
 

 

( تر SEM) یاع   ت        ت ر ی دی   رفت   ر اقبت     بو    توت فا  قب  د    ر   ا      حیتوض  

 ی  بجتم ع یشن  ت ةینظقک ردقت  :آاووبت تبنش
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 چكیده

تواند ناتوانی در  آموزان است که می ی افزايش میزان شیوع آن در دانشکمردرد از جمله اختلالات شايع ستون فقرات است. دغدغة اصل مقدمه:

و  (SEM)يابی معـادلات سـاختار     مدل با استفاده از روش رفتار مراقبت از ستون فقرات توضیح هدف از اين پژوهش بزرگسالی را سبب شود.

هـا، دانـش اصـول مراقبـت از سـتون فقـرات،        امل: مهـارت بود. مدل مفروض ش ـ آموزان در دانش،  (SCT)اجتماعی -بر نظرية شناختی مبتنی

 عنوان متغیر وابسته بود. عنوان متغیرها  مستقل و رفتار مراقبت از ستون فقرات به خودکارآمد  و باورها  انتظار نتیجه به

 مـاه سـال تحلـیلی    مـاه تـا آبـان    آمـوز مـدارس ابتـدايی دولتـی تهـران، در بـازی زمـانی مهـر         دانـش  204هـا    داده روش کاار: مواد و 

يابی معادلات ساختار   ها، مدل مفروض با روش تحلیلی مدل آور  شد. براساس داده نامة ساختارمند، جمعبا  استفاده از پرسش 98-1397

 بررسی شد. 80/8و لیزرل نسخة  24، نسخة SPSSافزارها   با استفاده از نرم

 آمـوزان بـه ترتیـب:      انتظـار پیامـد بـر رفتـار مراقبـت از سـتون فقـرات دانـش        باورهـا  خودکارآمـد  و  ، دانـش، هـا  مهارت اثر ها: یافته

 73/0(42/13t-value= ،)42/0 (71/6t-value=)، 87/0 (67/16t-value=)، 55/0 (95/4t-value= ،)هـا    علاوه، شـاخص  بود. به

χ)   اسکوئر به درجه آزاد  ت کاشاخص نسب(، NFI) افتهيشاخص برازش هنجار (، CFI  ) ا سهيبرازش مقارازش مانند شاخص ب
2
/df )

 ( نیکويی برازش مدل را نشان دادند.RMSEA) برآورد  مربعات خطا نیانگیم شةير و

تر  دارند؛ به احتمال زياد،  ها، دانش، خودکارآمد  و باورها  قو  کنندگانی که مهارت ها  مطالعه نشان داد مشارکت يافته نتیجه گیری:

درد،  محور پیشگیر  کننده از کمـر  اين مسئله، مداخلات مدرسه  توجه به ستون فقرات را از خود بروز خواهند داد. بارفتار صحیح مراقبت از 

 ها را بهبود دهد.   نظر بگیرد و با استفاده از راهبردها  تغییر مناسب، آن بايد اين عوامل شناختی را در
 يابی معادلات ساختار  آموزان، مدل ون فقرات، دانشاجتماعی، رفتار مراقبت از ست -نظرية شناختی کلیدواژه:
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E-mail: tavafian@modares.ac.ir 
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جملـه   بزرگسـالان، از  یعنوان عامل نـاتوان  کمردرد به ا،یدر سراسر دن

براساس گـزارش    .[1،2]است  همگانیکنندی سلامت  مشکلات نگران

ور، کـه در  کش ـ 188از  "  مـار یبـار ب "سازمان سلامت جهان درباری 

 یزندگ  ها سال" 1رتبة  بیمنتشر شد، کمردرد به ترت 2015سال 

مـزمن و حـاد بـه      هـا   ماریجراحات و ب نیرا در ب "یتوأم با ناتوان

است کمردرد   داده  نشان ریاخ قاتیتحق .[3]بود  خود اختلاص داده 

و  دي ـآ یشـمار م ـ  بـه  زیدر کودکان و نوجوانان ن یاز عوامل مهم ناتوان

طوريکـه    بـه اسـت؛   شيمذکور رو به افـزا  تیجمع نیآن در ب یوانفرا

 یتـوأم بـا نـاتوان    یزندگ  ها رتبة سال نیدرد  نهم ، کمر2015سال 

سـال   19تا  15 نیرتبه در سن نیسال و چهارم 14تا  10 نیدر سن

ماننـد   ری ـواگ ریغ  ها  ماریبالاتر از ب یمواقع حت یبود و برخ دارارا 

 ـا   بـر   عـلاوه  .[4داشـت ]  قرار یاضطرابسرطان و اختلالات  بـروز   ن،ي

در ابتلا بـه آن در دوران   ینقش قابل توجه ن،يیپا نیکمردرد در سن

  بالاتر زانیدختران نسبت به پسران مالبته  .[4-6دارد ] یبزرگسال

%(. 35% در مقابل 9/38) کنند یکمردرد را گزارش م وعیاز بروز و ش

و دامنـة  آن از   ،بـد اي یم ـ شيسـن افـزا   رفـتن  کمردرد با بالا  وعیش

 15% در 7/46و  یســالگ 13% در  37بــه  ،یســالگ 11% در 4/27

 یسـالگ  10-13حدود  وعیش شيمرز افزا ،یعبارت به رسد؛ یم یسالگ

درد در  کمـر  وعیش ـ ران،ي ـتحقیقـات اخیـر در ا   یط ـ .[3،7،8] است

و  1/3درد  شـدت  نیانگی% ، م29و  39% بیدختران و پسران به ترت

% و 3/14% و مراجعه به پزشـك  5/17% و 5/9از مدرسه  بتی، غ5/2

بـه بـروز    از بین عوامـل مختلفـی کـه منجـر     .[9است ]  %  بوده6/10

 یراصـول یماننـد: حمـل غ   محورعوامل خطر رفتـار شوند،  کمردرد می

کمــر، حمــل  ةیــاز ناح مــدت یشــدن طــولان  خــم ن،یاجســام ســنگ

 علـت  بـه ، ضعف عضلات پشت روش نادرست  و به نیسنگ یپشت کوله

  و تماشـا  زی ـپشـت م  یطـولان   هـا  نشسـتن  ،یکيزیف تیعدم فعال

دُلفِنـز و همکـاران    .[1–8] سزايی برخوردارند از اهمیت به ونيزيتلو

  دیــکل امــدیعنــوان پ فقــرات را بــه  رفتــار مراقبــت از ســتون [10]

 یمعرف ـکمـردرد  از   ریشگیآموزش پ  ها برنامه یاثربخش یابیارزش

آمیز   طور موفقیت بهنیز بندورا  یاجتماع -ی. نظرية شناختکنند یم

 تی ـگرفتـه تـا فعال   هي ـدر محدودی وسیعی از تغییرات رفتار  از تغذ

خلـوص در نوجوانـان و    فقرات بـه   رفتار مراقبت از ستونی و کيزیف

 يی، توانـا هنظري ـ اين براساس .[11-13است ]  کودکان، استفاده شده

 و  رفتـار(، خودکارآمـد   دانش لازم برا  بـروز  ها و )مهارت  رفتار

رفتـار   یریاصلی در تغ یشناخت سه عامل روان ؛انتظار نتیجهباورها  

 کنند یم نییتع  عوامل مهم فرد نيتر، ا عبارت ساده فرد هستند. به

   .[14نشود ] ايبشود   رفتار ریدرگ یکه شخل

آمـوزان،   انـش در د فقـرات   مراقبت از ستونمحور  اتخاذ رفتار سلامت

ها  درمانی و افـزايش کیفیـت زنـدگی آنـان      منجر به کاهش هزينه

گـذار بـر ايـن رفتـار از      ترين عوامل تأثیر شناسايی مهم. [1]شود  می

توانـد محققـان را در طراحـی     بین عوامل شناختی ذکـر شـده، مـی   

اثربخش يار  کنـد. يکـی از کارآمـدترين    -مداخلات آموزشی هزينه

  سـاختار   تيـابی معـادلا   مـدل  ،د متغیـر  چن ـ ها  تحلیل روش

Structural equation modeling-SEM   که بـه پژوهشـگر   است

 زمـان آزمـون   از معادلات رگرسیون را هم ا  دهد مجموعه امکان می

 .[15]نمايــد و ارتبــان بــین متغیرهــا  مختلــف را شناســايی کنــد 

ت زمینـه صـور    ها  ما، تـا کنـون پژوهشـی در ايـن     براساس دانسته

رفتار مراقبت از ستون  حیتوضنگرفته است. لذا هدف از اين مطالعه، 

( و SEM)  معـادلات سـاختار   یابي ـ فقرات با استفاده از روش مدل

 .آموزان بود (، در دانشSCT)یاجتماع-یشناخت ةينظر بر یمبتن

يـابی   تحلیلـی بـا روش مـدل    -توصـیفی   ا مطالعـه پژوهش حاضـر  

دخترانـة   يیمحیط پـژوهش، مـدارس ابتـدا   ختار  بود. معادلات سا

بودن، وجـود   عی، وس22انتخاب منطقة  ليبود. دلا 22منطقة  یدولت

  هـا  یژگ ـيو و یفرهنگ ـ ،یاجتماع- با طبقات اقتلاد اديز تیجمع

جامعـة    بـرا  یمعرف خـوب  تواند یمتنوع بود که م یشناخت تیجمع

 ن،يگاهانـة والـد  ورود شـامل: رضـايت آ   ارهـا  یمع هدف کل باشـد. 

شرکت در مطالعـه بودنـد.    يیآموزان و توانا مشارکت داوطلبانة دانش

شـامل: هرگونـه گـزارش اخـتلال در      زیخروج از مطالعه ن  ارهایمع

مدرسـه بودنـد.     ایاول اي نيوالد ، آموز توسط و فقرات دانش ستون 

استاندارد مشخلی وجـود نـدارد. بهرحـال،     ،هخلوص حجم نمون در

يـابی معـادلات    نفر را برا  روش تحلیل مدل 200عداد بالا  منابع ت

آمـوزان   نفـر از دانـش   204لذا  .[15،16] دانند ساختار  مناسب می

که مايل به شـرکت   -با توجه به معیارها  ورود و خروج-پاية پنجم 

گیـر  تلـادفی سـاده     در مطالعه بودنـد بـا اسـتفاده از روش نمونـه    

کشـی   صـورت قرعـه   مدرسـه بـه   8ین )دو مدرسه از بد انتخاب شدن

آموزان داوطلب وارد مطالعـه شـدند(. علـت انتخـاب      انتخاب و دانش

دختران پاية پنجم، میزان شـیوع بیشـتر در دختـران و شـروع ايـن      

 یملاحظـات اخلاق ـ . [3،7،8]سالگی بود  11افزايش از سنین تقريباً 

ــژوهش، ــ پـ ــونگ حیتوضـ ــدف و چگـ ــرا یهـ ــرا  اجـ ــرر بـ   طـ
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 و صديقه سادات طوافیان                                                                                                                             ...      یح رفتار مراقبتتوض

مانـدن   و محرمانـه ، والـدين و مسـئولان مدرسـه    نکنندگا مشارکت

آمـوزان جهـت    نامة کتبی از والـدين دانـش   . رضايتبوداطلاعات آنها 

 شرکت در مطالعه گرفته شد.

ی شـناخت  تی ـاطلاعـات جمع نامة  ها شامل: پرسش آور  داده ابزار جمع

هفتـة   یدرد ط ـ سـابقة کمـر  و  پدر و مـادر  یلیو تحل یشغل تیوضع)

 (BABAQ)  "بابك"نامة استاندارد  پرسش خة فارسینس(؛  و گذشته

 93/0بـین   "بابـك "نامة  ها  مختلف پرسش . آلفا  کرونباخ بخشبود

نامـه   پرسـش  .[17]گزارش شده است  93/0و آلفا  کل برابر  97/0تا 

 :باشند می ليبود که به شرر ذ اسیرمقيز 5 شامل

  بـود.  ا نهيزچندگ گويه 10فقرات شامل  دانش مراقبت از ستون  -1

 جـواب  یب ايغلط  نةي. به گزمحاسبه شد دهمجموع نمرات از صفر تا 

  قيتشـو   . بـرا گرفت یتعلق م كينمری صفر و به پاسخ درست نمری 

دهندی  منظور نشد. نمری بالاتر نشان  ینمری منف ،يیافراد به پاسخگو

 .دانش بالاتر بود

 یابي ـجهت ارز یستیل فقرات شامل چك مهارت مراقبت از ستون  -2

هر   ( بود. برایاصل فةیوظ 7 رمجموعةي)ز یفرع یمهارت فةیوظ 23

و نمـری   یبه مهارت نسب كينمری صفر به نبود مهارت، نمری  فه،یوظ

بـود   46. مجموع نمرات از صفر تا گرفت یدو به مهارت کامل تعلق م

توسـط   سـت یل مهارت بـالاتر بـود. چـك    دهندی که نمری بالاتر نشان 

 ـ يیاي ـپا  شد و دارا یطراح 2000و همکاران در سال  کاردون  نیب

 .[18،19] بود 98/0تا  79/0کنندگان   مشاهده

بـود. پاسـخ هـر     هيگو 4  فقرات حاو مراقبت از ستون   خودکارآمد -3

شد )سخت تا آسان(. مجموع نمـرات    گذار ارزش 4تا  كياز نمری  هيگو

 .بالاتر بود  خودکارآمددهندی  بود. نمری بالاتر نشان  16تا  4از 

از نمـری   هي ـبود. پاسخ هـر گو  هيگو 6شامل  امدیانتظار پ  باورها -4

شد )کاملاً مخالفم تا کاملاً مـوافقم(. مجمـوع     گذار ارزش 5تا  كي

 .بود تر  قو  دهندی باورها  بود. نمری بالاتر نشان 30تا  6نمرات از 

 هي ـبود. پاسخ هر گو هيگو 6  فقرات حاو رفتار مراقبت از ستون  -5

(. مجمـوع  شـه یتـا هم  وقـت  چیشد )ه  گذار ارزش 5تا  كياز نمری 

 .تـر بـود   دهندی رفتار مطلوب بود. نمری بالاتر نشان  30تا  6نمرات از 

شدند.  لیتحل و   هيتجز 24نسخة  SPSSافزار  ها با استفاده از نرم داده

 یفیر توص ـاز آمـا  نظر گرفتـه شـد.   در 05/0کمتر از   سطح معنادار

  بـرا  یو پراکندگ  مرکز  ها و درصد، شاخص یفراوان عيمانند توز

روضـی پـژوهش، از   مدل مف آزمون  برا ها استفاده شد. داده فیتوص

يابی معادلات ساختار  استفاده شد. بـا   ها به وسیلة مدل تحلیل داده

هـا  نظـر  را در    قبول بـودن مـدل    تواند قابل روش، محقق می  اين

ها  همبستگی آزمون نمايـد. بـرا     ص، با استفاده از دادهجامعة خا

ــداکرر درســت  ــرآورد، روش ح ــايی در  ب ــرمنم ــزار ل ن ــاف   80/8 زرلی

هـا،   کاربرده شد. مدل پژوهش شامل چهار متغیر مستقل )مهـارت  به

دانش، خودکارآمد  و باورها  انتظار پیامد( و يـك متغیـر وابسـته    

)شکل يك(. قبل از تأيید روابـط   )رفتار مراقبت از ستون فقرات( بود

ساختار ، بايد از مناسب بودن و نیکويی برازش مطمئن شد. بـدين  

 نيو پرکـاربردتر  نيتر از مهمترکیبی کل مدل،  یابيجهت ارزمنظور، 

ــا شــاخص ــدل   ه ــرازش م ــامل:ب ــرازش مقاشــاخص  ش   ا ســهيب

(Comparative Fit Index (CFI ،   افتـه يشاخص بـرازش هنجـار 

Normed Fit Index (NFI) ،اسکوئر به درجه   شاخص نسبت کا

χ)   آزاد
2
/ df) بـرآورد   مربعـات خطـا   نیانگی ـم شـة ير و 

Root 

Mean Squared Error of Approximation (RMSEA) 
را چنـین  هـا   قبـول شـاخص   قابل ريمقاد [15]کلاين . نداستفاده شد

ــی  ــان مـ ــد:   بیـ CFI ،95/0<NFI ،5-1= χ>95/0کنـ
2
/df و 

1/0>RMSEA ـعلّـی  روابـط  . برا  بررسی  ، از مـدل  رهـا یمتغ نیب

ــدازه ــتاندارد ) ان ــر  ضــرايب اس  Standardized parameterگی

value)       استفاده شد. در بـاب تعیـین معنـادار  ضـرايب مسـیر، از

استفاده شد؛ چنانچه مقـدار آن از قـدر مطلـق     (t-value) مقدار تی

  بزرگتر باشد، میزان همبستگی معنادار است. 96/1

کننـدگان،   %( از مشـارکت 4/76نفـر )  156آمـوز،   دانـش  204از بین 

به بالا داشتند که اين میزان در ارتبان بـا مادرانشـان    و پدران ديپلم

%( گـزارش  5/22آمـوزان )  نفـر از دانـش   46نفر( بود.  %149 )1/73

کردند طی هفتـة گذشـته کمـردرد داشـتند. جـدول يـك فراوانـی        

 دهد. کنندگان را نشان می شناختی مشارکت متغیرها  جمعیت

هـا، دانـش، خودکارآمـد ،    ها  مهارت معیار نمره  میانگین و انحراف

،  26/19 (37/3باورهـــا  انتظـــار نتیجـــه و رفتـــار بـــه ترتیـــب: )

 بودند. 06/16 (97/1و ) 68/17 (19/1، )80/9(97/1، )30/6(46/1)

قبـول   دی قابل در محدوها  برازش  در مدل پژوهش، مقادير شاخص

. )جـدول دو(  شـد  ديی ـو تأ نشان دادرا  یلذا مدل برازش خوبند بود

نشان داده  رهایمتغ نی( بیعامل  رابطة )بارها دودر شکل  نیهمچن

( ضـرايب اسـتاندارد   t-valueهمچنین اعداد معنـادار  )  شده است.

ها، دانـش، خودکارآمـد  و باورهـا از قـدر مطلـق       متغیرها  مهارت

تر بودند )شکل سه(؛ لذا رابطة علیّ اين متغیرها با متغیـر  بزرگ 96/1

 رفتار تأيید شد.  
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 نفر( 204کنندگان )تعداد  مشارکت یشناخت تیجمع یرهایمتغ یفراوان عیتوز: 1جدول

 )درصد( فراوانی یشناخت تیجمع یرهایمتغ

  شغل پدر

 181( 8/88) شاغل

 4( 2) بیکار

 11( 4/5) بازنشسته

  شغل مادر

 40( 6/19) شاغل

 160( 4/78) دار خانه

  تحصیلات پدر

 3( 9/9) سواد/ابتدايی بی

 87( 6/42) ديپلم 

 69( 8/33) دانشگاهی

  تحصیلات مادر

 34( 7/16) سواد/ابتدايی بی

 94( 1/46) ديپلم

 55( 27) دانشگاهی

  درد داشتن پشت

 46( 5/22) بلی

 154( 5/75) خیر

 

 

 مدل مفروضی برازش ییكوین یها اخصشمقادیر  :2جدول 

 

 

 

 

 

 

 
 بین متغیرهای مستقل و وابسته روابط مفروضی مدل :1 شكل

 

χ2/(df) NFI RMSEA CFI نتیجه 

51/2  97/0  089/0  96/0  تأیید مدل 
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 بر ضرایب همبستگی دوتایی مدل مفروضی تخمین استاندارد مبتنی مدل :2 شكل

 

 

 

 
 

 مدل مفروضیاعداد معناداری  مدل :3 شكل

 

 گيري بحث و نتيجه

رفتار مراقبـت   ی مؤثر برعوامل شناخت نییتعهدف از مطالعة حاضر، 

ــرات  ــتون فق ــی ،از س ــناختی   مبتن ــة ش ــر نظري ــاعی،  -ب در اجتم

هـا    بود. ازآنجاکه تکنیك تحلیل مسـیر يکـی از روش   آموزان دانش

هـا  علّـی    ها  آمار  است که بیشتر جهت آزمون مدل تحلیل داده

 ها  ثانويـه اسـتفاده    کار گرفته شده است؛ از آن برا  تأيید نظريه هب

خـور   شود. در حقیقت، در تحلیل مسیر، روابـط بـین متغیرهـا در    می

 دنبـال آن هسـتیم کـه مشـخص      عبارتی ديگر، ما بـه   توجه است. به

هـا  پنهـان کـه براسـاس نظريـه اسـتخراج        کنیم روابط بین صفت

آور  شـده از نمونـه، مـورد تأيیـد      ها  جمع توجه به داده  اند با شده

هـا  مطالعـه نیکـويی بـرازش مـدل       يافتـه  گیرند يـا خیـر    قرار می

تأيیـد کردنـد   هـا  واقعـی    دادهبراساس  را SCT بر مفروضی مبتنی

حاضـر روابـط علّـی و اهمیـت نسـبی      علاوه پـژوهش   )جدول دو(. به

ــار مشــارکت  ــر رفت ــدگان را نشــا متغیرهــا  تأثیرگــذار ب ن داد. کنن
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ها  دو و سـه قابـل اسـتنبان اسـت، تحلیـل       که از شکل  طور همان

مسیر  سه متغیر مستقل با توجه به ضرايب استاندارد مسیر و اعـداد  

دهـد کـه روابـط     معنادار  مورد تأيید قرار گرفته است و نشـان مـی  

آور  شـده از نمونـة    ها  جمع موجود براساس مدل مفروضی و داده

 به قرار زير است: 05/0ح معنادار  مورد بررسی، در سط

ها و رفتار مراقبـت از سـتون فقـرات رابطـة معنـادار و       بین مهارت -

 مستقیمی وجود دارد.

بــین دانــش و رفتــار مراقبــت از ســتون فقــرات رابطــة معنــادار و  -

 مستقیمی وجود دارد.

بین خودکارآمد  و رفتار مراقبت از ستون فقرات رابطة معنـادار و   -

 وجود دارد. مستقیمی

بین باورها  انتظار پیامد و رفتار مراقبت از سـتون فقـرات رابطـة     -

 معنادار و مستقیمی وجود دارد.

 بین متغیرها  مستقل رابطة معنادار و مستقیمی وجود ندارد. -

ترين عامل بـروز   همچنین نتايج مطالعه نشان داد خودکارآمد  مؤثر

ــود   ــار ب ــان  (. م=67/16t-value= ,87/0r)رفت ــی نش ــات قبل طالع

خودکارآمد  درک شده هم بر قلد و هم بـر ادامـة رفتـار    دهند  می

کـه بـا نتـايج     [10،20]گذارنـد   مراقبت از ستون فقـرات تـأثیر مـی   

و همکـاران نیـز      مطالعـة هـال  ها افتهپژوهش حاضر همسو است. ي

وجـود    معنادارو و رفتار ارتبان مربت   خودکارآمد نینشان داد ب

  .]11[( =P=40/0r ,0001/0)داشت 

ها و رفتار مراقبـت از سـتون    بین مهارتهمبستگی مربت و معنادار 

دهـد کــه   (، ايــن حـا را مــی =09/13t-value= ,73/0r) فقـرات 

ها  بالا در اصول مراقبت از ستون فقـرات منجـر بـه     داشتن مهارت

بـر   شـود. بنـا   هـا  روزمـره مـی    رعايت بیشتر اين اصـول در فعالیـت  

 ها  ما،  چنین ارتباطی تا کنون گزارش نشده است.  دانسته

و باورها  انتظـار پیامـد    مربت و معنادار  بین همچنین همبستگی

ــرات  ــار مراقبــت از ســتون فق  -value t=95/4) مشــاهده شــد رفت

,55/0r= آمـوزان بـه منـافع رفتـار      (. مطابق با اين نتیجه، اگر دانـش

مراقبت از ستون فقـرات و نقـش ان در پیشـگیر  از کمـردرد بـاور      

هند داشت. اعتقـاد  تر  خوا فتار سالمداشته باشند؛ به احتمال زياد ر

آمـوزان بـه    توانـد در ترغیـب دانـش    به پیامدها  منفی کمردرد، می

نشـان داد    و همکاران اتخاذ رفتار صحیح کمك کند. مطالعة گروس

ها  اساسی درباری رفتار انسان اين اسـت کـه باورهـا      يکی از فرض

     .]20[کند  مردم درباری کمردرد رفتار آنها را هدايت می

در اين مدل  از ستون فقرات ارتبان بین متغیر دانش و رفتار مراقبت

و    مطالعـة هـال  ها افتهي(. =value t- ,42/0r=71/6)نیز تأيید شد 

وجـود  معنـادار   یدانـش و رفتـار همبسـتگ    نینشان داد ب ـهمکاران 

که با نتايج پژوهش حاضـر غیـر    ]11[( =P=14/0r ,23/0)نداشت 

 راتیی ـتغ جـاد يا "تحت عنوان  در گزارش خود گروس همسو است.

معتقـد  ، "ستین یکاف یآموزش عموم یمربت در باورها و رفتار، وقت

ــه  آمــوزش و ارتقــااســت  ــه يیتنهــا دانــش ب   ریکــارگ و بــدون ب

در  داري ـمربـت و پا  راتیی ـموجب تغ تواند یمخلوص نم  راهبردها

شايد به اين دلیل باشد کـه همـة افـراد بـه آنچـه       .]20[ رفتار شود

نیز نشان  ]21[مطالعة سانتوس و همکاران کنند.  دانند عمل نمی می

رغم بهبود دانش بعـد از مداخلـة آموزشـی، رفتـار مراقبـت از       داد به

ه بـرخلاف  آموزان تغییـر معنـادار نیافتـه بـود ک ـ     ستون فقرات دانش

در   دی ـدانش نقش کلبه اعتقاد محقق،  نتیجة پژوهش حاضر است.

علت کمبود  به تواند یاوقات عادات نادرست م یرفتار دارد. بعض رییتغ

فقرات باشـد؛ هرچنـد    و دانش درباری اصول مراقبت از ستون  یآگاه

 سازه بسته به بافت و فرهنگ متفاوت است. نيا ریتأث

مسـتقل بـود     رهایمتغ نیب ینبودن همبستگ از نقان قوت مطالعه،

وارد کردن سازی مهـارت در  همچنین اعتبار مدل است.  طيکه از شرا

اســـت و قـــدرت  رگـــذاریمـــدل بـــود کـــه در اتخـــاذ رفتـــار تأث

 ـا  بـا . نشـان داد نیز را  يیبالا یکنندگ يیگو شیپ وجـود پـژوهش      ني

 مشـکلات علـت   بـه  ،اول از همـه  .هـم داشـت   يیها تيحاضر محدود

 ینامة خودگزارش ـ از پرسش ،مداربسته  ها نیدورب ی در نلباتیعمل

دارنـد   لي ـ. چـون کودکـان تما  شـد  جهت سـنجش رفتـار اسـتفاده   

 جيمسـئله در نتـا   ني ـپسند بدهند ممکـن اسـت  ا   جامعه  ها پاسخ

 گونـه  ني ـدر ا یخودگزارش ـ  مطالعه اثرگذار باشـد. اگرچـه ابزارهـا   

کاربرد آنها آسـان اسـت؛    رايزبرخوردارند  یخاص تیمطالعات از اهم

 کننـد  یافراد فراهم م  برا یقت فرصتیحق دارند و در  کمتر نةيهز

شود در آينده  . پیشنهاد می]22[ تا خودشان به سؤالات پاسخ دهند

نکـردن   یبررس ـ از ابزارها  عینی جهت سنجش رفتار استفاده شود.

 گــرياز د زیــبنــدورا بــر رفتــار ن ةيــنظر یطــیمح  هــا ســازه ریتــأث

ردن فشـار بـار   ، کم ک ـآنعلت که  پژوهش حاضر بود  ها تيمحدود

ها  مهم و اصلی  لذا صرفا سازه  ،کننده بود سؤالات بر افراد مشارکت

ها  آينده تأثیر عوامل محیطی بـر   بهتر است پژوهش بررسی شدند.

مطالعة حاضـر فقـط دختـران پايـة پـنجم       رفتار را نیز بررسی کنند.

پـذير    را بررسی کرد؛ لذا تعمـیم  22دايی مدارس دولتی منطقة تاب
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گردد تحقیقات آتـی بـر    شود. پیشنهاد می ج دچار محدوديت مینتاي

   آموز  و ديگر مناطق متمرکز شوند.  ها  دانش ساير جمعیت

و آزمـون  نظـر را   مفروضی مورد در اين مطالعه ما قلد داشتیم مدل

يـابی معـادلات سـاختار  تأيیـد      مسیرها  ارتباطی را از طريق مدل

ها نشان داد. همچنین  را با دادهکنیم. مدل مفروضی برازش مناسبی 

هـا،   کننـدگانی کـه مهـارت    ها  مطالعه مشخص کرد مشـارکت  يافته

تـر  دارنـد؛ بـه احتمـال زيـاد،       دانش، خودکارآمد  و باورها  قو 

رفتار صحیح مراقبت از ستون فقـرات را از خـود بـروز خواهنـد داد.     

ده از محـور پیشـگیر  کنن ـ   اين مسئله، مداخلات مدرسـه   توجه به با

نظر بگیرنـد و بـا اسـتفاده از     درد، بايد اين عوامل شناختی را در کمر

 ها را بهبود دهد.     راهبردها  تغییر مناسب، آن
 

 سهم نويسندگان

لی ـتحلهـا،   کنندی داده  ی، جمعاصل پژوهشگر :برق زهرا اکبر  چهره

   يینسخة نها ديیتأو نگارندی نسخة اولیه،   آمار گر

نظارت بر کل پژوهش و هـدايت آن، تأيیـد    :افیانالسادات طو صديقه

   نسخة نهايی

هـا، تأيیـد نسـخة     مشاور پروژه، تحلیل و تفسـیر داده : علی منتظر 

 نهايی
 

 تشكر و قدرداني

اين مقاله گزارش بخشی از رسالة مقطـع دکتـرا  رشـتة آمـوزش و     

ثبــت ی بـه شـمار  ارتقـا سـلامت دانشـگاه تربیــت مـدرس بـود کــه       

  .است دهیدانشگاه رس معاونت پژوهشی بيوبه تل 1409616
معاونـت  پـژوهش توسـط    ني ـا یمنـابع مـال   یتمـام  :یمـال  منـابع 

 شده است. نیتامپژوهشی دانشگاه تربیت مدرس 

دانشـگاه   یدانشـکدی علـوم پزشـک    یاز معاونت پژوهش ـبدين وسیله 

و معلمان محترم  رانيمدرس، مسئولان آموزش و پرورش، مد تیترب

کننـده   آمـوزان شـرکت   و دانش 22منطقة  يیابتدا سوز مدارس و دل

 .دينما  یگزار  م سپاس
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Objective (s): Low back pain is a common disorder of spine. One of the most important concerns is the increasing rate of low 

back pain in schoolchildren that might predict adult disability. The purpose of this study was to explain the structural 

relationship between low back pain and spine-related behavior among pupils via structural equation modeling based on social 

cognitive theory (SCT). The hypothesized model included skills, knowledge of spine care principals, self-efficacy, and 

expectation beliefs as independent variables, and spine-related behavior as a dependent variable. 

Methods: We collected data from 204 students attending public elementary schools using a structured questionnaire in Tehran, 

Iran from October 2018 to March 2019. The hypothesized model was examined via a structural equation modeling (SEM) 

analysis using SPSS, version 24.0, and LISREL, version 8.80. 

Results: The effect of skills, knowledge, self-efficacy and beliefs on spine-related behavior was 0.73 (t-value=13.09), 0.42 (t-

value=6.71), 0.87 (t-value=16.67), and 0.55 (t-value=4.95) respectively. In addition, various indicators, such as Comparative 

Fit Index (CFI), Normed Fit Index (NFI), χ2/df, and Root Mean Squared Error of Approximation (RMSEA) showed the good 

fitness of the models. 

Conclusion: The results revealed that the pupils who had more confident, skills, expectation beliefs, and knowledge were more 

likely to perform proper spine-related behavior. In this regard, school-based low back pain prevention interventions should be 

addressed using key cognitive factors that consider the potential change strategies.   

 

Key Words: Social Cognitive Theory, Spine-related behavior, Pupils, Structural equation modeling 
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