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 چكیده

 در سـنین مدرسـه    نیـز   دختـران و  در این بیمـاری شود.  شناخته میجهانی  _ی بهداشت معضل شپش سر همچنان به عنوان یك مقدمه:

 ریتـا  تعیـین  این مطالعه جهـت   کنند. را ایفا می نقش مهمی فرزندان سلامت مورد در خانواده محور عنوان به بیشتری دارد. مادران شیوع

 یی انجام گرفته است.سر در مدارس مقطع ابتدا پدیکلوزدختران آنها به  یابتلا زانیمادران بر مبه  یسکلوزیپد ۀرانیشگیپ یآموزش رفتارها

 ـ     414تجربی با حضور  مطالعۀ نیمه این روش کار:مواد و  ا مادر و دختران آنها در مدارس مقطع ابتدایی شـهر لوشـان ساسـتان گـیلانب و ب

  جلسه کلاس 5تحت  انجام شد. مادران گروه آزمون 1395در سال گیری تصادفی ساده، در دو گروه آزمون و کنترل  استفاده از روش نمونه

آموزان در دو مرحله قبـل   ای صورت نگرفت. میزان ابتلای دانش آموزشی به شیوۀ بحث گروهی قرار گرفتند. در مادران گروه کنترل مداخله

های آماری کای دو و  و با استفاده از آزمون 16نسخۀ  SPSSافزار  ها از طریق نرم اخله تعیین و در دو گروه مقایسه گردید. دادهو بعد از مد

 تست مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.  - تی

 4/18نفـر س  38ر داشتند کـه  درصدب آلودگی به شپش س 8/18نفر س  78آموز،  نفر دانش 414پژوهش نشان داد از بین  نتایج این ها: یافته

درصدب مربوط به گروه کنترل بودند. پس از مداخلۀ آموزشی در مادران گروه آزمون، میـزان   2/19نفر س 40درصدب مربوط به گروه آزمون و 

دار میـزان   دو تفـاوت معنـی   درصد کاهش یافت؛ اما در گروه کنترل تغییری دیده نشد. آزمون کـای  2/8درصد به  4/18آلودگی دختران از 

 ب.> P 05/0س قبل و بعد از مداخله آموزشی ابتلای دختران آنها به پدیکلوزیس نشان داد

به کـاهش   منجر ۀ پدیکلوزیس،رانیشگیپ ۀ بحث گروهی در زمینه رفتارهایویشبه  مادران آموزش مطالعۀ حاضر در نتیجه گیری:بحث و 

 .گردید میزان ابتلای دختران آنها به پدیکلوز سر

 رفتارهای پیشگیرانه، پدیکلوزیس، مادران، بحث گروهی، مدارس واژه:کلید
 

 IR.TMU.REC.1395.432 کد اخلاق:

                                                           
 جلال آل احمد، پل نصر، دانشگاه تربیت مدرس، دانشکده علوم پزشکی، گروه پرستاریتهران، خیابان : پاسخگو نویسنده 
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 شـپش  اسـت.  جهـانی  گسـترش  حـال  در انگلـی  بیماری سر شپش

 بـه  توجه با که است خوار خون و بال بدون کوچك، ای حشره انسانی

[. 2،1]کنـد  هآلـود  انسـان  در را عانـه  و تـن  سـر،  توانـد  می آن انواع

 انگلـیس،  فرانسـه، : همچـون  کشـورهایی  در سـر  پدیکلوز به آلودگی

-12 سـاننه  امریکا در .[1]است شایع نیز هندوستان و برزیل کانادا،

 داده تشـخیص  سـر  پـدیکلوز  بـه  مبتلا سال 3-11 کودک میلیون 6

 مبـتلا  شـپش  بـه  نفـر  یـك  آمـوز  دانـش  ده هـر  از اغلـ   و شود می

ب 2015س سـعودی  عربسـتان  در پـدیکلوز  وعشـی  میزان[. 3]شود می

ــد 2/12 ــد 6/26ب 2012س اردن ،[4]درصــ ــانکوک ،[5] درصــ  بــ

ــد ــان در و[ 6]درصــد 32/23ب 2011ستایلن ــك یوکات ب 2011س مکزی

 مختلـ   منـاطق  در بیمـاری  ایـن  شیوع[. 7]است بوده درصد 6/13

 65/1 سـاری  ،[8]درصـد  28/6 کلالـه  در: اسـت بوده  متفاوت ایران

 ،[11]درصــد 2/7 قــم ،[10]درصــد10 ســملقان و انــهم ،[9]درصــد

ــوده درصــد 33/4 همــدان ،[12]درصــد 6/3 دامغــان  [.13]اســت ب
 خسـتگی،  باعـث  کـه  باشد می شدید خارش شپش، عارضۀ ترین مهم

 کـه [ 2]شود می خوابی بی و تنبلی احساس و بدبینی پذیری، تحریك

 انآمـوز  دانـش  در تحصـیلی  افـت  علـل  از یکـی  توانـد  می امر همین

 سـر  پـدیکلوز  [.1]باشـد  شـبانه  خـارش  از ناشـی  خـوابی  بی دنبال به

 فعالیـت  دلیل به کودکان اما کند درگیر را سنین همۀ افراد تواند می

 عفونـت  ایـن  مسـتعد  بیشـتر  آنهـا  نزدیـك  فیزیکی تماس و بازی و

 دیده پسران از بیشتر دختران در آلودگی به این بیماری[. 3]هستند

 مقـاطع  سـایر  از تـر  شایع ابتدایی مقطع در و [10،8،14،15]شود می

 یعنـی  تحصـیلی  سال آغاز در سر پدیکلوز شیوع اوج [.14،15]است

 آلـوده  فرد با سر به سر نزدیك و مستقیم تماس با که[ 3]است پاییز

 مشـترک  وسایل سایر و روسری کلاه، وسیلۀ به غیرمستقیم تماس یا

 از اطلاع با والدین [.17،16]شود می منتقل دیگر فرد به آلوده فرد از

 در و شـوند   مـی  نگرانـی  و اسـترس  دچار شپش به فرزندشان ابتلای

 طرد و شرم احساس ایجاد سب  فرزندان در پدیکلوزیسنیز  مواردی

 درس مـدارس  برخـی  در[. 17،16]شـود  مـی  هـا  خـانواده  در اجتماعی

 اجـرا  "شـپش  تخـم  بـدون  سیاسـت " عنوان تحت ای برنامهب امریکا

 اجـازۀ  ،صورت داشتن تخم شـپش در سـر   در که ای گونه به شود می

 بـرآورد  مـدارس  ایـن  در شـود؛  نمی داده آموز دانش به رفتن مدرسه

 بـه  آلودگی دلیل به سال در روز 4 متوسط طور  به کودکان است شده

 فرصـت  دادن دسـت  از آن نتیجـۀ  کـه  رونـد  نمی مدرسه به پدیکلوز

 ایـن . اسـت  والـدین  وقحق ـ و مـدارس  هزینـۀ  رفـتن  هدر یادگیری،

 و دهنـد  می دست از بودجه دنر میلیون 325 تا 280 ساننه مدارس

 را خـود  حقـوق  از دنر 2720 فعـال  آلودگی هر در آنان های خانواده

 شـیوع  جهـت  بانیی پتانسیل مدارس چند هر[. 17]کنند می هزینه

 امـا  دارند؛ هم با آموزان دانش نزدیك تماس دلیل به پدیکلوز آلودگی

 نتیجـه  در و نزم بهداشـتی  هـای  آمـوزش  ارائۀ برای مناسبی محیط

 عضـو  پونتیـوس   .هسـتند  سـر  شپش به آلودگی کنترل و پیشگیری

 در پـدیکلوز  شـیوع  با رابطه در  امریکا مدارس پرستاران ملی انجمن

 کنتـرل  و شـپش  درمـان  در خـانواده  مشـارکت  اهمیـت  به مدارس،

ــحی  ــودگی ص ــاره آل ــرده اش ــت] ک ــیاری [.16اس ــادران از بس  م

 درمانی اقدام به نیاز که بهداشتی مشکل یك عنوان به را پدیکلوزیس

 و شـود  می درمان خود هخودب دارند اعتقاد و شناسند نمی باشد داشته

 بـا  و بـوده  فراگیـر  بیمـاری  یك پدیکلوزیس که ندارند را آگاهی این

 رخط معرض در او های کلاسی هم سایر کلاس، در کودک یك ابتلای

 کل و برده منزل به خود با توانند می را آلودگی راحتی به و بوده ابتلا

 اصـول  زمینۀ در باید مادران[. 18]کنند مسئله این درگیر را خانواده

 کنند دریافت را نزم آموزش سر پدیکلوز درمان و پیشگیری صحی 

 بـه  توجـه  بـا  [.19]باشـند  داشته مراقبت امر در مستقیم مشارکت و

 سـلامت  مـورد  در خـانواده  محـور  عنـوان  به مادران که مهمی نقش

 کـه  جسـتجوهایی و همچنـین بـر اسـاس     دارنـد  عهـده  بر فرزندان

 ماننـد  خارجی و داخلی معتبر های سایت در مطالعه این پژوهشگران

WHO, SID, SienceDirect, Scopus, Wiley, PubMed  کـه 

 موارد تربیش درمشخص شد که  دادند، انجام زمانی محدودیت بدون

 بـوده  آمـوز  دانش خود بر تاکید پدیکلوز پیشگیرانۀ رفتارهای آموزش

 زمینـه  این در و مشارکت آنان مادران مورد در مطالعاتی ؛ و نیزاست

 بـر  مبنـی  مطالعـات  پیشـنهاد کـه   آنجـایی  از و اسـت.  نشـده  انجام

 مشـارکت  سر شپش کنترل در مادران یژهو به خانوادهمشارکت دادن 

 آمـوزش  تـا یر  تعیین هدف با حاضر مطالعۀ [،19،21،22]بوده است

 دختران ابتلای میزان بر مادران به پدیکلوزیس پیشگیرانۀ رفتارهای

 بـه  توجـه  با. شد انجام ابتدایی مقطع مدارس در سر پدیکلوز به آنها

 بحث شیوۀ به آموزش مناس  روش هستند، بالغ افراد مادران که این

 یندیآفر گروهی بحث .است شده صیهتو آنهاردۀ سنی  برای گروهی

 گـروه،  در فراگیـران  کـه  است مساله حل پیرامون تفکر برای جمعی

 بـا  کـه  ای گونـه  به ؛[20]دارند اظهارنظر و بحث برای مساوی فرصت

 در یکـدیگر  تجارب از ،خود های نگرانی بیانعلاوه بر  توانند می بحث

 درمـان  در آنهـا  موفقیـت  عدم علل مو ر، پیشگیرانۀ رفتارهای زمینۀ

و پیشگیری از گسترش بیشتر  درمان روش مو رترین انتخاب شپش،
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 و منیره انوشه                                                                                                                               ...      بررسی تا یر آموزش رفتارهای

 کـه  نحـوی  بـه . کننـد  اسـتفاده ها و مدارس  این آلودگی در خانواده

 برخـورد  بهداشتی مشکل این  با و شده کاسته آنها در شرم احساس

 .  نمایند  صحی 

 

مـادر و   414در  کـه  بـود تجربـی   مطالعۀ حاضر یـك پـژوهش نیمـه   

دختران آنها در مدارس مقطع ابتدایی شهر لوشان پایۀ اول تا ششـم  

انجام شد. در ابتدای کار  1395سال  در دو گروه آزمون و کنترل در

نامـۀ دانشـگاه تربیـت مـدرس بـه ادارۀ کـل        پژوهشگر با ارائۀ معرفی

آموزش و پرورش استان گیلان موافقت این اداره را جهت استفاده از 

عنوان محیط پژوهش کسـ  کـرد. سـپس بـا      مدارس شهر لوشان به

ــدارس،    ــان م ــه کارکن ــار ب ــدارس و توضــی  روش ک ــه م ــه ب مراجع

آمـوزان بـه    های شـرکت در پـژوهش را از طریـق دانـش     نامه رضایت

مادران داده و رضایت کتبی جهت شرکت در پژوهش از آنان گرفتـه  

ــد.  ــوه ش ــنامۀ اط   نح ــامل: پرسش ــات ش ــردآوری اطلاع ــات گ لاع

دموگرافیك، پرسشنامۀ سـنجش سـط  آگـاهی، نگـرش و عملکـرد      

آموزان از نظـر وجـود شـپش     معاینۀ دانش و نیز مادران گروه آزمون

بالغ، شپش نابـالغ و تخـم شـپش بـر اسـاس دسـتورالعمل مراقبـت        

ب بــود. پرسشــنامۀ اطلاعــات 1394آلــودگی بــه شــپش در کشــور س

و شـغل والـدین،   سـوال سسـن و تحصـیلات     28دموگرافیك شـامل  

. بـود ...ب  آموز و وضعیت اقتصادی خانواده، سن و پایۀ تحصیلی دانش

سوال در سـط    17پرسشنامۀ نیازسنجی مادران گروه آزمون شامل 

. بـود سوال در سـط  عملکـرد    8سوال در سط  نگرش و  8آگاهی، 

لیسـت معاینـه بـر اسـاس      آمـوز، چـك   همزمان با معاینۀ هـر دانـش  

کشور تکمیل و سه مرحلۀ  در شپش به آلودگی تدستورالعمل مراقب

  زندگی شپش ستخم، شپش نابالغ و شپش بالغب تعیین شـد. ویژگـی  

 مقطـع  دختر، آموز دانش دارای مادران های مورد مطالعه شامل نمونه

 و کلامـی  ارتبـاط  برقـراری  بـه  قـادر  و لوشـان  شـهر  ساکن ابتدایی،

و رضـایت   مایـل ت و گروهی سمادران گـروه آزمـونب   بحث در شرکت

مدرسـۀ   4شـهر لوشـان دارای    .مشارکت در مطالعه بود کتبی جهت

کـه   استمدرسۀ غیر دولتیب  2مدرسۀ دولتی و  2ابتدایی دخترانه س

نفـر   434آموزان کـل مـدارس ابتـدایی دخترانـه،      نفر دانش 628از 

طور تصادفی ساده و با محاسبۀ حجم نمونـه از طریـق فرمـول دو     به

 عنـوان نمونـۀ پـژوهش در نظـر گرفتـه شـدند        کب بـه ای سپوکا نمونه

طور تصادفی  مدرسه به 4از بین  بنفر 414ها  محاسبۀ ریزش نمونه س

عنوان گـروه آزمـون س یـك مدرسـه      مدرسه به 2کشی  قرعه به روش

عنـوان گـروه کنتـرل سیـك      مدرسه به 2دولتی و یکی غیر دولتیب و 

. گروه آزمـون  نده شدمدرسه دولتی و یکی غیر دولتیب در نظر گرفت

 نفر بودند.   208نفر و گروه کنترل  206

 
 198+  198ب 1/0س =218  :درصدی ده ریزش احتساب با

با معاینه تعیـین   آموزان پس میزان آلودگی به شپش سر در دانشس

ز کارشـناس بهداشـت شـاغل در مرکـز     جهت انجـام معاینـات ا  . شد

ایی روش معاینـه  بهداشت منطقه استفاده شد که جهت تعیـین پای ـ 

آموزان یك کلاس سخارج از نمونه پژوهشب، یك بـار   نفر از دانش 30

توسط کارشناس بهداشـت و یـك بـار توسـط پژوهشـگر بـر اسـاس        

 3-5ب، 1394مراقبـت آلـودگی بـه شـپش در کشـور س     دستورالعمل 

بار مصـرف   دقیقه زیر نور کافی با استفاده از آبسلانگ و دستکش یك

آموز دو بار تکمیـل   یست معاینه برای هر دانشمعاینه شدند و چك ل

شد و نتایج با هم مقایسه گردید که مـوارد مبـتلا در دو بـار معاینـه     

ــد.   ــخیص داده ش ــان تش ــنامه یکس ــپس پرسش ــات   س ــای اطلاع ه

. سـط  آگـاهی،   دموگرافیك از طریق مادران هر دو گروه تکمیل شد

ای مجـزا   نگرش و عملکرد مادران گروه آزمون از طریـق پرسشـنامه  

سنجیده شد که قبل از انجام این مرحله جهت تعیـین پایـایی ایـن    

روز، ایـن   10پرسشنامه، با استفاده از آزمون مجدد دو بار بـا فاصـلۀ   

آمـوزانی کـه جـزم نمونـۀ      نفر از مادران دانـش  25پرسشنامه توسط 

مطالعه نبودند تکمیل گردید که ضری  همبستگی پیرسـون بخـش   

 78درصـد و بخـش عملکـرد     81نگـرش   درصد، بخـش  83آگاهی 

. جهت تعیین روایی پرسشنامه از نظـر اسـاتید و   محاسبه شددرصد 

کارشناسان بهداشت شاغل در مرکز بهداشت منطقـۀ مـورد مطالعـه    

. سـط  آگـاهی   بررسـی شـد  استفاده شد و روایی محتـوای صـوری   

و سط  عملکرد آنان درصد  1/60درصد، سط  نگرش  7/68مادران 

مـادر   206د محاسبه شد. پس از تعیـین نیـاز آموزشـی    درص 7/51

نفره سبـا توجـه بـه     12 – 15های  گروه آزمون و تقسیم آنها به گروه

مادرانب، برنامه و محتوای آموزشی برای آنها  و نظر نیازهای آموزشی

جلسـۀ   5س های آموزشی به شیوۀ بحـث گروهـی   تنظیم شد و کلاس

نان اجرا شد. جلسات هر گـروه  برای آ برای هر گروهبساعته  1 -5/1

اجرا گردیـد. محتـوای آموزشـی بـا      متوالیروز  5صورت روزانه تا  به

توجه به نیازهای آموزشی مـادران شـامل: مشخصـات کلـی شـپش،      

هـای انتقـال، تشـخیص، درمـان، روش معاینـه و       مراحل زندگی، راه

رفتارهای پیشگیرانۀ شپش سر بود. در ضمن روش معاینۀ موی سـر  
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صورت عملی به مادران آموزش  زنی از نظر وجود شپش سر به هو شان

مـادران   اختیـار  در آموزشی داده شد. در پایان آخرین جلسه پمفلت

مربوط به  دهی خودگزارش های لیست چك گرفت و قرار گروه آزمون

هــا، اســتحمام و  اقــدامات در منــزل سشستشــوی زود بــه زود لبــاس

ۀ موی سر دختـران خـود، آمـوزش    زنی زود هنگام، معاینۀ روزان شانه

رعایت نکات بهداشتی به دختران و پیگیری درمان افراد مبـتلاب بـه   

مادران این گروه داده شـد تـا طـی یـك و نـیم مـاه آینـده پـس از         

هـا   لیسـت  دیده را در منزل اجرا نمایند. چك مداخله، مطال  آموزش

آوری و  آمــوزان در مــدارس جمــع روز از طریــق دانــش 10-12هــر 

شـد و در   صورت تلفنی پاسـخ داده   به سوانت مادران به .شد ررسی ب

ای صورت نگرفت. پس از گذشت یـك و   مادران گروه کنترل مداخله

آمـوزان دو گـروه آزمـون و     نیم ماه از مداخله، بـرای بـار دوم دانـش   

معاینـه شـدند و    گر قبلـیب  توسط کارشناس بهداشت سمعاینه کنترل

کـه  هـایی   س در هر دو گروه تعیین شد. دادهیکلوزیمیزان ابتلا به پد

آوری شـده بـود از طریـق     از طریق معاینه و تکمیل پرسشنامه جمع

هـای آمـاری تـی و     و با استفاده از آزمون 16نسخۀ  SPSSافزار  نرم

به ذکر است جهـت   شایانکای دو مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

ران گروه کنترل رعایت ملاحظات اخلاقی جلسات آموزشی برای ماد

مدرسـه برگـزار شـد و پمفلـت آموزشـی در       نبا هماهنگی مسـئون 

 اختیار آنان قرار گرفت. 

های دموگرافیك مورد مطالعـه در ایـن پـژوهش شـامل: بعـد       ویژگی

، سابقۀ آموزش مـادر، وجـود   وار، سن و تحصیلات و شغل والدینخان

ادی خـانواده،  وضـعیت اقتص ـ  شانۀ مخصوص برای اعضـای خـانواده،  

 آموز، تعداد دفعات   سن و پایۀ تحصیلی دانش، مادران منبع اطلاعات

 

 ،نظـارت مـادر بـر اسـتحمام فرزنـد     آموز،  زنی دانش استحمام و شانه
 تعداد   و آموز سابقۀ ابتلای قبلی دانش ،آموز به تنهایی استحمام دانش

 ست  ت_آزمون کای دو و تی بود.خوابند  افرادی که در یك اتاق می

بین دو گروه آزمون و کنترل از نظر اطلاعـات دموگرافیـك اخـتلاف    

 مشخصـات  فراوانـی  درصـد  و فراوانـی  دار نشـان نـداد. توزیـع    معنی

کنتـرل در   و آزمـون  گـروه  دو در آمـوز  دانـش  و خانواده دموگرافیك

های این پـژوهش   است. بر اساس یافته نشان داده یك شمارۀ جدول

دار و  ه دارای مدرک تحصیلی دیپلم، خانـه بیشتر مادران مورد مطالع

بیشــتر پــدرها دارای مــدرک تحصــیلی دیــپلم و شــغل آزاد بودنــد. 

هیچ کـدام از  ها در حد متوسط بود.  وضعیت اقتصادی بیشتر خانوده

. وفق آزمون های تی ـ تست و کـای   مدارس مربی بهداشت نداشتند

نتـایج   ب. 1 دو، دو گروه آزمون و کنترل یکسان بودند سجدول شماره

 8/18نفـر س  78آموز مـورد معاینـه،    دانش 414از  پژوهش نشان داد

 4/18نفـر س  38درصدب آلوده به شپش سر تشخیص داده شدند کـه  

درصـدب در گـروه کنتـرل     2/19نفـر س  40درصدب در گروه آزمـون و  

بـرای    شیوۀ بحث گروهی های آموزشی به  بودند. پس از اجرای کلاس

 4/18، میزان ابـتلا در دختـران گـروه آزمـون از     مادران گروه آزمون

نفرب کاهش یافـت؛ آزمـون کـای     17درصد س 2/8نفرب به  38درصد س

دار در میزان آلودگی به شپش سر در گروه آزمـون   دو اختلاف معنی

در حالی کـه در گـروه   (. =P 005/0) قبل و بعد از مداخله نشان داد

اقی ماند. در جدول شمارۀ نفرب ب 40درصد س 2/19کنترل میزان ابتلا 

دو توزیع فراوانی و درصد فراوانی آلودگی به شپش سـر در دو گـروه   

آزمون و کنترل در دو مرحلۀ قبل و بعد از مداخله نشـان داده شـده   

بر این اساس دو گروه قبل از مداخلـه از نظـر میـزان آلـودگی     است. 

 عنادار بود.اختلاف معنادار نداشتند، اما این اختلاف پس از مداخله م
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 و منیره انوشه                                                                                                                               ...      بررسی تا یر آموزش رفتارهای

 آموز بر حسب برخی مشخصات دموگرافیک در دو گروه آزمون و کنترل : توزیع فراوانی و درصد فراوانی خانواده و دانش1جدول 

 

 آزمون کای دو کنترل آزمون 

 درصد تعداد درصد تعداد 

  9/2 6 9/3 8 سواد بی وضعیت تحصیلات مادر

 

581/0 P= 

 

 3/18 38 8/23 49 ابتدایی

 8/30 64 7/26 55 راهنمایی

 9/38 81 4/35 73 دیپلم

 1/9 19 2/10 21 دانشگاهی

 100 208 100 206 جمع کل

  5/0 1 9/1 4 کشاورز شغل مادر

 

556/0 P= 

 4/1 3 5/1 3 کارگر

 4/89 186 9/86 179 دار خانه

 4/3 7 3/5 11 کارمند

 3/5 11 4/4 9 سایر موارد

 100 208 100 206 جمع کل

 وضعیت تحصیلات پدر

 

  4/2 5 9/2 6 سواد بی

 

707/0 P= 

 

 2/19 40 4/18 38 ابتدایی

 3/29 61 4/35 73 راهنمایی

 6/35 74 32 66 دیپلم

 5/13 28 2/11 23 دانشگاهی

 100 208 100 206 جمع کل

  9/2 6 4/4 9 کشاورز شغل پدر

 

598/0 P= 

 

 2/31 65 1/29 60 کارگر

 5/12 26 7/9 20 کارمند

 3/42 88 6/47 98 آزاد

 6/9 20 8/6 14 سایر موارد

 4/1 3 4/2 5 فوت شده

 100 208 100 206 جمع کل

  3/41 86 9/36 76 دارد زمینۀ شپش  آموزش مادران در هسابق

336/0 P= 7/58 122 1/63 130 ندارد 

 100 208 100 206 جمع کل

  2/94 196 3/91 188 بله خانواده اعضای همۀ  برای مخصوص شانۀ وجود

261/0 P= 8/5 12 7/8 18 خیر 

 100 208 100 206 جمع کل

  6/10 22 7/10 22 ضعی  وضعیت اقتصادی خانواده

909/0 P= 

 

 

 6/60 126 1/63 130 متوسط

 5/25 53 8/23 49 خوب

 4/3 7 4/2 5 عالی

 100 208 100 206 جمع کل

  3/5 11 7/8 18 مرکز بهداشت منبع اطلاعات در مورد شپش

 

 

 

765/0 P= 

 9/13 29 1/14 29 مدرسه

 4/28 59 2/26 54 رسانه

مرکز بهداشت و 

 مدرسه

6 9/2 8 8/3 

 3/4 9 9/2 6 مدرسه و رسانه

 4/2 5 5/1 3 مرکز بهداشت و رسانه

 8/41 87 7/43 90 به منابععدم مراجعه 

 100 208 100 206 جمع کل
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 آموز براساس  میزان آلودگی در دو گروه آزمون و کنترل در مرحلۀ قبل و بعد از مداخله : توزیع فراوانی و درصد فراوانی دختران دانش2جدول 

 بعد از مداخله قبل از مداخله 

 کنترل آزمون کنترل آزمون

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 2/19 40 3/8 17 2/19 40 4/18 38 فعال

 1 2 5/1 3 8/4 10 9/4 10 غیرفعال

 8/79 166 3/90 186 76 158 7/76 158 آلودگی بدون

 100 208 100 206 100 208 100 206 جمع کل

 کای دو کای دو نوع آزمون

P-Value 979/0 P= 005/0 P= 

 

 
 

 پایۀ تحصیلی

 آموز دانش

  3/18 38 4/19 40 اول

 

976/0 P= 

 1/11 23 1/12 25 دوم

 2/21 44 4/19 40 سوم

 8/17 37 18 37 چهارم

 5/12 26 1/14 29 پنجم

 2/19 40 17 35 ششم

 تعداد دفعات استحمام

 آموز  دانش 

  1/23 48 2/26 54 ك بار در هفتهی

 

743/0 P= 

 63 131 7/59 123 دو بار در هفته

 9/13 29 1/14 29 سه بار در هفته و یا بیشتر

 100 208 100 206 جمع کل

  9/1 4 4/2 5 روز یك بار 2-3هر  آموز  دانش  زنی تعداد دفعات شانه

 

279/0 P= 

 25 52 5/32 67 یك بار در روز

 8/41 87 34 70 بار در روز دو

 2/31 65 1/31 64 سه بار در روز و یا بیشتر

 100 208 100 206 جمع کل

  2/95 198 7/92 191 دارد نظارت مادر بر نظافت فرزند

310/0 P= 8/4 10 3/7 15 ندارد 

 100 208 100 206 جمع کل

  8/47 99 3/40 83 بله آموز به تنهایی استحمام دانش

137/0 P= 2/52 108 7/59 123 خیر 

 100 208 100 206 جمع کل

  9/27 58 34 70 بله آموز سابقۀ ابتلا به شپش سردر دانش

202/0 P= 1/72 150 66 136 خیر 

 100 208 100 206 جمع کل

  6/23 49 18 37 یك نفر خوابند تعداد افرادی که در یک اتاق می

 

401/0 P= 

 

 

 6/46 97 9/53 111 دو نفر

 3/17 36 5/36 36 سه نفر

 5/12 26 7/10 22 چهار نفر یا بیشتر

 100 208 100 206 جمع کل

 

 سایر متغیرها
 آزمون تی گروه کنترل گروه آزمون

 میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار

 =P 284/0 08/4 ± 8/0 4 ± 7/0 تعداد اعضای خانواده
 =P 389/0 1/35 ± 04/6 6/34 ±  3/5 سن مادر
 =P 309/0 7/39 ± 5/5 02/39 ± 2/5 سن پدر
 =P 573/0 6/9 ± 8/1 5/9 ± 7/1 آموز سن دانش

 =P 770/0 1/2 ± 9/0 2/2 ± 87/0 تعداد اتاق خواب منزل
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 و منیره انوشه                                                                                                                               ...      بررسی تا یر آموزش رفتارهای

 گيري بحث و نتيجه

های این پـژوهش سـط  تحصـیلات والـدین در حـد       بر اساس یافته

بودنـد؛ در   اقتصـادی خـوبی برخـوردار   ها از سط   مطلوب و خانواده

آمـوزان دختـر مـدارس     که میزان ابتلا به پدیکلوزیس در دانش حالی

درصد بود و مادران آموزشی در زمینۀ  8/18ابتدایی محیط پژوهش 

شپش از طـرف مدرسـه دریافـت نکـرده بودنـد. نتـایج مشـابهی در        

 والـدین  ای کـه بیشـتر   گونـه  مطالعۀ مروتی و همکاران دیده شد؛ بـه 

 دارای خانوارهـا  از زیادی درصد بوده و دیپلم تحصیلات سط  دارای

بودنـد؛ امـا میـزان شـیوع شـپش در بـین        متوسـط  اقتصادی سط 

یافتۀ مذکور دال بـر پـایین بـودن    [. 21]درصد بود 6/4آموزان  دانش

ویـژه مـادران در زمینـۀ پـدیکلوزیس      والدین بـه  سلامتسط  سواد 

 نشـان داده شـد    مکـاران ه و ضاربان که در مطالعۀ  گونه است. همان

در  شـپش سـر   گسترش از جلوگیری و آلودگی روش از افراد آگاهی

 های خانواده در شپش به آلودگی[. 22]است آن مؤ ر به کاهش ابتلا

 بیشـتر  تـر  پایین تحصیلات با مادران و تر ضعی  اقتصادی وضعیت با

 دمـور  در مدارس کارکنان و والدین است نیاز بنابراین شود؛ می دیده

 را نزم هـای  آموزش خانواده و مدارس در آن سرایت خطر و پدیکلوز

؛ ایـن در  [4]شـود  پیشـگیری  آلـودگی  بیشـتر  گسترش از تا ببینند

طـور کـه در فـوق بیـان شـد در پـژوهش حاضـر         حالی است همـان 

ها و تحصیلات مادران مطلـوب بـود. کلیـه     وضعیت اقتصادی خانواده

داشـتن مربـی بهداشـتی محـروم     مدارس ابتدایی دخترانۀ منطقه از 

بودند و شاید مدارس مورد مطالعه بـه ایـن دلیـل آموزشـی در ایـن      

دادند. از طرفی بـا توجـه بـه بررسـی و بـا       زمینه به مادران ارائه نمی

مصاحبه هایی که با مادران صورت گرفت احساس شرم و خجالت از 

علل دیگری اسـت کـه مـانع مراجعـۀ مـادران بـه مـدارس و مرکـز         

اشت جهت دریافت اطلاعات نزم و پیگیری درمـان فرزنـد خـود    بهد

شده، در نتیجه ارتباط آموزشی ضعیفی بین مادران با مدارس دیـده   

 آموزشـی  هـای  برنامـه  اجـرای  همکـاران  و در این رابطه مروتی .شد 

 رفتارهـای  بهبـود  منظـور  بـه  را بهداشـتی  اعتقـاد  الگـوی  بـر  مبتنی

 مـدی آخودکار یارتقـا  بـر  اکیـد ت سـر بـا   شپش از کننده پیشگیری

 مدرسـه  و والـدین  بیشـتر  همکـاری  لزوم نیز و زمینه این در مادران

 مدرسـه  کارکنان با مادران همکاری پژوهش این در. کردند پیشنهاد

 و شده گزارش رفتار کمترین شپش از پیشگیری در بهداشت مرکز و

 ـ نداشتن تماس و شخصی وسایل از استفاده جهت تاکید و آموزش  اب

 دارای کننـده  پیشـگیری  رفتارهـای  بـین  از آلـوده  فرد لباس و اشیام

هـای پـژوهش حاضـر نتـایج      که در یافته. [21بود] فراوانی بیشترین

 بـا  تنهـا  کردنـد  مـی  تصـور  مـادران  ای که گونه مشابهی دیده شد. به

 و مـنظم  زنـی  شـانه  و اسـتحمام س منـزل  در فـردی  بهداشـت  رعایت

 از تواننـد  مـی  تفاده از وسایل شخصیو اس بها لباس مکرر شستشوی

 احتمـال  از و کننـد  پیشـگیری  پـدیکلوزیس  بـه  دخترانشـان  ابتلای

 آگاه مدارس در آموزان دانش بین نزدیك های تماس با بیماری انتقال

. گرفت و آموزش اصولی و پیگیری از جان  مدرسه صورت نمی نبوده

انجـام شـد   از سوی دیگر با نیازسنجی که در مـادران گـروه آزمـون    

سط  آگاهی، نگرش و عملکرد مادران سـنجیده شـد کـه در سـط      

آگاهی، بیشترین ضع  آنها در مورد چگونگی انتقـال شـپش، مـدت    

زمان استفاده از شامپوی ضدشـپش و نـوع شـانۀ مـورد اسـتفاده در      

جداسازی موها از شپش بود. در سط  نگرش بیشتر مادران احساس 

ودنـد مشـکل خـود را بـا کارکنـان      خجالت و شرم داشتند و مایل نب

مدرسه و یا مرکز بهداشت در میان بگذارند. در نتیجه همکـاری نزم  

را با کارکنان مدارس در حل ایـن مسـئله نداشـتند. کمتـرین نمـرۀ      

مادران در بخش عملکرد بود؛ در این سط  اکثـر مـادران درمـان بـا     

دوم شامپوی ضد شپش را فقط یك مرحلـه انجـام داده و از مرحلـۀ    

از  .دانسـتند  درمان اطلاعی نداشتند و نیز روش رشك زدایی را نمـی 

طرفی مادران، دختران خود را در منزل از نظر وجود شـپش معاینـه   

کردند. در صورتی که بر اساس پرسشنامه اظهار کرده بودنـد بـر    نمی

بسـیاری از مـادران جهـت درمـان      .نظافت دخترانشان نظارت دارند

داروی ضـد شـپش را از    ،پنهانی و بدون تجـویز  طور فرزندان خود به

که آموزشی در مورد نحوۀ مصـرف   کردند بدون این داروخانه تهیه می

همین امر باعث مقاومت بـه درمـان    آن را استفاده کردند؛آن ببینند 

به دلیل استفادۀ نادرسـت از دارو شـده بـود. در مطالعـۀ رمضـانی و      

 توجـه  عدم و والدین زیاد کاری مشغلۀکه همکاران  بیان شده است 

 شـپش  بـه  فرزندانشـان  ابـتلای  بـا  خـود  دختران سر معاینۀ به آنان

 سـرخود  و رویـه  بـی  اسـتفادۀ  همچنـین  دارد؛ نزدیکی ارتباط بسیار

کـاری   به دلیل شرم از ابتلا و پنهـان  افراد توسط شپش ضد داروهای

 اسـت؛ بنـابراین   شـده  افراد این در درمان به مقاومت گسترش سب 

 داروهـای  از صـحی   اسـتفادۀ  در مبـتلا  آموزان دانش والدین موزشآ

مشـارکت و   آمـوزش،  بـا  مـادران  [.23]اسـت  مو ر بسیار شپش ضد

 بهداشـت  رعایـت  در کننـده  تعیـین  نقـش  مـدارس  با خود همکاری

در  خواهنـد داشـت.   شپش به خود دختران ابتلای کاهش و خانواده

س چـه مبتلایـان در یـك     مادران مورد مطالعه دیده شد افـراد مبـتلا  

صورت گروهی  کلاس و چه مبتلایان یك خانوادهب درمان شپش را به

 و خواجـه _دادنـد. در ایـن زمینـه ال    و همزمان بـا هـم انجـام نمـی    
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 کننـد از  بیان مـی  سر شپش مورد در مصر ای در مطالعه در همکاران

 تحصـیلات  سـط   آلـودگی،  این بروز در مو ر خطر عوامل همۀ بین

در مطالعـۀ ذکـر    .اسـت  پـدیکلوزیس  اصـلی  کنندۀ بینی پیش مادران

سر،  مادران در مورد شپش تحصیلات و آگاهی سط  افزایش شده با

 شـد و نیـز   دیـده  سـر  شـپش  بـه  آنها دختران ابتلای در سیر نزولی

 آمـوزش  برنامـۀ  اجرای و آلوده افراد گروهی ای، درمان معاینات دوره

 [. همچنین24مو ر بوده است] بسیار ابتلا میزان کاهش در بهداشت

 برنامـۀ  کـه  رسیدند نتیجه این به خود مطالعۀ در همکاران و نیا غلام

ــر مــدون آموزشــی ــادران جهــت عملکــرد و نگــرش آگــاهی، ب  و م

 در سـر  شـپش  بـه  آلـودگی  کـاهش  بـر  مثبـت  تا یری آموزان دانش

 جهت باید مادران ویژه به والدین معتقدند نیز آنان. دارد آموزان دانش

 درمـان  و تشـخیص  پیشـگیری،  زمینـه  در بیشـتر  چـه  هر مشارکت

 آلـودگی  انتقـال  عـدم  و درمـان  منظـور  به سریع پیگیری و بیماری

درسـتی   از آنجا که دختران در مقطع ابتدایی بـه [. 19]شوند تشویق

ایـن نیـاز    نیسـتند قادر به انجام رفتارهای پیشـگیرانۀ پـدیکلوزیس   

مسـئله مشـارکت بیشـتر داده    شود مادران در حل ایـن   احساس می

مغربـی و همکـاران در اسـیوط     -طور که در مطالعـۀ ال  شوند. همان

آموزان از رفتارهای پرخطر مو ر بر  مصر  پژوهشگران دریافتند دانش

تواننـد از ایـن رفتارهـا     ابتلای آنها به شپش آگـاهی دارنـد امـا نمـی    

رکت مشـا  [. در پژوهش حاضر پژوهشگر در عمل با25اجتناب کنند]

جهت  آنان یمناس  برا یفرصت جادیو ا یبحث گروهدادن مادران و 

کـه   یو مشـکلات  هـا  یابراز نگران و نیزاحساسات  د،یعقا ،تجارب انیب

را در حـل ایـن مسـئله درگیـر      آنهـا  اند داشته یماریب نیا ۀنیدر زم

 یمشـکل بهداشـت   نی ـبـا ا  یحیمادران توانستند به نحو صح ؛نموده

از احساس شرم آنها کاسته و به دنبال  قیطر نیز ابرخورد نموده و ا

 شـیوۀ  در است داده نشان مختل  مطالعاتدرمان فرزند خود باشند. 

 یادگیری سخنرانی شیوۀ به آموزش به نسبت گروهی بحث آموزشی

به گونه ای کـه در ایـن پـژوهش    [. 26-28]شود می حاصل بیشتری

بـا مـادران    هـی پس از برگزاری جلسات آموزشی به شیوۀ بحث گرو

دختران آنهـا بـه    یابتلا زانیم و با فاصله یك ماه و نیم،گروه آزمون 

کاهش یافت که این امر نشان دهندۀ تـا یر آمـوزش بـه    سر  کلوزیپد

. در بـود شیوۀ بحث گروهی بر میزان ابتلای دختـران آنهـا    مادران به

صورت تشخیص ابتلای فرد به آلودگی فعال باید درمان صورت گیرد 

ــا ــا      ت ــانواده و ی ــای خ ــین اعض ــودگی در ب ــتر آل ــترش بیش از گس

آموزان یك کلاس پیشگیری شود و نیز افرادی کـه در تمـاس    دانش

اند معاینه شده و در صورت وجود شـواهدی   نزدیك با فرد مبتلا بوده

در حالی  طور گروهی و همزمان درمان شوند؛  از آلودگی فعال باید به

نتقـال بیمـاری را نداشـته و نشـانۀ     که آلودگی غیـر فعـال قابلیـت ا   

[. بـا  29]نیسـت آلودگی قبلی فرد بوده و نیازی بـه درمـان دارویـی    

توجه به موارد ذکر شده، در پژوهش حاضر میزان آلـودگی فعـال در   

درصـد   2/8درصد بود که پس از انجام مداخله به  4/18گروه آزمون 

پـس از   کاهش یافت؛ همچنین میزان آلودگی غیرفعال در این گـروه 

نیز میزان  از طرفیدرصد کاهش یافت؛  5/1درصد به  9/4مداخله از 

درصـد   3/90درصـد بـه    7/76موارد بدون آلودگی در ایـن گـروه از   

آموزش مادران بـه شـیوۀ بحـث    افزایش یافت که نشان دهندۀ تا یر 

گروهی بر کاهش میزان ابتلای دختران آنها به شپش سر بوده است؛ 

ای انجـام نشـده بـود آلـودگی      گونه مداخله هیچ در گروه کنترل کهس

 .بدرصد باقی ماند 2/19فعال 

 ۀرانیشـگ یپ یرفتارهـا نتایج این مطالعه به وضوح نشان داد آمـوزش  

 زانی ـکـاهش م به شیوۀ بحث گروهی به مادران، باعـث   سیکلوزیپد

سـر گردیـده اسـت. نگارنـدگان ایـن       کلوزیدختران آنها به پد یابتلا

آموزان دختـر   در دانش که کاهش و کنترل شپش سرمقاله معتقدند 

مشـارکت آنـان از طریـق آمـوزش      وعمدتاً در سایۀ تشویق مـادران  

طور جدی مدنظر بخـش   به یدبا سبحث گروهیب میسر خواهد بود که 

 بهداشت مدارس قرار گیرد.
 

 سهم نويسندگان

 ،هـا  داده آوری جمـع  ،طـرح  پروپوزال ۀتهی پیروزه گودرزوند چگینی:

 مقاله ویرایش و مقاله هیهت

 طـرح،   اجـرای  مـدیریت  پروپـوزال،  تهیـه  در مشارکتمنیره انوشه: 

  مقاله، ویرایش و مقاله تهیه

 تحلیـل  و تجزیـه : مشارکت در تهیۀ پروپـوزال،  نژاد انوشیروان کاظم

 ، ویرایش مقالهآماری
 

 تشكر و قدرداني

 ید پرسـتار دانشجویی مقطع کارشناسی ارش ـ ۀاین مقاله از پایان نام

علـوم   ۀدانشکد تیاستحصال و با حما اولب ۀسلامت جامعه سنویسند

مراتـ    سـندگان ینو مدرس انجام شده است. تیدانشگاه ترب یپزشک

ــدردان ــود  یق ــکر خ ــاز همرا و تش ــگاه ترب یاری ــدانش ــدرس،  تی م

محترم مـدارس شـهر    نآموزان و مسئون از مادران، دانش طور نیهم

پژوهش  نیانجام ا شانیاریکه بدون هم لانیلوشان واقع در استان گ

 .دارند یممکن نبود اعلام م
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The effectiveness of educating mothers on preventive behaviors of pediculosis on morbidity 

rate of their daughters  
 

Piroozeh Goodarzvand Chegini
 1
, Monireh Anoosheh

 1
, Anoshirvan Kazemnejad

 1
  

 
1. Faculty of Medicine, Tarbiat Modares University, Tehran, Iran 

 
Payesh 2017; 6: 785- 795 

Accepted for publication: 4 December 2017 
[EPub a head of print-5 December 2017] 

 

Objective (s): Head lice are well known currently as a global health problem. The prevalence of the disease is higher in girls. 

and at school age. This study performed to evaluate effect of education about preventive behaviors of pediculosis among 

mothers on morbidity rate of their daughters to pediculosis capitis in primary schools. 

Methods: This was a quasi-experimental study in two groups (case and control) carried out in 2016. The study samples were 

composed of 414 mothers and their daughters studying in elementary schools in Lowshan city (Guilan province, Iran). Simple 

random sampling method used. We provided the intervention group with group discussion in five sessions. There was no 

intervention in the mothers of the control group. The rate of students' infection was determined in two stages before and after 

the intervention and compared in two groups.  The data were analyzed using SPSS windows version 16 by chi-square and t-

test. 

Results: The results showed that among 414 daughters, 78 (18.8%) were infected with Pediculus Capitis, 38 (18.4%) were in 

the case group and 40 (19.2%) were in the control group. After intervention in the case group, the rate of infection of girls 

decreased from 18.4% to 8.2%, but did not change in the control group. Chi-square test showed a significant difference 

between mother's education in group discussion and morbidity rate of pediculosis capitis in their daughters after participation 

(P<0.05). 

Conclusion: The findings showed that group discussion on preventive behaviors of pediculosis in mothers led to decrease in 

morbidity in daughters. 
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