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Background and Objectives: Evaluating knowledge and attitude towards healthy behaviors can help de-
velop educational programs and identify the weakness of people in the field of health information in 
emergency situations. This study aims to determine the knowledge and attitude of students in Rafsanjan 
University of Medical Sciences (RUMS) regarding health measures in emergency situations. 
Methods This descriptive study was conducted on 425 students of RUMS who were selected using strati-
fied quota sampling method in 2021. The data collection tool was a questionnaire adapted from the 
study by Vosoughi Nayyeri et al. (2013). After collecting the data, they were analyzed in SPSS software 
, vertion 18 using independent t-test, one-way ANOVA, and Pearson’s correlation test. The significance 
level was set at 0.05.
Results The mean scores of knowledge and attitude was 5.2±1.6 (out of 10) and 34.9±2.9 (out of 50), 
respectively. There was a significant correlation between students’ knowledge and age (r=0.114, P<0.01) 
and between their attitude and age (r=0.146, P<0.01) such that, with the increase of age, their knowl-
edge and attitude increased.
Conclusion The RUMS students’ knowledge and attitude about health measures in emergency situations 
are at a moderate level. To improve their knowledge and attitude, educational courses can be held in 
this regard.
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A
Extended Abstract

Introduction

n emergency situation arise when natural 
or man-made disasters occur. Each year, 
about 200 million people in the world are 
affected and hundreds die due to these di-
sasters. Nearly 90% of people in Iran are 

exposed earthquakes and floods. The negative effects and 
consequences of natural disasters can remain long after 
the occurrence. People’s knowledge and attitude towards 
disasters can lead to taking appropriate health-related 
measures in emergency situations and help planning for 
education and identifying the weakness of people in the 
field of health information. This study aims to determine 
the knowledge and attitude of the students of Rafsan-
jan University of Medical Sciences (RUMS) regarding 
health-related measures in emergency situations 

Methods

This descriptive study was conducted on 425 students of 
RUMS who were selected from different faculties (Nurs-
ing & Midwifery, Allied Medical Sciences, Public Health, 
Medicine, and Dentistry) using stratified quota sampling 
method in 2021. The data collection tool was a question-
naire adapted from the study by Vosoughi Nayyeri et 
al. If the students were present in the faculties, the ques-
tionnaire would be distributed in person; otherwise, the 
questionnaire was prepared in the Porsline website and 
its link was sent to the students to complete. After col-
lecting the data, it they were analyzed in SPSS software, 
vertion 18 using independent t-test, one-way ANOVA, 
and Pearson’s correlation test. The significance level was 
set at 0.05.

Results

The mean age of the students was 22.1±3.8 years 
(ranged 18-54 years), and 84.7% were single. 32.9% 
(n=140) were PhD students, 5.9% (n=25) were gradu-
ate students, 58.8% (n=250) were undergraduate stu-
dents, and 2.4% (n=10) were associate students. The 
mean score of students’ knowledge and attitude towards 
health measures in emergency situations was 5.2±1.6 
(out of 10) and 34.9±2.9 (out of 50), respectively. There 
was no statistically significant difference in knowledge 
(P=0.747) and attitude (P=0.242) scores of male and fe-
male students, and in knowledge (P=0.825) and attitude 
(P=0.684) scores of single and married students. Based on 
one-way ANOVA results, the knowledge score (F=1.400, 
P=0.170) and attitude score (F=0.540, P=0.876) of stu-

dents in different fields of study were not significantly 
different. There was no significant difference in knowl-
edge (F=1.064, P=0.364) and attitude (F=2.076, P=0.103) 
among students with different educational levels. How-
ever, there was a significant correlation between students’ 
knowledge and age (r=0.114, P<0.01) and between their 
attitude and age (r=0.146, P<0.01) such that with the in-
crease of age, their knowledge and attitude increased.

Discussion

The RUMS students’ knowledge and attitude about 
health measures in emergency situations are at a moder-
ate level.  Educational courses using pamphlets and bro-
chures can be held to improve their knowledge and at-
titude. The provision of educational materials for students 
on social media as well as inter-departmental collabora-
tion of RUMS with related organizations, such as the Red 
Crescent Organization, are also recommended. 
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مقاله پژوهشی

اقدامات  درزمینه  رفسنجان  علوم پزشکی  دانشگاه  دانشجويان  نگرش  و  آگاهي  سطح  بررسي 
بهداشتی در شرايط اضطراري در سال 1400

زمینه و هدف ارزیابی آگاهی و نگرش می تواند پایه ای برای برنامه  ریزی آموزش و مشخص کردن نقاط ضعفِ اطلاعات افراد درزمینه اقدامات 
بهداشتی در شرایط بحرانی باشد. به همین دلیل، این مطالعه با هدف تعیین سطح آگاهي و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 

رفسنجان درزمینه اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراري در سال 1400 انجام شد.
روش بررسی مطالعه حاضر از نوع توصیفی بوده که در میان 425 نفر از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان به روش نمونه گیری 
طبقه ای سهمیه ای در سال 1400 انجام شد. ابزار جمع  آوری اطلاعات، پرسش نامه برگرفته از پژوهش وثوقی نیری و همکاران )1394( 
بود. داده  ها پس از جمع آوری به کمک نسخه 18 نرم افزار SPSS و از طریق آزمون  های آماری تی مستقل، تحلیل واریانس یک طرفه و ضریب 

همبستگی پیرسون و در سطح معناداری α=0/05 تحلیل شدند.
يافته ها میانگین نمره آگاهی و نگرش دانشجویان نسبت به اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری به ترتیب 1/6±5/2 از 10 نمره و  
 )P<0/01 ، r=0/146( و بین نگرش با سن ) P<0/01 ، r =0/114( 2/9± 34/9 از 50 نمره به دست آمد. بین سطح آگاهی دانشجویان با سن

همبستگی معنادار آماری وجود داشت. به این مفهوم که با افزایش سن، هر 2 متغیر آگاهی و نگرش افزایش پیدا می کنند.
نتیجه گیریدانش و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان در مورد اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری در سطح متوسط 

است. برای ارتقای دانش و نگرش آنان در این خصوص می توان دوره آموزشی برگزار کرد.

کلیدواژه ها: 
آگاهی، نگرش، شرایط 
اضطراری، دانشجویان
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تاریخ پذیرش: ۱۴ آبان ۱۴۰۱
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مقدمه

بوم شناختی  پدیده  های  را  بلایا  جهانی1،  بهداشت  سازمان 
می داند که نیازمند کمک  های فراسازمانی باشد. از دیدگاه دانش 
پزشکی نیز یک حادثه زمانی رخ می دهد که تعداد بیماران در یک 
برهه زمانی به حدی برسد که برای درمان و مراقبت به نیروی 
انسانی و منابع بیشتری نیاز باشد ]1[. وضع اضطراری، موقعیتی 
است که در اثر یک بلای طبیعی که انسان در ایجاد آن نقشی 
ندارد یا حادثه مهمی که ممکن است به طور اتفاقی توسط انسان 

ایجاد شده باشد، پدید می آید ]2[.

هر ساله به طور متوسط 200 میلیون نفر در جهان تحت تأثیر 
بلایا قرار می گیرند و صدها نفر در اثر آن از بین می روند ]3 ، 
4[. باتوجه به وضعیت اقلیمی جغرافیایی کشورمان، ایران جزء 10 
کشور بلاخیز جهان است که در معرض بلایای طبیعی بوده که 
ازنظر وقوع حوادث غیرمترقبه رتبه چهارم را در آسیا و رتبه ششم 
را در دنیا دارد. همچنین به سبب شرایط استراتژیک، در معرض 
حوادث بشر ساخته نظیر جنگ قرار دارد ]5-7[. نزدیک به 90 
درصد از جمعیت ساکن ایران در معرض خطرات ناشی از زلزله و 
سیل قرار دارند ]8[. از 43 نوع حادثه که در جهان شناسایی شده 

است، 34 نوع آن در ایران رخ می دهد ]9[.

از  بلایای طبیعی می تواند مدت طولانی پس  عواقب  و  آثار 
محیط  بر  بلایا  اثرات  مهم ترین  از  که  بماند  باقی  حادثه  وقوع 
تخریب  همه  گیری،  و  آشامیدنی  آب  منابع  آلودگی  می توان 
سرپناه و آوارگی، ایجاد وقفه و اختلال در دفع مواد زائد جامد، 
افزایش ناقلین، تعفن ناشی از اجساد انسانی و حیوانی، افزایش 
بی رویه و رشد و توسعه شهر نشینی و در نهایت، اختلالات روانی 
نام برد ]10[. به طور میانگین، بلایای  و واکنش  های اجتماعی 
طبیعی هر ساله حدود 100 میلیارد دلار خسارت در دنیا ایجاد 
می کنند ]11[. همچنین کشور های حادثه خیز بر اثر این حوادث 
در هر سال به طور متوسط معادل 3 درصد از تولید ناخالص داخلی 

خود را متحمل زیان اقتصادی می کنند ]4[.

اقدامات بهداشتی در شرایط بحرانی یکی از اموری است که 
می تواند با اجرای مناسب، خسارات ناشی از بلایا و سوانح را کاهش 
دهد و بحران بهداشتی ایجاد شده را کنترل کند ]12[. اقداماتی 
که در این شرایط باید به آن ها توجه شود، شامل نظارت بر تأمین 
آشامیدنی  به آب  کافی  برای آسیب  دیدگان، دسترسی  سرپناه 
سالم، بهداشت مواد غذایی، دفع بهداشتی فاضلاب، مدفوع و زباله، 
مبارزه با ناقلین بیماری  زا، ارزیابی خطر همه گیری ها بعد از بلایا و 
غیره است ]2[. بنابراین باید اطلاعات کافی درباره نحوه مقابله با 
پیامدهای این بلایا داشت تا بتوان با اقدام به موقع و مناسب باعث 

کاهش آثار سوء بلایای طبیعی شد ]9[. 

1. World Health Organization (WHO)

نیازهای  درباره  را  فرد  باورهای  شخص،  ارزش های  و  عقاید 
بشر، سلامت، بیماری، انجام رفتار بهداشتی و نیز پاسخ ها و نهایتاً 
نگرش  و  آگاهی  قرار می دهد ]2[.  تأثیر  را تحت  فرد  عملکرد 
افراد می تواند باعث انجام اقدام مناسب درزمینه امور بهداشتی 
در شرایط اضطراری و نیز کاهش اثرات بحران شود و سنجش 
برنامه  ریزی آموزش  برای  پایه ای  این آگاهی و نگرش می تواند 
اقدامات  افراد درزمینه  نقاط ضعف اطلاعات  و مشخص کردن 

بهداشتی در شرایط بحرانی باشد ]2[. 

آگاهی  نمره  میانگین  همکاران،  و  نیری  وثوقی  پژوهش  در 
دانشجویان نسبت به اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری برابر 
با 5/3 از 10 و نگرش آنان 34/8 از 50 گزارش شد ]2[. همچنین 
در مطالعه رستمی و همکاران، میانگین نمره آگاهی دانشجویان 
درباره اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری 5/0 از 10 نمره و 
میانگین نمره نگرش آنان 33/7 از 50 بود ]13[.باتوجه به این که 
دانشجویان علوم پزشکی در آینده بخش مهمی از کادر بهداشت 
به طور  می توانند  و  می دهند  تشکیل  را  جامعه  ای  درمان  هر  و 
مستقیم بر سلامت و رفاه جامعه تأثیرگذار باشند، ازاین رو در 
مواجهه با بحران ها، آگاهی و نگرش بالا می تواند خسارات مالی و 

جانی ناشی از حادثه را کاهش دهد. 

نظر به اهمیت این موضوع، این پژوهش با هدف تعیین سطح 
خدمات  و  علوم پزشکی  دانشگاه  دانشجویان  نگرش  و  آگاهي 
بهداشتی درمانی رفسنجان درزمینه اقدامات بهداشتی در شرایط 

اضطراري در سال 1400 انجام شد. 

روش بررسی

مطالعه توصیفی حاضر از نوع مقطعی بود که بین 425 نفر 
بهداشتی درمانی  از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 
رفسنجان که به روش طبقه ای سهمیه  ای در سال 1400 انتخاب 
تمام  مطالعه،  مورد  جامعه  پژوهش،  این  در  شد.  انجام  شدند، 
بهداشتی درمانی  خدمات  و  علوم پزشکی  دانشگاه  دانشجویان 
رفسنجان در تمام رشته  ها و مقاطع بودند. بدین صورت که در 
ابتدا تعداد کل دانشجویان دانشگاه مشخص شد و سپس تعداد 
دانشجویان دانشکده  ها )پرستاری، پیراپزشکی، بهداشت، پزشکی 
و دندان پزشکی( مشخص و به تناسب تعداد آن  ها و حجم نمونه 

برآورد شده، تعداد نمونه در هر دانشکده انتخاب شد.

فیزیکی  حضور  دانشکده ها  در  دانشجویان  که  صورتی  در 
داشتند، محقق به صورت حضوری به دانشکده  ها مراجعه کرد و 
پرسش نامه  ها را به طور تصادفی در اختیار دانشجویان به تعداد 
حجم نمونه لازم قرار داد و در صورت عدم حضور دانشجویان، 
اختیار  لینک پرسش نامه طراحی شده در سامانه پرس لاین در 
دانشجویان قرار گرفت و از آن ها درخواست شد پرسش نامه را 
تکمیل کنند. اهداف پژوهش به شرکت کنندگان توضیح داده شد. 

سیده شیرين لطفی پور رفسنجانی و همکاران. بررسي سطح آگاهي و نگرش دانشجويان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان در زمینه اقدامات بهداشتی در شرايط اضطراري
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برای تعیین حجم نمونه از فرمول شماره z( 1 برابر با d ،1/96 برابر 
با 0/2 و s برابر با 2/1 برگرفته از مطالعه اصل هاشمی و همکاران 

]9[( استفاده شدکه حجم نمونه حداقل 424 نفر برآورد شد. 

1. n= z2   s2

d2  

ابزار جمع  آوری داده ها در مطالعه حاضر پرسش نامه ای شامل 
در  نگرش  و  آگاهی  )اطلاعات جمعیت شناختی،  بود.  3 بخش 
خصوص اقدامات بهداشتی در شرایط بحرانی( و بخش خصوصیات 
جمعیت شناختی شامل جنسیت، سن، رشته تحصیلی، مقطع 
تحصیلی و وضعیت تأهل بود. بخش آگاهی این پرسش نامه شامل 
10 سؤال بود که به پاسخ صحیح 1 نمره و پاسخ نادرست امتیاز 

صفر تعلق می گرفت. 

نمره کل برای پرسش نامه آگاهی از صفر تا 10 متغیر بود. 
ارزیابی نگرش با 10 سؤال و مقیاس پاسخ دهی طیف لیکرت و 
نمره دهی 1 تا 5 درنظر گرفته شد. برای پاسخ های کاملًا موافقم 
نمره 5، موافقم نمره 4 ، نظری ندارم 3 ، مخالفم 2 و کاملًا مخالفم 
1 در نظر گرفته شد و دامنه نمره در بخش نگرش 10 تا 50 
است. این پرسش نامه برگرفته از مطالعه وثوقی نیری و همکاران 
بود که اعتبار این ابزار بااستفاده از اعتبار محتوا بررسی و پایایی آن 

نیز ارزیابی و ضریب آلفای کرونباخ2 0/8 درصد گزارش شد ]2[. 

بااستفاده از   SPSS از ورود داده ها به نسخه 18 نرم افزار پس 
و  یک طرفه4  واریانس  تحلیل  تی مستقل3،  آماری  آزمون  های 
ضریب همبستگی پیرسون5 و در سطح معناداری α=0/05 تحلیل 

آماری انجام شد.

يافته ها

این مطالعه در میان 425 نفر دانشجو )300 دختر، 125 پسر( 
با میانگین سنی 3/8±22/1 سال و دامنه سنی 18 تا 54 سال که 
84/7 درصد از آن ها مجرد بودند، انجام شد. 32/9 درصد )140 
نفر( آزمودنی  ها در مقطع دکتری، 5/9 درصد )25 نفر( مقطع 
کارشناسی ارشد، 58/8 درصد )250 نفر( مقطع کارشناسی و 
2/4 درصد )10 نفر( در مقطع کاردانی تحصیل می کردند. در 
جدول شماره 1 به میانگین و انحراف معیار نمرات آگاهی و نگرش 

دانشجویان به تفکیک رشته تحصیلی اشاره شده است. 

طبق نتایج این مطالعه، میانگین نمره آگاهی دانشجویان نسبت 

2. Cronbach's alpha
3. Independent t-test
4. one-way ANOVA
5. Pearson Correlation Coefficient

جدول 1. میانگین و انحراف معیار نمرات آگاهی و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان درخصوص اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری به تفکیک 
رشته تحصیلی در سال 1400

درصدرشته تحصیلی
میانگین±انحراف معیار

نگرشآگاهی

2/7 ±1/36/34 ±7/12/5علوم آزمایشگاهی

3/4 ±1/57/34 ±9/97/5پرستاری

2/6 ±1/77/34 ±27/12/5پزشکی

2/8 ±1/46/34 ±7/82/5بهداشت محیط

0/36±1/72/7 ±1/67/5فوریت های پزشکی

2/35 ±1/52/8 ±5/24/5رادیولوژی

1/35±1/93/0 ±11/33/5بهداشت عمومی

2/6 ±1/26/34 ±4/96/4اتاق عمل

0/35±1/62/8 ±6/67/4دندان پزشکی

3/1 ±1/37/34 ±5/47/5مامایی

2/6 ±1/57/34 ±2/68/4هوشبری

3/6 ±1/57/3 ±10/60/5سایر

P 0/1700/876-مقدار
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به اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری 1/6± 5/2 از 10 نمره و 
همچنین میانگین نمره نگرش آن ها درباره اقدامات بهداشتی در 
شرایط اضطراری 2/9± 34/9 از 50 نمره به دست آمد که می توان 
نتیجه  گیری کرد که نگرش دانشجویان نسبت به آگاهی آن ها در 

وضعیت مطلوب تری قرار دارد. 

نگرش  و   )P=0/747( آگاهی  سطح  بین  پژوهش  این  در 
آماری وجود  تفاوت معنا دار  و پسر  )P=0/242(  2 گروه دختر 
نداشت. همچنین وضعیت تأهل نیز ازنظر آماری با متغیرهای 
آگاهی ) P=0/825( و نگرش )P=0/684( اختلاف معناداری ازنظر 
آماری نداشت. براساس آزمون تحلیل واریانس یک طرفه، سطح 
با  آگاهی دانشجویان رشته  های مختلف، تفاوت معنادار آماری 
یکدیگر نداشتند )P = 0/170 ،f=1/400(. همچنین بین میزان 
نگرش دانشجویان رشته  های مختلف نیز تفاوت معنادار آماری 

دیده نشد ) P = 0/876 ، f=0/540( )جدول شماره 2(. 

نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد بین میانگین نمره آگاهی 
دانشجویان در مقاطع مختلف تحصیلی، تفاوت معنادار آماری 
وجود ندارد. ) P= 0/364 ، f =1/064(. به علاوه نگرش دانشجویان 
در مقاطع تحصیلی مختلف در سطح α=0/05  نیز معنادار نبوده 

 .)P = 0/103 ، f=2/076( است

آگاهی  سطح  بین  داد  نشان  پیرسون  همبستگی  آزمون 
با سن  نگرش  بین  و   )P< 0/01 ، r =0/114 ( با سن  دانشجویان 
)P < 0/01 ، r=0/146( همبستگی معنادار آماری وجود دارد. به 
این مفهوم که با افزایش سن، هر 2 متغیر آگاهی و نگرش افزایش 

پیدا می کنند.

بحث

آگاهی شرکت کنندگان  میزان  داد  نشان  پژوهش  این  نتایج 
درخصوص اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری در حد متوسط 

بوده است. جهانی و همکاران نیز در مطالعه خود به بررسی آگاهی 
مدیران در مواجهه با بلایای طبیعی پرداختند که با نتایج مطالعه 
حاضر در یک راستا است ]14[. همچنین کیانمهر و همکاران 
در مطالعه خود،  آگاهی پزشکان را از حوادث غیرمترقبه ارزیابی 
کردند که باتوجه به آگاهی پایین پزشکان عمومی و دستیاران 
تخصصی نتایج این مطالعه، ناهمسو با مطالعه حاضر است ]11[. 
نتایج مطالعه حسن و همکاران نشان داد سطح دانش، مهارت و 
آمادگی پرستاران شهر داکا برای مدیریت بلایا پایین است ]15[.

آگاهی  نمره  میانگین  همکاران،  و  هاشمی  اصل  مطالعه  در 
آزمودنی  ها از اطلاعات بهداشتی لازم هنگام وقوع بلایای طبیعی 
2/1 ±10/2 از20 نمره بوده ]9[ و میانگین نمره آگاهی دانشجویان 
در پژوهش حاضر 1/6±5/2 از 10 نمره به دست آمده است. در 
این مطالعه، پاسخ دهندگان کمترین آگاهی را درخصوص مباحث 
)شیوه دفع زباله در اردوگاه در شرایط اضطراری، روش مناسب 
مبارزه با پشه در اردوگاه ها و سیستم مناسب جهت دفع فضولات( 

داشتند. 

در مطالعه رستمی و همکاران، سطح آگاهی عمومی دانشجویان 
کمتر از معیار تشخیصی بود و تنها 26 درصد از دانشجویان از 
برخوردار  بحران  در  بهداشتی  اقدامات  به  نسبت  کافی  آگاهی 
بودند. همچنین در این پژوهش سطح پایین آگاهی را به ضعف 
آموزشی دانشگاه و عدم توجه به برگزاری کارگاه  ها و سرفصل های 
در  لازم  بهداشتی  اقدامات  و  بحران  مدیریت  با  مرتبط  درسی 
مواقع اضطراری نسبت داد ]13[. درنتیجه برای رسیدن به سطح 
مطلوب آگاهی لازم است محتوای آموزشی در قالب کارگاه  های 
چند روزه برای دانشجویان برگزار شود و برای ایجاد انگیزه در 
آن ها امتیازهای آموزشی در نظر گرفته شود. به علاوه، بازنگری 
در کوریکولوم و سرفصل  های دروس رشته های علوم پزشکی نیز 

می تواند برای بهبود آگاهی دانشجویان مؤثر باشد.

مطالعه  در  دانشجویان  نگرش  نمره  میانگین  یافته ها،  طبق 

جدول 2. میانگین و انحراف معیار نمرات آگاهی و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان در خصوص اقدامات بهداشتی در شرایط اضطراری به تفکیک 
مقطع تحصیلی در سال 1400

 

درصدمقطع تحصیلی
میانگین±انحراف معیار

نگرشآگاهی

2/2 ±1/49/34 ±2/43/5کاردانی 

3/0 ±1/58/34 ±58/82/5کارشناسی

3/1 ±1/63/36 ±5/98/5کارشناسی ارشد

2/8 ±1/59/34 ±32/91/7دکتری

P 0/3640/103-مقدار
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انجام شده 34/9 از 50 نمره به دست آمد و نتایج نشان داد نگرش 
دانشجویان نسبت به روش نهایی دفع زباله، سیستم دفع فضولات 
و کنترل آزمایشگاهی مواد غذایی و آب ضعیف بوده است. همین 
از  نفر  بین 263  که  و همکاران  نیری  وثوقی  مطالعه  در  نمره 
دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی تهران انجام شد، 3/7± 34/8 به 

دست آمد ]2[. 

نیری و همکاران که  از وثوقی  همچنین در مطالعه دیگری 
تشکیل  نظامی  پادگان  سربازان  را  پژوهش  شرکت کنندگان 
می دادند، نتایج نشان داد که کمتر از 50 درصد از کارکنان از 
آگاهی و نگرش خوبی نسبت به اقدامات بهداشتی هنگام بحران 
برخوردار بودند ]12[. باتوجه به نتایج مطالعات انجام شده برای 
و  بحث  جلسات  برگزاری  می توان  دانشجویان،  نگرش  ارتقای 
گفت وگو پیرامون حوادث رخ داده در کشور میان دانشجویان و 
مسئولین سازمان های مرتبط با حوادث و بلایا پیشنهاد کرد که 
باید در این جلسات تجارب کسب شده در حوادث اخیر در کشور 

توسط امدادگران فعال هلال احمر بازگو شود.

باتوجه به یافته  های پژوهش حاضر بین سطوح آگاهی و نگرش 
در 2 گروه دختر و پسر تفاوت آماری معناداری مشاهده نشد. 
نتایج مطالعه وثوقی نیری و همکاران نیز با مطالعه حاضر مطابقت 
در  همکاران  و  رستمی  مطالعه  یافته  های  همچنین   .]2[ دارد 
ارتباط با بررسی سطح دانش و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم 
 پزشکی و خدمات بهداشتی، درمانی کرمانشاه درخصوص اقدامات 
بهداشتی در بحران نشان داد که بین نمره میانگین آگاهی در 

مردان و زنان تفاوت معنادار آماری وجود ندارد ]13[.

نتایج مطالعه اودای و همکاران نشان داد آگاهی مردان به طور 
معناداری از زنان بالاتر بود. این مطلب برای متغیر نگرش نیز صادق 
بود. ازنظر آماری وضعیت تأهل نیز با متغیرهای آگاهی و نگرش 
اختلاف معناداری نداشت. به علاوه سطح آگاهی و نگرش نیز در 
مقاطع و رشته های مختلف تحصیلی تفاوت معنادار آماری دیده 
نشد ]16[، اما یافته های مطالعه وثوقی نیری و همکاران نشان داد 
تفاوت معنا داری در رابطه با سطح آگاهی در بین دانشکده های 
مختلف وجود دارد که از این نظر با نتایج حاصل از مطالعه ما 
ناهمسو است ]2[. همچنین در مطالعه درگاهی و همکاران که 
بر روی دانشجویان دانشگاه علوم  پزشکی و خدمات بهداشتی، 
درمانی خلخال انجام شد، اشاره شد که در نگرش دانشجویان 
بین رشته های مختلف تحصیلی درخصوص اقدامات بهداشتی در 

شرایط اضطراری تفاوت معناداری وجود دارد ]17[.

در مطالعه وثوقی نیری و همکاران بین کارکنان وظیفه تفاوت 
معنادار آماری بین گروه های تحصیلی مختلف ازنظر آگاهی و 
نگرش مشاهده نشد که با نتایج پژوهش حاضر در یک راستاست 
]12[. در مطالعه حاضر، آگاهی در گروه دانشجویان پرستاری و 
مامایی و نگرش در میان دانشجویان فوریت  های پزشکی بالاترین 

نمره را کسب کردند و کمترین نمره آگاهی و نگرش مربوط به 
اتاق عمل بود. در مطالعه ای که درگاهی و همکاران در  رشته 
دانشگاه علوم  پزشکی و خدمات بهداشتی، درمانی خلخال انجام 
آماری  ازنظر  نمرات نگرش در گروه  های سنی  میانگین  دادند، 
تفاوت معنا داری داشت ]17[، اما در مطالعه رستمی و همکاران 
که در دانشگاه علوم  پزشکی و خدمات بهداشتی، درمانی کرمانشاه 
انجام شد، هر 2 متغیر نگرش و آگاهی نسبت به سن تفاوت 
معنادار آماری وجود نداشت ]13[ که مطالعه اول همسو و مطالعه 

دوم ناهمسو با مطالعه حاضر است.

در مطالعه وثوقی و همکاران در دانشگاه علوم پزشکی تهران، 
سطح آگاهی و نگرش دانشجویان باتوجه به عامل سن بررسی شد، 
نتایج نشان داد تفاوت در سطح α =0/05 معنادار بوده است که با 

نتایج پژوهش انجام شده مطابقت ندارد ]2[.

نتیجه گیری

نتایج این مطالعه نشان داد آگاهی و نگرش دانشجویان درباره 
بود؛   بهداشتی در شرایط اضطراری در سطح متوسط  اقدامات 
بنابراین باتوجه به نتایج و یافته های مطالعه انجام شده و مباحث 
فوق و اینکه کمبود دانش می تواند عملکرد فرد را تحت الشعاع 
قرار دهد و ازآنجاکه این افراد در آینده کادر بهداشت و درمان 
کشور را تشکیل می دهند، برای ارتقای سطح آگاهی و نگرش 
این  با  ارتباط  در  کارگاه هایی  برگزاری  می توان  دانشجویان، 
موضوع، در نظر گرفتن واحدهای درسی در باره اقدامات بهداشتی 
پمفلت،  ارائه  و  تهیه  غیرمترقبه،  حوادث  و  بلایا  بحران ها،  در 
جزوات و بروشورهای آموزشی و همکاری بین بخشی دانشگاه های 
علوم پزشکی و سازمان های مرتبط مانند هلال احمر، پخش و تولید 

محتوای آموزشی از طریق رسانه های جمعی پیشنهاد کرد.
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مشارکت نويسندگان

مفهوم سازی، روش شناسی، اعتبارسنجی، نظارت و مدیریت: 
یاسر سلیم آبادی، هادی اسلامی و مصطفی نصیرزاده؛ تحقیق، 
بررسی و گردآوری داده ها: سیده شیرین لطفی پور رفسنجانی و 

مهدیه معصومی؛ مطالعه پیش نویس و اصلاح: تمام نویسندگان.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع وجود ندارد.

تشکر و قدردانی

از معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 
بهداشتی درمانی رفسنجان برای حمایت مالی و از دانشجویان 

مشارکت کننده در پژوهش تشکر و قدردانی می شود. 
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