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Abstract 

Introduction: The purpose of this study was to identify the structural and health factors 

affecting the formulation of a model of self-assessment of schools and their status. 

Methods: The research method was mixed. In the qualitative section, 19 experts were selected 

as the research sample. The research tool was semi-structured and deep interviewed. For 

analysis of data, open source coding, axial coding and selective coding were used. In a 

quantitative part, the research method was descriptive-survey. The statistical population of 

the study was directors and teachers of schools and faculty members of universities, as well 

as heads of education departments, among whom 514 were selected as statistical sample. 

The research instrument was a researcher-made questionnaire. To validate the validity of the 

research tool, the results of the confirmatory factor analysis were cited. The Cronbach's alpha 

coefficient was used to confirm the reliability of the questionnaire. To analyze the data, one-

sample t-test was used. The software used was SPSS. 

Results: The findings of the qualitative section showed that the structural-health factors 

included four core concepts: school cleanliness and fitness, school health, school safety and 

greenery, and school beauty. The results of the quantitative section also showed that the status 

of all four variables was higher than the mean of the standard (P < 0.01). 

Conclusions: Considering the importance of structural and health factors, it is necessary for 

the responsible authorities to pay attention to these factors in order to improve the quality of 

schools. 
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مقدمه

 ،گرددیرشد مدارس، که بدنبال ارزیابی بهینه آنها میسر م اصلاح و

لازمه رشد و تعالی آموزش و پرورش است. نقش ارزیابی مدارس به 

های اساسی در پیشرفت مدارس از آن جهت ممتاز عنوان یکی از گام

های منطقی توان گاماست که بدون شناخت و آگاهی از عملکرد آن نمی

ریزی منطقی برداشت. ها و برنامهو صحیحی برای اصلاح خطا

صاحبنظران مختلف، متغیرها و عوامل زیادی برای ارزیابی مدارس 

. باشدیبهداشتی م -اند که یکی از آنها عوامل ساختاریمعرفی نموده

درواقع، اهمیت عوامل ساختاری و فضای فیزیکی مناسب در مدرسه و 

 با و با نشاط تبدیلتوجه به نکاتی که آن را به محیطی سالم، امن، زی

ر مهم د یها، آنقدر زیاد است که این عامل را باید یکی از مولفهکندیم

. علاوه بر این، در برخی [1]تدوین الگوی مدرسه مطلوب قلمداد نمود 

ارس به عنوان یکی از مطالعات، به ایمنی و سلامت و بهداشت مد

عوامل اثرگذار بر بهبود کیفیت آموزش اشاره شده است و  نیترمهم

. در رابطه با [3, 2]برای آنها تدوین شده است  ییهاها و شاخصملاک

، دارندیاهمیت موضوع بهداشت و ایمنی در مدارس محققان اظهار م

مدرسه ایمن و سالم اجزای ضروری برای یادگیری، بازی و  یهاطیمح

و  گذرانندیها در مدرسه مکودکان ساعت. [4] باشندیرشد کودکان م

 [5]سلامت و رفاه کودکان را ارتقا بخشند  توانندیمدرسه، م یهاطیمح

و بستری مناسب برای یادگیری و تمرین رفتارهای مثبت بهداشتی 

. در حقیقت به دلیل اینکه کودکان و نوجوانان بخش [6]فراهم آورند 

، مدارس پتانسیل کنندیزیادی از وقت خود را در مدرسه صرف م

و نقش مهمی در بهبود رفتارهای  [7]تأثیرگذاری زیادی بر سلامت 

در همین رابطه، برخی محققان به بهداشت دارند.  [8]بهداشتی کودکان 

 انددهان و دندان و اهمیت آن مخصوصاً برای مدارس ابتدایی اشاره کرده

ها حکایت از آن دارد علی رغم اهمیت بهداشت در مدارس، پژوهش (.۹)

درصد از مدارس کشور از وضعیت بهداشتی مناسب  7۷که حدود 

دلایلی از قبیل: سرانه ناکافی فضای که این امر به  [۹]برخوردار نیستند 

آموزشی، نزدیکی مدرسه به فضاهای غیربهداشتی، قدیمی بودن 

ساختمان مدارس، شرایط غیربهداشتی و ناامن کلاس درس و محوطه 

مدرسه و نامناسب بودن خدمات بهداشتی ارائه شده در مدرسه است 

 14/۷6/13۹7 تاریخ دریافت:

 25/۷6/13۹7 :پذیرش تاریخ

 واژگان کلیدی:

 یبهداشت -یساختارعوامل 

 یابیخودارز یالگو

 ختهیآم کردیرو

 برای نشر حقوق تمامی

الله  بقیه پزشکی علوم دانشگاه

 .است محفوظ )عج(

 چکیده
 تیمدارس و اولو یابیخودارز یالگو نیاثرگذار بر تدو یبهداشت-یعوامل ساختار ییپژوهش حاضر با هدف شناسا :مقدمه

 آنها انجام شد. یبند

نفر از خبرگان به عنوان نمونه پژوهش انتخاب شدند. ابزار  1۹تعداد  ،یفیبود. در بخش ک ختهیروش پژوهش آم :کار روش

و  یمحور یباز، کدگذار یاز کدگذار زیها نداده لیو تحل هیبود. جهت تجز قیو عم افتهیساختار  مهیپژوهش مصاحبه ن

و  رانیپژوهش مد یبود. جامعه آمار یشیمایپ -یفیروش پژوهش توص ،یاستفاده شد. در بخش کم یانتخاب یکدگذار

 514آنها  نیآموزش و پرورش بودند که از ب یستاد رانیمد نیدانشگاهها و همچن یعلم ئتیه یمعلمان مدارس و اعضا

 جیتاابزار پژوهش به ن ییروا دییتأ یانتخاب شدند. ابزار پژوهش پرسشنامه محقق ساخته بود برا ینفر به عنوان نمونه آمار

 لیحلکرونباخ محاسبه شد. به منظور ت یآلفا بیضر زیپرسشنامه ن ییایپا دییتأ یاستناد شد و برا یدییتأ یعامل لیتحل

 بود. SPSSافزار مورد استفاده استفاده شد. نرم یانمونهتک tها از آزمون داده

 ی: نظافت و آراستگیشامل چهار مفهوم محور یبهداشت -ینشان داد که عوامل ساختار ،یفیبخش ک یهاافتهی :هایافته

ه نشان داد ک زین یبخش کم جی. نتاباشندیمدرسه م یساز بایسبز و ز یمدرسه و فضا یمنیمدرسه، بهداشت مدرسه، ا

 (.P < ۷1/۷) باشدیم اریمع نیانگیبالاتر از م ریموجود هر چهار متغ تیوضع

 تیفیبهبود ک یمربوطه برا نیاست مسئول یلازم و ضرور یبهداشت -یعوامل ساختار تیبا توجه به اهم :گیرینتیجه

 .ندیعوامل توجه نما نیمدارس به ا

             DOI: 10.29252/edcbmj.11.04.12        مقاله پژوهشی 

 یمدارس و بررس یابیخودارز یالگو نیاثرگذار بر تدو یبهداشت-یعوامل ساختار ییشناسا

 ختهیآم کردیموجود آنها: رو تیوضع

 3 یطاهر ی، مرتض2 انیمیرح دی، حم،*2پور ، عباس عباس1 یاشتر نیمحمدحس
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 و همکاران یاشتر

۹8 

رنامه ب یهاهی. تحلیلی کیفی در رابطه با بررسی موانع موجود در لا[1۷]

ریزی آموزش بهداشت و ارتقای سلامت در مدارس انجام شد و نتایج 

برنامه ریزی  یهاهیمانع در موجود در لا نیترحاکی از آن بود که مهم

آموزش بهداشت و ارتقای سلامت، عدم وجود معلمان متخصص و علاقه 

ایمنی و بهداشت محیط مدرسه که در فصل چهارم  .[11] باشدیمند م

آیین نامه اجرایی مدارس به آن توجه شده، از اصول اولیه بهداشت 

باشد تا از هر لحاظ به  یامدارس است؛ محیط مدارس باید به گونه

. در آموزش نیازهای جسمی، روانی و اجتماعی دانش آموزان پاسخ دهد

و پرورش نوین، فضای فیزیکی به عنوان یک عامل پویا و زنده در انجام 

. [12] شودیآموزشی و تربیتی کودکان و نوجوانان تلقی م یهاتیفعال

که در مورد وضعیت بهداشت مدارس ابتدایی  یانتایج مطالعه

استان تهران و مقایسه وضعیت موجود با آیین نامه  یهاشهرستان

بهداشت محیط مدارس ابتدایی انجام شد، حاکی از آن بود که در 

از سطح  ترنییبسیاری از موارد، وضعیت مدارس مورد مطالعه پا

. بررسی وضعیت بهداشت محیط، ایمنی و [13]استاندارد بوده است 

 1382-83ارگونومی مدارس ابتدایی استان مرکزی در سال تحصیلی 

نشان داد که وضعیت موجود مدارس مورد مطالعه با معیارهای بهداشت 

وابط سازمان نوسازی فاصله دارد و از شرایط مطلوب مدارس و ض

برخوردار نیست. در این مورد، نحوه نظارت بر بهداشت مدارس، نقص 

در طراحی، ساخت و نگهداری مدارس، تغییر کاربری مدارس، کمبود 

. علاوه بر مواردی که ذکر [14]بودجه و فرهنگ ایمنی مؤثر هستند 

دیگر نیز در مورد ارزیابی وضعیت بهداشت مدارس در  یهاشد، پژوهش

شهرهای مختلف کشور حاکی از آن بود که بیشتر مدارس مورد مطالعه 

از نظر وضعیت بهداشت محیط مدارس دارای وضعیت بهداشتی 

 یها. همچنین، بررسی وضعیت شاخص[17-15]ب بودند نامطلو

نشان  1387بهداشت محیط مدارس ابتدایی ناحیه یک ساری در سال 

داد که مدارس مورد مطالعه دچار کمبود وسعت فضای آموزشی 

 6/6و تنها وسعت  اندلیمتناسب با تعداد دانش آموزان مشغول به تحص

درصد مدارس،  6/35درصد مدارس نزدیک به استاندارد است. تنها در 

ین نکته در ا نیتراند. مهمفاوت قائل شدهبین آبخوری و دستشویی ت

بهداشت محیط به دلیل ناآگاهی یا کم  یهاتحقیق، عدم رعایت شاخص

توجهی مدیران یا افراد مسئول به استانداردهاست و تنها نیاز به وجود 

مدرسه از جنبه کمی آن مورد توجه قرار گرفته و مسائل کیفی در این 

ها، تعداد کمی . در کنار این پژوهش[1۷]خصوص مد نظر نبوده است 

انجام شده در کشور نیز حاکی از آن بودند که وضعیت  یهااز پژوهش

. [1۹, 18]شتی مدارس در حد مطلوب قرار دارد بهدا -عوامل ساختاری

که ذکر شد و با در نظر گرفتن این نکته که عوامل  یامقدمهبا مرور 

ت عوامل تأثیرگذار بر ارتقای کیفی نیتربهداشتی یکی از مهم -ساختاری

آموزش در مدارس هستند و با توجه به وضعیت نامطلوب بهداشت و 

ایمنی در مدارس کشور که قطعاً بر کیفیت آموزش آنان اثرات منفی بر 

وهشگر بر آن شد که اولاً با تحلیلی کیفی، عوامل ، پژگذاردیجای م

بهداشتی اثرگذار بر خودارزیابی مدارس را شناسایی نموده  -ساختاری

و در ثانی، به بررسی وضعیت موجود عوامل مذکور بپردازد تا از این 

ها بتواند برای مرتفع طریق با شناخت وضع موجود و تحلیل شکاف

ی در اختیار سیاست گذاران آموزش و ، اطلاعات مفیدهاینمودن کاست

 پرورش قرار دهد.

 کارروش 

. در ادبیات پژوهشی، رویکرد باشدیروش پژوهش حاضر از نوع آمیخته م

آمیخته با تعابیر متفاوتی بیان شده است که نقطه مشترک تمامی آنها، 

همراهی و مشارکت دو رویکرد رقیب کمی و کیفی در کنار یکدیگر 

یف، رویکرد پژوهشی آمیخته، نوعی روش پژوهشی است است. بنا به تعر

که در آن، پژوهشگر، عناصر رویکردهای کمی و کیفی را به منظور 

، با یکدیگر ترکیب هادهیآشکار ساختن موانع موجود و درک عمیق پد

. برای اینکه ترکیب دو رویکرد )کمی و کیفی( در مؤثرترین کندیم

مختلف را به نحوی با هم  یهاشکل صورت بگیرد، محقق باید داده

ترکیب کند که نه تنها همپوشانی با هم نداشته باشند، بلکه در نتایج 

با توجه  .[2۷]ها مرتفع شده باشند حاصله، نقاط قوت تقویت و ضعف

به اینکه در این پژوهش از رویکرد آمیخته استفاده شده، بر این اساس 

متفاوت است. در بخش کیفی، به سؤالات پژوهش  ییگوپاسخ یهاروش

های ها و شاخصبنیاد، عوامل، مؤلفهبا استفاده از روش تحلیل داده

ابزار گردآوری بهداشتی مدارس متوسطه شناسایی شدند.  -ساختاری

 ییهاها مصاحبه عمیق و نیمه ساختاریافته بود که با طرح پرسشداده

نظری انجام شد.  به صورت یریگدقیقه انجام شد. نمونه ۹۷تا  45بین 

وجود ندارد  انیبناگرچه قاعده خاصی برای حجم نمونه در راهبرد داده

 12ناهمگون  یهاواحد و برای گروه 8تا  6همگون  یهاولی برای گروه

مسئولین واحد پیشنهاد شده است. جامعه آماری مرحله کیفی:  2۷تا 

 وزش وتدوین سند تحول بنیادین آموزش و پرورش، مدیران ستادی آم

، پروش، در سطوح وزارت، سازمان ومناطق آموزش و پرورش شهر تهران

های علوم تربیتی و مرتبط با ها در رشتهاعضای هئیت علمی دانشگاه

دور دوم و شاغل در  یهارستانیآموزش و پرورش، مدیران و معلمان دب

والدین دانش آموزان پسر و دختر در حال تحصیل در و  شهر تهران

 یهاشایان ذکر است ملاک متوسطه دور دوم شهر تهران بودند.مقطع 

خبرگی در پژوهش حاضر، دارا بودن اطلاعات لازم در زمینه موضوع 

پژوهش، سابقه کار مرتبط، علاقمندی به شرکت در پژوهش و اشراف 

کافی به فرآیندهای ارزشیابی آموزشی، مدیریت و برنامه ریزی آموزشی 

ها نیز تا اطمینان از نیل به اشباع نظری مصاحبهو تعلیم و تربیت بود. 

در  ها بیانگر اشباع نظری بود.ادامه پیدا کرد. درواقع، تکرار در داده

نفر از مطلعان کلیدی، مصاحبه صورت گرفت.  1۹جریان پژوهش، با 

ز ها، امصاحبه لیهای حاصل از تحلجهت اطمینان از معتبر بودن یافته

لفیق و سازی )تکت کنندگان، تکنیک مثلثروش بازبینی توسط مشار

نویسی استفاده شد. ترکیب( و مستندسازی از طریق نقل قول

ها و سازی منابع دادهسازی در پژوهش حاضر در دو شکل مثلثمثلث

فرآیند اصلی در تکنیک تئوری گر صورت گرفت. سازی تحلیلمثلث

ذاری و به عنوان روش تحلیل اطلاعات، فرآیند کدگ انیبنداده

خام و استخراج مفاهیم و مقولات اصلی و روابط  یهااز داده یبندطبقه

ساخته است که با توجه به بین آنها در چارچوب یک تئوری محقق

شرایط و موقعیت پژوهش، نسبت به ارائه آن اقدام خواهد کرد. این 

ل تجزیه و تحلی یهافرآیند مبنای اصلی تمایز این شیوه از سایر روش

عات در پژوهش کیفی است. بر این اساس جهت تحلیل اطلاعات اطلا

از سه شیوه کدگذاری استفاده  انیبندر این شیوه یعنی تئوری داده

از  و کدگذاری انتخابی. کدگذاری باز، کدگذاری محوری: شودیم

حاصل از مرحله کیفی برای تدوین پرسشنامه مرحله کمی  یهاداده
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 -ها توصیفیداده یآورجمع استفاده شد. در بخش کمی، روش

ه از پاسخ بود که با استفادپیمایشی بود. ابزار پژوهش پرسشنامه بسته

اطلاعات حاصل از مصاحبه با جامعه آماری صاحبنظران و نخبگان 

جامعه آماری پژوهش، مدیران و معلمان مدارس و اعضای تنظیم گردید. 

و پرورش و  مرتبط با آموزش یهاهیئت علمی دانشگاهها در رشته

در سال میانی  یهاهمچنین مدیران ستادی آموزش و پرورش در رده

بودند و با توجه به نامحدود بودن جامعه آماری، با  13۹5-۹6تحصیلی 

 ، نمونه مورد نظر انتخاب شد.یااستفاده از روش نمونه گیری خوشه
برای تأیید  نفر تعیین شد. 514حجم نمونه بر اساس فرمول کوکران، 

ایی ابزار پژوهش به نتایج تحلیل عاملی تأییدی استناد شد. برای رو

 (.۹35/۷تأیید پایایی پرسشنامه نیز ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شد )

افزار استفاده شد. نرم یانمونهتک tها از آزمون به منظور تحلیل داده

 بود. SPSSمورد استفاده، 

 هاافتهی

تدوین الگوی بر بهداشتی اثرگذار  -عوامل ساختاری

 کدامند؟ خودارزیابی مدارس

ن تدوی تأثیرگذار بربهداشتی  -ساختاریمنظور شناسایی عوامل به

، متوسطه دور دوم شهر تهران یهارستانیالگوی خودارزیابی در دب

ای ههای ضبط شده با افراد نمونه را آوا نگاری نموده و یادداشتمصاحبه

ها، به دست آمده را کدگذاری کردیم. به موازات این کدگذاریبه

معنا که هنگام کدگذاری، نگاری نظری نیز پرداختیم. به اینیادنوشت

 رسید،ها را که به ذهنمان میهایی در مورد کدها و روابط بین آنایده

گذاری مقولات و ها به منظور نامکردیم تا بتوانیم از آنیادداشت می

مفاهیم، ایجاد پیوند بین مفاهیم، توسعه مفاهیم محوری و در نهایت 

دستیابی به یک نظریه پارادایمی استفاده نماییم. پس از انجام 

هایی همچون کدگذاری باز، کدگذاری محوری و کدگذاری فعالیت

لی طور کبندی شدند. بهفرعی شناسایی شده مقوله انتخابی، مفاهیم

بهداشتی شناسایی شده، مشتمل بر چهار مفهوم  -عوامل ساختاری

محوری: نظافت و آراستگی مدرسه، بهداشت مدرسه، ایمنی مدرسه و 

های بیانگر شاخص 1جدول فضای سبز و زیبا سازی مدرسه هستند. در 

 .انده شدهارائاین عوامل 

ها و کدهای شناسایی شده ارائه شده پاسخ مصاحبه شونده 1جدول در 

مصاحبه انجام شده  1۹، از بین شودیاست؛ همان گونه که ملاحظه م

اند وکدهای شناسایی شده نیز در نفر به این سؤال پاسخ داده 14تعداد 

 ستون دیگر ارائه شده است.

 بهداشتی -کدهای شناسایی شده پیرامون عوامل ساختاری 2جدول در 

 اثرگذار بر تدوین الگوی خود ارزیابی ارائه شده است.

بهداشتی مؤثر بر  -عوامل ساختاری یهاخلاصه شاخص 3جدول در 

وضعیت موجود عوامل  طراحی الگوی خود ارزیابی ارائه شده است.

 بهداشتی مؤثر بر تدوین الگوی خود ارزیابی چگونه است؟ -ختاریسا

بهداشتی شناسایی شده مشتمل بر چهار  -طور کلی عوامل ساختاریبه

، مفهوم محوری بود که این مفاهیم شامل: نظافت و آراستگی مدرسه

 در بودند. فضای سبز و زیبا سازیو  ایمنی مدرسه، بهداشت مدرسه

تک  tادامه وضعیت هر یک از این ابعاد بررسی شده است. نتایج آزمون 

دهد که از دیدگاه افراد نمونه، میانگین نشان می 4 جدولای در نمونه

و  86۹/13برابر با  t، مقدار 451/3برابر با « نظافت و آراستگی مدرسه»

. با توجه به (P < ۷1/۷)باشد می ۷۷1/۷سطح معناداری حاصل نیز 

توان گفت که از نظر افراد نمونه، ، میtمثبت و معنادار بودن مقدار 

طور معناداری بالاتر از متوسط به« نظافت و آراستگی مدرسه»وضعیت 

برابر با « بهداشت مدرسه»است. در مورد متغیرهای دیگر، میانگین 

 ۷۷1/۷اصل نیز و سطح معناداری ح 186/1۹برابر با  t، مقدار 636/3

توان ، میt. با توجه به مثبت و معنادار بودن مقدار (P < ۷1/۷) باشدمی

ی طور معناداربه« بهداشت مدرسه»گفت که از نظر افراد نمونه، وضعیت 

، مقدار 56۷/3برابر با « ایمنی مدرسه»بالاتر از متوسط است. میانگین 

t  باشدمی ۷۷1/۷و سطح معناداری حاصل نیز  181/16برابر با 

(۷1/۷ > P) با توجه به مثبت و معنادار بودن مقدار .tتوان گفت ، می

طور معناداری بالاتر به« ایمنی مدرسه»که از نظر افراد نمونه، وضعیت 

، 4۹7/3برابر با « فضای سبز و زیبا سازی»از متوسط است. میانگین 

 باشدمی ۷۷1/۷و سطح معناداری حاصل نیز  282/15برابر با  tمقدار 

(۷1/۷ > P) با توجه به مثبت و معنادار بودن مقدار .tتوان گفت ، می

طور به« فضای سبز و زیبا سازی»که از نظر افراد نمونه، وضعیت 

 معناداری بالاتر از متوسط است.

 بحث

بهداشتی اثرگذار بر  -پژوهش حاضر با هدف شناسایی عوامل ساختاری

تدوین الگوی خودارزیابی مدارس و بررسی وضعیت موجود آنها انجام 

شد. روش پژوهش آمیخته بود به این شکل که از دو رویکرد کمی و 

 بخش یهاافتهیها استفاده شد؛ کیفی برای جمع آوری و تحلیل داده

اهبرد داده بنیاد و با روش کدگذاری محوری، کیفی که از طریق ر

 -انتخابی و باز تحلیل شده بودند حاکی از آن بودند که عوامل ساختاری

بهداشتی اثرگذار بر تدوین الگوی خودارزیابی شامل چهار مفهوم 

نظافت و آراستگی مدرسه، بهداشت مدرسه، ایمنی مدرسه و محوری 

 تایج بخش کمی نیز نشان دادفضای سبز و زیبا سازی مدرسه هستند. ن

که در جامعه آماری پژوهش، هر چهار بعد مذکور دارای میانگین بالاتر 

از میانگین معیار بودند. به عبارت دیگر، در حد مطلوب قرار داشتند. 

همچنین از بین چهار بعد مذکور، بعد بهداشت مدرسه بر اساس مقدار 

t 1) یهاهمانند پژوهش دارای اولین اولویت بود. نتایج این پژوهش-

عوامل اثرگذار بر بهبود  نیتر( حاکی از این است که یکی از مهم3

کیفیت آموزش مدارس و تدوین الگوی خود ارزیابی، عوامل ساختاری 

یس تدر یهابهداشتی است و بایستی در کنار سایر عوامل مانند روش –

نیز توجهی در  و ارزشیابی، اهداف، محتوا و اساتید و .... به این عوامل

همسو با  توانیخور مبذول شود. بنابراین، پژوهش حاضر را م

ها ( در نظر گرفت. علی رغم اینکه در برخی پژوهش3-1) یهاپژوهش

( به نامطلوب بودن وضعیت بهداشتی و ساختاری [17-13])مانند: 

ر پژوهش حاضر، وضعیت مدارس مدارس در کشور اشاره شده بود، د

مورد بررسی از دیدگاه نمونه آماری پژوهش، مطلوب بود. بر این اساس، 

 یهاو همسو با پژوهش [17-13] یهاپژوهش حاضر ناهمسو با پژوهش

وضعیت بهداشتی و [1۹, 18] یها. زیرا در پژوهشباشدیم [1۹, 18]

ساختاری مدارس در نمونه مورد بررسی مطلوب گزارش شد. با توجه به 

اظهار داشت که بهبود کم و کیف  توانیانجام شده م یهاپژوهش

در ارتقای کیفیت مدارس دارد و بهبود  یافضاهای آموزشی نقش عمده

هد داشت. از سوی دیگر، سیستم عملکرد مدارس را به دنبال خوا



 و همکاران یاشتر

1۷۷ 

بهداشتی و ایمنی مدرسه نقش بی بدیلی در سلامت جسمی و روحی 

دانش آموزان و پرسنل مدرسه خواهد داشت و لازم و ضروری است که 

 یهابه عنوان فاکتوری مهم و اثرگذار در بهبود کیفیت خدمات نظام

 آموزشی مورد توجه قرار گیرد.

 
 

 بهداشتی-پاسخ صاحبنظران به سؤال اول پژوهش و مفاهیم شناسایی شده برای عوامل ساختاری :1جدول 

 مفاهیم )کدهای( شناسایی شده پاسخ مصاحبه شونده کد مصاحبه

صاحبه م

 1 شونده

مدارس باید به امکانات و تسهیلات ))... . به نظر من برای ارزیابی کیفیت و تدوین الگوی خود ارزیابی 

مدرسه هم توجه جدی مبذول شود، زیرا امکانات محیطی و فضای سبز مدرسه با ایجاد، حفظ و افزایش 

 ...((سازدیشور و نشاط دانش آموزان، زندگی در مدرسه و یادگیری را برای آنان لذت بخش تر م

امکانات محیطی و فضای سبز مدرسه، حفظ و 

نشاط دانش آموزان از طریق زیبا  افزایش شور و

 سازی محیط مدرسه

صاحبه م

 ۲ شونده

))... . رعایت اصول بهداشتی در مدرسه و کنترل آن توسط مدیر و معاونان از جمله مواردی است که کیفیت 

بهداشتی،  یهاسی، سروهای. امکاناتی از قبیل تمیز و مرتب بودن آبخوردهدیمدارس را تحت تأثیر قرار م

ها به عنوان عوامل پشتیبانی کننده در امر یادگیری، وجود سطل زباله به اندازه کافی و رعایت نظافت کلاس

 برای کیفیت بخشی به مدارس لازم و ضروری هستند...((

رعایت اصول بهداشتی در مدرسه و کنترل آن توسط 

، هایمدیر و معاونان، تمیز و مرتب بودن آبخور

بهداشتی، وجود سطل زباله به اندازه  یهاسیسرو

 هاکافی و رعایت نظافت کلاس

صاحبه م

 3 شونده

را در آنجا  هاتیاز نظر بهداشت و نظافت رعایت شود تا بتوان فعال ییها))... . در هر محیطی باید حداقل

ه در کار مدرس یاانجام داد، بنابراین مدرسه نیز باید از نظر رعایت بهداشت و تمیزی تا حدی باشد که وقفه

 ایجاد نکند و دانش آموزان با احساس خوبی بتوانند در مدرسه با تحصیل بپردازند...((

 رعایت بهداشت و نظافت در مدرسه

صاحبه م

 4 شونده

، کندیاهمیت رعایت بهداشت و نظافت در مدرسه، موضوع دیگری که بسیار مهم جلوه م))... . علاوه بر 

بحث ایمنی ساختمان مدرسه است. وجود امکاناتی مثل مسیرهای اضطراری، رعایت اصول درست ساختمان 

 ها و مواردی از این قبیل برای بهبود کیفیت مدارسسازی در مدرسه، وجود حفاظ کافی و مناسب در پنجره

 بسیار مهم هستند...((

رعایت بهداشت و نظافت در مدرسه، وجود امکاناتی 

مثل مسیرهای اضطراری، رعایت اصول درست 

ساختمان سازی در مدرسه، وجود حفاظ کافی و 

 هامناسب در پنجره

صاحبه م

 ۵ شونده

مسؤلین مدرسه  ))... . فضای مدرسه و زیباسازی آن برای کیفیت مدارس بسیار با اهمیت است. مدیران و

مختلف از جمله روز درختکاری به کاشت درخت و گل اقدام کنند و بدین وسیله  یهادر مناسبت توانندیم

 برای فرهنگ سازی در زمینه زیباسازی فضای مدرسه تلاش کنند...((

فضای مدرسه و زیباسازی آن، فرهنگ سازی در 

 زمینه زیباسازی فضای مدرسه

صاحبه م

 ۶ شونده

اولیه، ایمنی  یهاحضور تمام وقت مربی بهداشت در مدرسه، وجود کپسول آتش نشانی، جعبه کمک ))... .

 پریزهای برق و مواردی از این دست برای بهبود کیفیت خدمات مدرسه ضروری هستند...((

حضور تمام وقت مربی بهداشت در مدرسه، وجود 

اولیه، ایمنی  یهاکپسول آتش نشانی، جعبه کمک

 پریزهای برق

صاحبه م

 7 شونده

))... . دانش آموزان و نیروی انسانی مدرسه باید در مدرسه احساس ایمنی و امنیت داشته باشند تا بتوانند 

که به فکر بهبود ارائه  یاخود را با آرامش و فراغ بال انجام دهند. بنابراین، مدرسه یهاتیوظایف و فعال

خدمات به مراجعان خود باشد، بایستی به این موارد توجه کند و ملزومات ایمن سازی مدرسه را رعایت 

 کند...((

احساس ایمنی و امنیت دانش آموزان و نیروی 

 انسانی مدرسه

صاحبه م

 ۸ شونده

زیبایی شناختی دانش آموزان و ))... . جذابیت فضای درونی و نمای بیرونی مدرسه برای تقویت روحیه 

نیروی انسانی مدرسه بسیار با اهمیت است. محیط زیبا و جذاب، شور و شوق و احساس تعلق به مدرسه را 

تا همه افراد  شودیو احساس خوبی را در بین کلیه اعضای مدرسه به وجود آورده و باعث م دهدیافزایش م

 لحظات لذت بخشی را مدرسه سپری کنند...((

ابیت فضای درونی و نمای بیرونی مدرسه، ایجاد جذ

 محیط زیبا و جذاب

صاحبه م

 1 شونده

؛ بلکه در هر لحظه و هر مکان ما در حال یاد گرفتن افتدی))... . یادگیری فقط در کلاس درس اتفاق نم

خیلی مهم باشد، کیفیت اطلاع رسانی و تابلوی  رسدیهستیم. با این اوصاف، موضوع دیگری که به نظر م

 شودیکه نظم و سلیقه زیادی در تدوین و تنظیم تابلو رعایت نم شودیاعلانات مدرسه است؛ بعضاً مشاهده م

بنا به اقتضای سن دانش  هایو دانش آموزان علاقه چندانی به مطالعه مطالب ندارند. برخی از تابلوها و نقاش

اجتماعی دانش آموزان است و بر این اساس بایستی طوری انتخاب و  یهاآموزان در مورد مسائل و چالش

نصب شوند که توجه دانش آموزان را جلب نمایند و به وجود آورنده بحث و تبادل نظر سازنده بین دانش 

 آموزان باشند...((

 ات مدرسهکیفیت اطلاع رسانی و تابلوی اعلان

صاحبه م

 1۱ شونده

))... . محوطه مدرسه باید تمیز و عاری از آلودگی و زباله باشد؛ برای این کار فقط نباید این مسؤلیت را بر 

عهده مسئول نظافت مدرسه )نظافت چی( دانست؛ همه دانش آموزان و کادر نیروی انسانی مدرسه باید در 

ا دادن ب اًیبرای این کار بایستی اولاً فرهنگ سازی کرد و ثان رعایت بهداشت و نظافت مدرسه سهیم باشند.

 وظایف و مسئولیت به دانش آموزان آنها را در این امر مشارکت داد...((

تمیز بودن محوطه مدرسه، سهیم بودن همه در 

 رعایت بهداشت و نظافت مدرسه

صاحبه م

 11 شونده

مدارس بحث تغذیه دانش آموزان و بوفه مدرسه است؛ ))... . یکی دیگر از مسائل مورد توجه در کیفیت 

با ارزش غذایی و مفید را جایگزین  یهایمدیران و معاونین باید با نظارت بر فعالیت بوفه، خوراک

 کم ارزش و مضر کنند...(( یهایخوراک

 نظارت بر فعالیت بوفه

صاحبه م

 1۲ شونده

بهداشتی  یهاسینظافت مدرسه، رعایت بهداشت در سرو))... . یکی دیگر از مسائل مهم در مورد بهداشت و 

 ...((باشدیم هاسیو وجود صابون و مایع دستشویی و نظافت روزانه سرو

بهداشتی و وجود  یهاسیرعایت بهداشت در سرو

 هاسیصابون و مایع دستشویی و نظافت روزانه سرو

صاحبه م

 13 شونده

ن و ای سازدییادگیری را برای دانش آموزان لذت بخش تر م ))... . فضای زیبا و آراستگی مدرسه بدون شک

 یکی از ملزومات اولیه برای کیفیت بخشی به مدارس است و باید در این زمینه اقدامات لازم انجام گیرد...((
 فضای زیبا و آراستگی مدرسه

صاحبه م

 14 شونده

مدرسه کنترل روزانه داشته باشند. از طرف ))... . مدیر مدرسه و معاونین باید در زمینه نظافت و بهداشت 

دیگر خود این افراد بایستی الگوی مناسبی در این زمینه برای دانش آموزان باشند و از این طریق فرهنگ 

 سازی شود...((

کنترل روزانه مدیر و معاونین از وضعیت نظافت و 

بهداشت مدرسه، رعایت بهداشت و نظافت توسط 

 گو بودن برای دانش آموزاننیروی انسانی مدرسه و ال
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 بهداشتی از مصاحبه با صاحبنظران -کدها یا مفاهیم شناسایی شده عوامل ساختاری :۲جدول 

 کدها یا مفاهیم شناسایی شده کد مصاحبه

 مدرسهامکانات محیطی و فضای سبز مدرسه، حفظ و افزایش شور و نشاط دانش آموزان از طریق زیبا سازی محیط  1 صاحبه شوندهم

بهداشتی، وجود سطل زباله به اندازه  یهاسی، سروهایرعایت اصول بهداشتی در مدرسه و کنترل آن توسط مدیر و معاونان، تمیز و مرتب بودن آبخور ۲ صاحبه شوندهم

 هاکافی و رعایت نظافت کلاس

 رعایت بهداشت و نظافت در مدرسه 3 صاحبه شوندهم

و نظافت در مدرسه، وجود امکاناتی مثل مسیرهای اضطراری، رعایت اصول درست ساختمان سازی در مدرسه، وجود حفاظ کافی و رعایت بهداشت  4 صاحبه شوندهم

 هامناسب در پنجره

 فضای مدرسه و زیباسازی آن، فرهنگ سازی در زمینه زیباسازی فضای مدرسه ۵ صاحبه شوندهم

 اولیه، ایمنی پریزهای برق یهامدرسه، وجود کپسول آتش نشانی، جعبه کمکحضور تمام وقت مربی بهداشت در  ۶ صاحبه شوندهم

 احساس ایمنی و امنیت دانش آموزان و نیروی انسانی مدرسه 7 صاحبه شوندهم

 جذابیت فضای درونی و نمای بیرونی مدرسه، ایجاد محیط زیبا و جذاب ۸ صاحبه شوندهم

 اعلانات مدرسه کیفیت اطلاع رسانی و تابلوی 1 صاحبه شوندهم

 تمیز بودن محوطه مدرسه، سهیم بودن همه در رعایت بهداشت و نظافت مدرسه 1۱ صاحبه شوندهم

 نظارت بر فعالیت بوفه 11 صاحبه شوندهم

 هاسیبهداشتی و وجود صابون و مایع دستشویی و نظافت روزانه سرو یهاسیرعایت بهداشت در سرو 1۲ صاحبه شوندهم

 فضای زیبا و آراستگی مدرسه 13 صاحبه شوندهم

 موزانآ کنترل روزانه مدیر و معاونین از وضعیت نظافت و بهداشت مدرسه، رعایت بهداشت و نظافت توسط نیروی انسانی مدرسه و الگو بودن برای دانش 14 صاحبه شوندهم

 

 بهداشتی مؤثر بر طراحی الگوی خود ارزیابی -خلاصه عوامل ساختاری :3جدول 

 هامصاحبه شونده بازکدهای 

  نظافت و آراستگی مدرسه

 1۷، م 3، م 2، م 12، م 14م  کنترل روزانه نظافت مدرسه توسط مدیر یا نماینده وی

 14، م 5م  فرهنگ سازی بین دانش آموزان در زمینه رعایت بهداشت

 14م  دانش آموزانطراحی و تدوین برنامه تشویقی دانش آموزان در زمینه رعایت بهداشت و آراستگی 

  بهداشت مدرسه

 3، م 2م  منفک بودن آبخوری از دستشویی دانش آموزان

 12، م 2م  پیش بینی ملزومات بهداشتی مورد نیاز )صابون، سطل زباله و وسایل نظافت(

 3، م 14م  و کنترل دائمی آن هایبهداشتی و آبخور یهاسیرعایت بهداشت در سرو

 13، م 2م  هاکلاستمیز و مرتب بودن 

 13م  تمیز و مرتب بودن ساختمان مدرسه

  ایمنی مدرسه

 7م  توجه به ایمنی در آزمایشگاه و فضای ورزشی مدرسه

 7م  ضروری یهاها و پلکان و مکانوجود حفاظ کافی در پنجره

 7م  وجود امکانات گرمایی و برودتی کافی

 6م  هااولیه و ایمنی پریزها و کلید برق در دسترس بچه یهانشانی، جعبه کمکوجود امکانات ایمنی نظیر کپسول آتش 

 7م  احساس ایمنی دانش آموزان در ساختمان مدرسه

  فضای سبز و زیبا سازی

 13، م 5، م 1م  توجه و گسترش فرهنگ استفاده از فضای سبز و نگهداری گل و درخت و سبزه

 8م  تمیز و جذاب بودن محوطه مدرسه

 5، م 1م  هاآبیاری روزانه باغچه

 5م  توسعه فضای سبز و کاشت گل و گیاه توسط دانش آموزان جهت فرهنگ سازی

 ۹، م 5م  ها و...، عکسهاهیآراستگی تابلوهای عمومی مدرسه و نظم در قرار دادن اطلاع

 

 بهداشتی مؤثر بر تدوین الگوی خود ارزیابی -وضعیت عوامل ساختاری :4جدول 

 سطح معناداری درجه آزادی tآماره  انحراف استاندارد میانگین تعداد متغیر

 ۷۷۷/۷ 513 86۹/13 737/۷ 4514/3 514 نظافت و آراستگی مدرسه

 ۷۷۷/۷ 513 186/1۹ 751/۷ 6362/3 514 بهداشت مدرسه

 ۷۷۷/۷ 513 181/16 785/۷ 56۷7/3 514 ایمنی مدرسه

 ۷۷۷/۷ 513 282/15 737/۷ 4۹73/3 514 فضای سبز و زیبا سازی

نتیجه گیری

بهداشتی در مدارس و با مطالعه  -با توجه به اهمیت عوامل ساختاری

پژوهش، لازم و  یهاافتهیپیشینه پژوهشی و همچنین با تکیه بر 

توجه نموده ضروری است که مسئولین مربوطه به این دسته آر عوامل 

 یهاو ارتقای کمیت و کیفیت عوامل ساختاری و بهداشتی را جزء برنامه



 و همکاران یاشتر

1۷2 

اولویت دار خود قرار دهند. زیراکه، تا محیط مدرسه از نظر ساختاری و 

فیزیکی، مناسب، زیبا، جذاب و استاندارد نباشد، دانش آموزان و حتی 

بحث  پرسنل مدرسه برای فعالیت، انگیزه لازم را نخواهند داشت.

بهداشت و ایمنی نیز در کنار عوامل ساختاری، بسیار با اهمیت و 

 توانیشایسته تأمل و بررسی است. با توجه به نتایج پژوهش م

 پیشنهادهای ذیل را ارائه داد:

مسئولین مدرسه از افراد مجرب در زمینه اصول بهداشتی برای امور  -1

 نظافت و بهداشت مدرسه استفاده نمایند.

بهداشت در مدرسه حضور داشته باشد و امکانات و تجهیزات  مربی -2

 لازم در اختیار وی قرار گیرد.

به طور مستمر ساختمان، امکانات و تجهیزات مدرسه از نظر اصول  -3

 ایمنی مورد بررسی قرار گیرند.

به طور مستمر و متناسب با شرایط سنی و روحی فضای سبز مدرسه  -4

 دانش آموزان طراحی شود.

فضای فیزیکی و ساختمان مدرسه متناسب با شرایط سنی و ذهنی  -5

 و اجتماعی دانش آموزان طراحی شود.

 پژوهش یهاتیمحدود

تحقیق بر ارزش و روایی  یهاتیبا توجه به اینکه آگاهی از محدود

موجود  یهاتی، لذا در ادامه محدوددیافزایداخلی و خارجی تحقیق م

 :باشدیدر انجام پژوهش حاضر به شرح ذیل م

موجود در اجرای تحقیق،  یهاتیمحدود نیترییکی از اساس-1

استفاده از ابزار پرسشنامه در مرحله کمی باشد؛ زیراکه، این  تواندیم

 برای تعمیم نتایج است. ییهاتیابزار دارای محدود

پژوهش هم در مرحله کیفی با توجه به اینکه جامعه مورد بررسی این -2

و هم کمی در شهر تهران حضور داشتند، لذا با توجه به متفاوت بودن 

، تعمیم نتایج بایستی با احتیاط صورت هایژگیبافت و زمینه و دیگر و

 گیرد.

سومین محدودیت پژوهش حاضر، عدم دسترسی و مشکلات جمع -3

هشگر با ها در هر دو مرحله کمی و کیفی بود که پژوآوری داده

 مستمر توانست همکاری افراد ذی ربط را جلب نماید. یهاتلاش
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