا با تمهیداتی ساده مثل نصب تور مدرسه نمود

 است. اد رعایت نشدهدر احداث مدارس نوین و کلاسهای آن مو

  ها هفرضی آزمون

 فرضیه اول 

های وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی و وزارت آموزش و  لازم بین سیاست های یرسد هماهنگ به نظر می

 پرورش در راستای ارتقای بهداشت محیط مدارس وجود دارد.

آیین نامه بهداشت محیط ، آموزش و پرورشآموزش پزشکی و ، براساس تفاهم نامه بین دو وزارت بهداشت و درمان

الی  11مطابق با استنباط ها و تحلیل های این تحقیق در برخی موارد قانون به طور کامل )بین  مدارس تدوین گردید.

درصد( رعایت نگردیده است. با توجه به نتایج به دست آمده در خصوص رفع مشکلهای مذکور نیازی به از پایه  31

 سیاستهای تکمیلی ارائه نمود. ولی بایدکار کردن نیست 

 فرضیه دوم

درمان و آموزش پزشکی در راستای ارتقاء بهداشت محیط مدارس از دیدگاه عوامل ، های وزارت بهداشت سیاست

 ند.شو می)مدیران مدارس روستایی( اجرا  برون سازمانی
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وامل اجرایی بیرونی و نتایج به دست آمده و سواله از مدیران مدارس روستایی به عنوان ع 44با توجه به پرسش نامه 

شد.بنابراین در جهت رفع با  میهای انجام گرفته به طور نسبی قانون رعایت شده است ولی در حد مطلوب ن تحلیل

 تری ارائه گردد. تر و دقیق نوین های یریز برنامهموانع باید 

 فرضیه سوم

درمان و آموزش پزشکی در راستای ارتقاء بهداشت ، دو وزارت آموزش و پرورزش و بهداشت های یسیاستگذار

 شدبا  میمحیط مدارس 

ت مذکور براساس پرسش نامه و مهم تر از آن آیین نامه بهداشت محیط مدارس که به عنوان تفاهم نامه بین دو وزار

آماده گردیده  2334 بیم.با توجه به این که این تفاهم نامه در سالیا میی بسیار مهم دست  تدوین گردیده به یک نکته

نامه با همان تعداد ماده و تبصره و شرط مجددا تایید  مجدد همان آیین های یسال پس از بررس 21و پس از گذشت 

های تدوین گردیده در راستای ارتقای بهداشت محیط مدارس  مسئله پی برده خواهد شد که سیاستبه این ، گشته

 شد. با  میاجرای صحیح آن ی اصلی در راستای عدم  شند و مسئلهبا  می

 گیری  نتیجه

نامه بهداشت محیط  وضعیت بهداشت محیط بر اساس آیین مدارس مورد مطالعه از نظر، بر اساس نتایج این پژوهش

بر  مدارس دارای وضعیت بهداشتی تا حدی مطلوب قرار دارند که آن چه به فوریت بیشتری برای رسیدگی دارد.

ی نظارت بر  در این مورد نحوه مواد آیین نامه با معیارهای بهداشت مدارس فاصله دارد.مبنای نتایج پژوهش برخی 

 کم بود بودجه و فرهنگ ایمنی موثر هستند.، بهداشت مدارس

رسد ایجاد هماهنگی بیش تر بین وزارت بهداشت و درمان و وزارت آموزش و پرورش در مورد اجرای  به نظر می

ارتقای فرهنگ ایمنی و بهداشت و ، آموزش مربیان بهداشت و مدیران مدارس، نامه بهداشت مدارس کامل آیین

واند در بهبود وضعیت بهداشت محیط مدارس و ایمنی و اروگونومی مدارس موثر ت میی مدارس  افزایش بودجه

 ی افزایش بودجه، باشد. در نهایت باید گفت که شاید مهم ترین مسئله در وجود یک مدرسه بهداشتی و ایمن

توجه بیشتر آموزش و پرورش به بهداشت محیط مدارس روستایی ، سازی ها در امر مدرسه مدارس و بهبود مدیریت

و افزایش نظارت ها از سوی مرکز بهداشت در قالب سیاست های تعیین شده و هماهنگ بین دو وزارت بهداشت و 

 شد.با  میدرمان وآموزش پزشکی و آموزش وپرورش 

آن بالا بردن سطح دانش بهداشتی و در  است و هدف« آموزش بهداشت»مهم بهداشت مدارس های  یکی از فعالیت

ی هـدف در برنامـه آمـوزش ها هاست. گرو ها هآموزان و انتقال آن به خانواد ایجاد تغییر مطلوب در رفتار دانش نهایت

 .معلمین و سایرکارکنان می باشند، والدین، بهداشـت مدارس دانش آموزان

 پیشنهادات 

 د:شو میدر این مقاله پیشنهادات زیر ارائه 

 به مدارس شدن نزدیک باعث واندت می که آینده در روستا گسترش جهت را روستا در مدرسه ساختمان موقعیت 

 . ساخت مطلع را مدارس ایمنی مدیریت یریز برنامه و احداث از قبل پس شود خطر پر اماکن



 787 ...های بهداشتیی سیاستی الگوی بهینه ارائه

 4 نامه آیین دو کامل رعایت عدم باعث این و مطلوب نا مدارس محوطه کف کلاسهاو سقف ساختمانی وضعیت 

  است شده موافقتنامه 32 و

 ذرانندگ می آنجا را مدرسه در خود اوقات اکثر حد آموزان دانش کلاسهاکه ساختمانی وضعیت به کامل رسیدگی. 

 استان هوای و آب بودن نامناسب و بودن گرم به توجه با که سبز فضای فاقد مدارس حیاط کف کردن مساعد 

 .وردآ می فراهم را پرسنل و آموزان دانش برای زیستی محیط های ینگران موجبات خوزستان

 و خاکی پشه مثل ناقلینی ورود از جلوگیری جهت ریز بسیار مش با ها توری از استفاده.... 
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