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ABSTRACT 
 
 

Introduction: Behavioral science is an inseparable part of a comprehensive accident prevention 
strategy in a work place. This study reports a behavior approach used to evaluate the effects of an 
occupational safety training intervention on industrial textile workers.  

Methods: This study is a quasi-experimental based on Solomon 4-group design participatory study, 
which is conducted as pretest-post-test intervention. A sample of 85 workers of a textile factory 
participated in this study. A questionnaires and a behavior observation checklist were developed 
exclusively for this study. The required substantial data for intervention planning were resulted based 
on findings due to conducting four first phases of precede-proceed model. A combination concept of 
Precede-Proceed model and theory of Reasoned Action were utilized in planning and implementing 
the interventions. Our package consisted of training, assigned goal setting, daily verbal praise, and 
graphic feedback that were provided four times a week. Analysis of data was performed using 
Minitab software. Descriptive statistics and t-test and analysis of variance were used for comparisons 
between groups. 

Results: The mean scores on knowledge and safety practices showed significant improvement 
among all four groups in one month and three months post intervention; with groups 1 and 2 show 
the highest improvement. Our findings approved the applicability of combined models on safety 
practices and knowledge on the safety issues in workplace. 

Conclusion: Our study acknowledges the idea of applying an occupational safety training 
intervention package for textile industry workers and implementing health education intervention to 
promote safety practices in other industries. 
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 بررسی اثر یک مداخله آموزشی بر امکان ارتقاء رفتارهاي ایمن کارگران نساجی 
 

   فریده حاتمی
 اي،   دانشگاه آزاد اسلامی واحد بروجردمربی گروه بهداشت حرفه

  299-310 صفحات  92 آبانو  مهر  چهارمشماره   هفدهممجله پزشکی هرمزگان  سال 

 دهیچک
ین بررسی به گزارش یک ا ائی ناپذیر از استراتژي جامع پیشگیري از حوادث در محل کار است.اصلاح رفتار جزئی جد :مقدمه

 پردازد.ثیر مداخله آموزش ایمنی روي کارگران یک صنعت نساجی در شهر بروجرد میأبراي ارزیابی ت ،دیدگاه اصلاح رفتار
اشد که به صورت یک مداخلۀ قبل و بعد بیروهی سالمون ماین تحقیق یک مطالعه نیمه تجربی با استفاده از طرح چهار گ :کاروش ر

که به  ه عنوان نمونه در این مطالعه شرکت داشتندبکارگر از کل کارگران شاغل در بخش تولید کارخانه  85در مجموع  انجام شده است.
س دیدگاه مشارکتی و با همکاري پرسشنامه و چک لیست مشاهده رفتار در این مطالعه بر اساگروه تقسیم شدند.  4طور تصادفی به 

به پروسید و تئوري قصد رفتاري طراحی گردید.  –و بر اساس ترکیبی از مدل پرسید موزشی آ محققین و نیز ارزیابی نیاز اساتید،
شامل  برنامه این مداخله پروسید استفاده شد. - ، از مرحله چهارم الگوي پرسیدهآوري اطلاعات لازم براي طراحی مداخلمنظور جمع

 تشویق کلامی، نها براي اصلاح و بهبود برنامه،آبرنامه مشارکتی با حضور کارگران و استفاده از نظرات و ایده هاي حی طرا آموزش،
افزار داده ها با استفاده از نرم تجزیه و تحلیل .بودارائه بازخورد رفتاري به شکل ترسیمی براي کارگران شرکت کننده در مداخله 

Minitab اي از آزمون دونمونهتوصیفی و  براي تحلیل از آمارو  ت گرفتصورt  و از تحلیل واریانس براي مقایسه بین چند گروه
 .داستفاده ش
ج گروه  یک و سه ماه پس از مداخله نشان داد. بهبود معنی داري را در تمام گروهها، ی،رفتارهاي ایمن میانگین امتیاز آگاهی و :نتای

همچنین رفتارهاي ایمن به میزان چشمگیري در میان تمامی شرکت کنندگان  ن امتیاز آگاهی و رفتار را داشتند.بررسی بالاتری 2و  1
انطباق مدل ترکیبی بر روي عملکرد ایمنی و آگاهی در  یافته هاي بررسی نشان دهندة پس از مشارکت در این مداخله افزایش یافت.

س از  کند.یید میأرفتارهاي ایمن را ت اءلعه ایده استفاده از برنامه مداخله براي ارتقاین مطا مورد مسائل ایمنی در محیط کار است. پـ
اـفت یـزان قابل توجهی کاهش یـ  .اجراي برنامه درصد رفتارهاي نا ایمن به م

ن اجراي برنامۀ مداخلۀ آموزشی مناسب از طریق رویکرد مشارکتی به بهبود رفتارهاي ایمرسد ه نظر میب :گیريتیجهن
 .توان به گروههاي مشابه در دیگر صنایع نیز تعمیم دادرا میروش و این  شودمیمنجر نساجی کارگران 

 کارگران - رفتار – پروسید، مدل پرسید :هاکلیدواژه
 14/6/91پذیرش مقاله:     23/5/91اصلاح نهایی:      29/10/90دریافت مقاله: 

 

 مقدمه: 
اـزمان اساس آخرین گزارشات اعلام شـ بر ده از سـوي س

ه دقیقه، یک کارگر بـ 15هر  ،2011) در سال ILO( المللی کاربین
اـن خـود را از دسـت اـر ج  دلیل حوادث و یا بیماري ناشـی از ک

تـلا بـه حـوادث و 160ثانیه نیز  15دهد و هر می  مـورد جدیـد اب
اـیی می اـن شناس اـر در جه شـود. روزانـه بیماریهاي ناشی از ک

 میرند و ایـن بـهوادث و یا بیماري شغلی میدلیل حه نفر ب 6300
میلیون  337میلیون مرگ در هر سال و بالغ بر  3/2معنی بیش از 

اـ منجـر بـه مورد حادثه شغلی می اـ، تنه یـاري از آنه باشد که بس
هاي گـردد. هزینـهغیبت از محیط کاراز یک روز تا چندین ماه می

تـرده  یـار وسـیـع و گس اـئب روزانــه بس اـنی ایــن مص و بـاـر انس

هاي اقتصادي ناشی از ضعف خدمات بهداشت و ایمنی در محیط
از تولید ناخالص داخلی جهان  %4کار سالانه سبب از دست رفتن 

 .)1( شودمی
اـر امکانات و استانداردها و قوانین موجـود در محیط اـي ک ه

اـر  %70بلاخص در کشورهاي در حال توسعه که  از نیروهاي ک
اـي داده اـیل حفاظـت فـردي،  ،انـددنیا را در خود ج از جملـه وس

اـن  دلیل عدم وجود علاقه دره هاي ایمنی و بهداشت، بآموزش می
مدیران سطوح میانی و نیز فقدان قوانین لازم الاجراي ایمنی عملاً 

فایده هستند و همین امر از جمله موانع اصلی بدون استفاده و بی
با توجه با  .)2( شودمین سلامت نیروهاي کار محسوب میأدر ت

اي به عنوان یکی از اجـزاء طور گستردهه آموزش همواره باینکه 
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هاي کنتـرل خطـرات شـغلی و مـدیریت خطـرات برنامـه مهم در
اـلانه تنها  .)3( شودشناخته می اـ هزینـه س در ایالات متحده امریک

یـش از   100آموزش کارکنان در مورد ایمنی و بهداشت شـغلی ب
 .)4( باشدمیلیارد دلار می

اـرگران در موزشآرو بسیاري از  از این هاي داده شده به ک
اـر، بـه تغییـرات  یـط ک اـئل ایمنـی و بهداشـت در مح زمینهی مس

یـن هزینـه و . )5-9( شودرفتاري پایدار منجر نمی اـ صـرف چن ب
ثر بـودن ایـن ؤمـ تلاشی ضروري است کـه عـواملی را کـه در

 .)10-14آموزشها نقش دارند، شناسایی نماییم (
هاي کار، هاي جهانی در زمینه ایمنی در محیطایش نگرانیافز

بیش از هر زمان دیگري بر لزوم ایجاد یک رویکرد جدیـد بـراي 
اـر ت یـط ک کیـد دارد. ایـن أبهبود و اصلاح وضعیت ایمنـی در مح

تـراتژي  مسئله سبب توجه کارشناسان ایمنـی و بهداشـت بـه اس
هاي ث در محیطاصلاح و بهبود رفتارها براي پیشگیري از حواد

اـري در ه استشد کار اـتی کـه بـر رویکـرد رفت . از جملـه مطالع
تـه اـتمی ،انداصلاح و بهبود ایمنـی تمرکـز داش  تـوان بـه مطالع

&Geller,Streff,Kalsher, Collins,Penn, Komaki, 
Alavosius & Sulzer_Azaroff,  15-17( اشاره نمود(. 

عنـوان مهمتـرین ه راد بدر این رویکرد جدید، بر رفتار ناایمن اف
 .)18( شودکید میأبیش از پیش ت علت وقوع حوادث درمحیط کار،

امروزه تئوري ایمنی مبتنی بر رفتار، با  تمرکز بـر اصـلاح و 
تداوم رفتارهاي مناسب و ایمن در کارگران سعی در بـه حـداقل 

  ).19،20(هاي کار دارد رساندن وقوع حوادث در محیط
اـ  80ایمنی مبتنی بر رفتار معتقدند کـه هاي مروجین برنامه ت

درصــد صــدمات در محـیـط کـاـر بــدلیل رفتارهـاـي پرخطــر  96
اـد می اـ و سـوي روشه حرکـت بـ ) و21شـود (کارگران ایج ه

کلیدي است براي پیشگیري از حـوادث و  دستورالعمل کار ایمن،
 .)20،22( باشدهاي کار میها درمحیطآسیب

یک بسته مداخله آموزشـی بـه  ارائه هدف کلی از این مطالعه
اـر بـر  ءمنظور بررسی امکان ارتقا یـط ک اـي ایمـن در مح رفتاره
یـد اـري  - مبناي تلفیـق مـدل پرس یـد و تئـوري قصـد رفت پروس

 باشد. می
 

 روش کار:
 پیش آزموناین پژوهش یک مطالعه نیمه تجربی به صورت 

تـفاده از روش  پس آزمـون - اـ اس باشـد. طـرح می Solomonب
هایی است که ترین طرحهی سالمون از مهمترین و دقیقچهارگرو

گیـرد. در مطالعات تجربی و نیمه تجربی مورد استفاده قـرار می

یـش آزمـوناین طـرح ترکیبـی از طـرح  بـراي  پـس آزمـون - پ
باشد. در به تنهایی می پس آزمونگروههاي مورد و شاهد و نیز 

اـدفی افـراد در  یـص تص اـدف 4طرح سالمون تخص ی گـروه تص
(مورد) و دو  گیرد. دو گروه مداخله را دریافت نمودهصورت می

ي مداخله در ههاشاهد). تنها یکی از گرونمایند (دریافت نمیگروه 
اـ کند. هر چند همـه گروهشرکت می پیش آزمون  پـس آزمـونه

نـجش اثـر می اـزه س اـلمون بـه محقـق اج یـش شوند. روش س پ
  .)33( ددهطور جداگانه میه و مداخله را ب آزمون

اـت  جامعه اـرگران خـط تولیـد کارخانج مورد مطالعه کلیه ک
اـ  نساجی بروجرد در کشور ایران بود. حجم نمونه مورد نظـر ب

نفر برآورد گردید. ما در طرح خـود بـه  85روش تصادفی ساده 
ها منظور انجام ارزیابی اولیه از رفتارها به بررسی سوابق آسیب

و سرپرسـتـان و همچنـیـن و حــوادث و مصـاـحبه بـاـ کـاـرگران 
ــه ــل از شــروع برنامــه مداخل اي مشـاـهده مسـتـقیم کـاـرگران قب

اـر بـ 17پرداختیم. در بررسی ما  اـي هـدف ه رفت عنـوان رفتاره
  :دسته اصلی قرار گرفتند 4انتخاب شدند که این اهداف در 

 ماسک) ، (مثل گوشی وسایل حفاظت فردي -الف
 ا و ... )جایی ب(مثل اصول صحیح جابه ارگونومی -ب
هاي غیرمجـاـز و (مثــل کـاـر در ســرعت ایمنــی عمــومی -ج
 زدن و ...) برمیان

تـوجهی بـه قـوانین و (مثـل بی قوانین و مقـررات ایمنـی -د
 مقررات و ...) 

از جمله معیارهاي بررسی ما، درصد بروز رفتارهاي ناایمن 
اي بوده است. ابزار گـردآوري قبل و بعد از اجراي برنامه مداخله

نـجش  32پرسشنامه بررسی حاوي  ها،دهدا سؤال به منظـور س
فتارهاي ایمن در درمیزان آگاهی، نگرش و رفتار کارگران در مور

پروسید و تلفیق آن با تئـوري  - محیط کار براساس مدل پرسید
این پرسشنامه  .فتاري بود که توسط محقق طراحی گردیدر دقص

اـه و اـ 3 طی سه مرحله، قبل، به فاصله یک م ه پـس از مداخلـه م
توسط واحدهاي مورد پژوهش تکمیل شد و با توجه به امتیازات 

امکان مقایسـه میـزان پیش آزمون و پس آزمون  کسب شده در
اـرگران مـورد پـژوهش فـراهم گردیـد  .آگاهی، نگرش و رفتار ک

اـرگران مـورد  اـي ک اـهده رفتاره همچنین چک لیستی ،جهت مش
لـه یـک استفاده قرار گرفت که آن هم در سه  مرحله، قبل، به فاص

صورت نامحسوس توسط رابطین ه ماه پس از مداخله ب 3 ماه و
بهداشتی که قبلاً در جلسات آموزشی و توجیهی با نحوه تکمیـل 

. مشاهدهی مستقیم رفتار چک لیست آشنا شده بودند، تکمیل شد
اـم آن  3هفته قبل از شروع مداخله تا  2کارگران از  ماه پس از اتم



 فریده حاتمی                                                                                                            ارهاي کارگران نساجیبررسی اثر مداخله آموزشی بر ارتقاء رفت

 ۳۰۲ 1392بان سال هفدهم، شماره چهارم، مهر و آمجله پزشکی هرمزگان، 

ها اختصاصاً بـراي ایـن فت. ابزارهاي گردآوري دادهصورت گر
ی برنامه یآوري نظرات استفاده کنندگان نهابررسی از طریق جمع

آیتم رفتاري طراحی  17و مدیران و سرپرستان با در نظر گرفتن 
ها از گردید و به منظور تعیین اعتبار محتوي ابزار گردآوري داده

اـحب بررسی منابع، کتب و مطالعات مشابه  اـتید ص و نظرات اس
 نظر استفاده شد. 

پایایی این ابزار با استفاده از مطالعه پایلوت و آلفاي کرونباخ 
نـامه تأیید گردید. یـش آزمـونهاي روایی پرسش اـ  پ مـورد،  41ب

اـ  آزمـون هاي پسو روایی پرسشنامه 7261/0 مـورد  82اول ب
اـ  آزمـون هاي پسو روایی پرسشنامه 8899/0 مـورد  80دوم ب
ها مقدار بدست آمده است. از آنجایی که در اکثر پژوهش 8250/0

 ،شـودیا بیشتر، رضایت بخش تلقـی می 7/0آلفاي کرنباخ معادل 
ها (پرسشنامه) در این بررسـی تأییـد پایایی ابزار گردآوري داده

  گردید.
اي، پس از تصویب طرح طی جلسه مراحل انجام این بررسی
اـ مـدیریت ارشـد  به همراه جزئیات انجام طرح و اهداف تحقیـق ب

سپس به منظور  کارخانجات نساجی بروجرد در میان نهاده شد.
اـرگران، مـدیران و  بررسی مقبولیت و همچنین جلب مشارکت ک
اـیلوت در سـطح  سرپرستان واحـدهاي تولیـدي، یـک مطالعـه پ
کارخانجات نساجی با هدف برطرف ساختن نکات ابهام طـرح از 

دیران و سرپرستان و نیز کمک بـه بررسـی دیدگاه کارگران و م
اـب  اـت کت روایی طرح صورت گرفت. سپس با بررسـی و مطالع

اـري ر دپروسید و تئوري قصـ - اي در مورد مدل پرسیدخانه فت
پروسید  - پرسشنامه و فرم مشاهده رفتار در قالب الگوي پرسید

  طراحی گردید. 
بـه ترین و سرآمدترین مـدل پروسید شاخص - مدل پرسید

منظور طراحی و ارائه مداخله تجربی براي تغییر رفتار پرخطر در 

کـه توسـط گـرین و  پروسید – مدل پرسید شود.نظر گرفته می
صورت تجربی در ه در مدت کوتاه و ب ،کروتر طراحی شده است

تـفاده برنامه اـر مـورد اس هاي ارتقاء سلامت به منظور تغییر رفت
ــه اســت ــرار گرفت ــن مــدل چـاـ .)23( ق ــه ای ــه ب رچوبی اســت ک

اـ ریزان و سیاستگذاران بهداشتی کمک میبرنامه کند تا بتواننـد ب
هـاـ بــه طراحــی توجــه بــه ارزیـاـبی و تجزیــه و تحلیــل موقعیت

یـن ؤهاي بهداشتی مبرنامه ثر بپردازند. طراحی این مدل بـراي اول
سود توسط دکتـر  - بار به عنوان چارچوبی براي ارزیابی هزینه

     .)24( ئه شدلورنس گرین ارا
اـختارپروسید تأمین - مدل پرسید اـمع بـراي  کنندة یک س ج

اجرا و  بررسی نیازهاي سلامت و کیفیت زندگی است و طراحی،
 هاي بهداشـــت عمومی و ارتــــــقاء سـلامت،ارزشیابی برنامه

اـزها را امــکان ازد سمیپــذیر براي پاســـــخگویی به این نیــــ
ترین فــرض در ایــن مــدل مشـاـرکت فعـاـل اســیاس .)23،25،26(

بـین  شود.مخـاـطبین در نظــر گرفتــه مـــی شــرکت فعـاـل مخاطــ
اـیی مشکلات و نیز تشخیص اهداف و ارائه راه حـل بـراي  شناس

از اي ایـن مـدل در مجموعـه .)23( ازدسـیمشکلات را ممکـن م
بینی به کار برده شده و قدرت پیش تجربیات بالینی و میدانی عملاً

اـرچوب در  و اعتبار آن بـه عنـوان یـک ابـزار طراحـی و یـک چ
دهی و طراحی برنامه در علـوم مختلـف همچـون علـوم سازمان

اـري، اجتماعی،  پیـدمیولوژیک و مـدیریت تأییـد شـده اسـتا رفت
اـر  ،از سوي دیگر ).27،28( تئوري قصد رفتاري که براي اولین ب

اـل  یـز در توسـعه یافـت ن 1967توسط آجزن و فیش بین در س
یـدن بسیاري از مطالعات کاربردي براي پیش بینی و تحقـق بخش

تـفاده به رفتارهاي سالم و ناسالم و پی اـ اس آمـدهاي ایـن رفتاره
  .)29( شده است
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 1شکل 
 
یـدب یـد و  - ا توجه به این واقعیت است کـه مـدل پرس پروس

اـیع اـري ش اـل شـده جهـت تئوري قصد رفت ترین روشـهاي اعم
هاي که با یافتـه شوندپرخطر در نظر گرفته می اصلاح رفتارهاي

حوادث و صـدمات در  بسیاري از محققان در زمینه پیشگیري از
اـر موافقـت دارد از ترکیـب مـدل  ،در ایـن مطالعـه .)30( محیط ک

تئوري قصد رفتاري بـراي طراحـی برنامـه  پروسید و - پرسید
اـربردمداخله ثیر أو تـ اي استفاده شد و ترکیبی از این مـدلها و ک

 ).1شکل (مورد بررسی قرار گرفته است آنها 
بالاي مخاطرات سـلامتی خطر  ،علت انتخاب صنعت نساجی

نـایع تولیـدي آن همواره که در این صنعت  را در ردیف بالاي ص
ــت ــرار داده اس اـطره ق ــد، میپرمخـ اـريباش ــل بیمـ زا و . عوام

 وغبار و رطوبت بالا سازي همچون صدا و ارتعاش و گردحادثه
به اختلا لات اسکلتی و عضلانی و  و مواد شیمیایی مختلف ابتلاء
اـ  همچنین ماشین آلات خطرناك که هر یک به تنهایی و یا همراه ب

توانند موجب بروز بیماریهاي گوناگون و یا زمینه ساز یکدیگر می
برابر  4تا  3در صنایع نساجی  .)31بروز حوادث مختلف باشند (

اـغل بیش از صنایع دیگري ک اـرگران ش اـن ک ه داراي تعـداد یکس
و تعـداد  شـودوقوع حوادث ناشی از کار گـزارش می ،باشندمی

دلیـل حـوادث ناشـی از ه هاي ایجاد شده در این صنعت بناتوانی
مرتبــه بـیـش از دیگــر صـنـایع تولیــدي و فنــی  6کـاـر در حــدود 

اـجی  .)32( باشدمی نـایع نس طیف وسیعی از حوادث در میان ص
اـنکمترین گزارش شود.دنیا گزارش میمختلف در  اـ نش دهندة ه

 300کارگر در سال و بالاترین میزان  1000حادثه به ازاي هر  15
کـه ایـن میـزان  باشدکارگر در سال می 1000حادثه به ازاي هر 

به  20وقوع حوادث در صنعت نساجی در مقایسه با دیگر صنایع 
اـري . )32باشد (می 1 اـبقه ک پژوهشـگر در ایـن علاوه بر این س

صنعت و مرور آمار حوادث موجود در کارخانه از بـدو فعالیـت 
هاي این صنعت ترین بخشکارخانه حاکی از آن بود که خطرناك

اـي تولیـدي کارخانـه را بـرايلـذا بخش باشـد.خط تولیـد می  ه
 .گردیدبررسی انتخاب 

پرسشنامه شامل سئوالاتی در مورد وضـعیت دموگرافیـک 
تـعدکننده، قادرکننـده و تقویـت افراد مورد م طالعـه و عوامـل مس

کننده رفتار بود. فرم مشاهده رفتار نیز جهت ثبت رفتارهاي ایمن 
و ناایمن کارگران در هنگام کار طراحـی گردیـد. در مرحلـه بعـد، 

آزمـون)  3و  1ها (گـروه نفـر از نمونـه 44پرسشنامه در اختیار 
ــدام ــت و آنهـاـ در حضــور پژوهشــگر اق ــرار گرف ــل  ق ــه تکمی ب

دقیقه زمان در  40پرسشنامه نمودند. براي تکمیل هر پرسشنامه 
هاي مرحلـه اول (قبـل از نظر گرفته شد. پس از تکمیل پرسشنامه

یـن  24مداخله)،  نفر از کارگران واجد شرایط را تحت عنـوان رابط
اـ را حضـور در محـل  .بهداشتی آموزش دادیم شرط انتخاب آنه
در تمام طول ساعات کار در نظر گرفتیم. کار افراد نمونه بررسی 

ساعته، موظف به تکمیل  3این افراد پس از طی یک دوره آموزش 
صـورت ه هاي مشاهده رفتار براي کارگران نمونه بررسی بفرم

نامحسوس بودند و هدف از برگزاري دوره آموزشی براي آنان 
فراهم کردن زمینه مناسب براي مشارکت این کارکنان در اجراي 
طرح و نیز تکمیل درست فرمهاي مشاهده رفتار توسط آنان بود. 
تـه شـد چنـد فـرم  اـن خواس در پایان ایـن دوره آموزشـی از آن
اـ از نحـوه  مشاهده رفتار را با حضور پژوهشگر تکمیل نماینـد. ت
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یکسان انجام کار توسط آنها اطمینان حاصل گـردد. پـس از آن، 
اـرگرااولین سري فرم اـر ک اـهده رفت اـي مش ن نمونـه بررسـی ه

روز کاري تکمیل گردید. در مرحلـه  6توسط این رابطین در طی 
پروسـیـد و تئــوري  - بعــد براسـاـس چـاـرچوب الگــوي پرسـیـد

سپس با توجه  فتاري محتواي مداخله آموزشی تنظیم شد.درقص
اـري  - به چارچوب الگوي پرسید یـد و تئـوري قصـد رفت پروس

اـس مـدی محتواي بسته مداخله اـرکتی و آموزشی براس ریت مش
طراحـی برنامـه  ،ایمنی رفتاري طراحی گردید که شامل آموزش

ها و مشارکتی با مشارکت کارگران در توسعه برنامه و ارائه ایده
اـزخورد و نهایتاً  تشویق کلامی ،نظرات براي بهبود برنامه ارائه ب

کننده در مداخلـه شکل ترسیمی براي کارگران شرکته رفتاري ب
تا میزان تـأثیر تلفیـق  به مورد اجرا گذاشته شد شد،آموزشی می

یـد ــوي پرسـ ــ - الگ ــوري قص یـد و تئ اـء درپروسـ فتاري در ارتقـ
. تجزیه و تحلیل قرار گیردرفتارهاي ایمن کارگران مورد بررسی 

جزیه و براي ت انجام شد. Minitabبا استفاده از نرم افزار  هاداده
و از تحلیل  tاي حلیل از روشهاي توصیفی و از آزمون دونمونهت

واریانس براي مقایسه بین چند گروه استفاده شد. همچنین بـراي 
بین پیش آزمون و پس آزمون از تحلیل همبستگی رابطه بررسی 

 استفاده شد.
 

 :نتایج
هاي این پژوهش نشان داد که میانگین سنی افراد مـورد یافته
اـ  37مطالعه  اـر آنه اـبقه ک اـل بـود.  14سال و میانگین س  %45س

ــرکت ــمی و ش تـخدامی، رس ــعیت اسـ ــر وض  %55کنندگان از نظ
مجرد بودند. وضعیت سواد  %1متأهل و  %99قراردادي، همچنین 

تحصیلاتی در حد ابتـدایی  %23افراد مورد بررسی نشان داد که 
فوق دیپلم و بالاتر بودند.  %9متوسطه و دیپلم و  %69و راهنمایی، 

 %51نشان داد که  وضعیت سکونت واحدهاي مورد پژوهش نیز
تـیجاري و  %45نندگان منازل ملکـی، شرکت اـزل اس اـیر  %3من س

هاي مورد بررسـی بـه دادند. وضعیت گروهموارد را تشکیل می
 صورت گرفته است.  1روش سالمون براساس جدول شماره 

 

توصیف وضعیت گروههاي مورد بررسی به  -1جدول شماره 
 روش سالمون

 2 پس آزمون 1  پس آزمون وزشیمداخله آم پیش آزمون گروه
1 √ √ √ √ 
2 - √ √ √ 
3  - √ √ 
4 - - √ √ 

اـن داد  نتایج حاصل از مقایسات سالمون در این بررسی نش
یـش آزمـونمیانگین نمـرات  که: اـي شـرکت کننـده در گروه پ ه

تـفاده از آزمـون  اـ tبررسی با اس تـلاف  =311/0P زوجـی ب اخ
اـدفی و داري را نشان نداد و ایـن حـمعنی یـص تص اکی از تخص

ها بود و مداخله آموزشی سبب تفاوت متناسب افراد در این گروه
اـس آزمـون معنی اـر براس اـهی، نگـرش و رفت  tدار در نمرات آگ

 پیش آزمـونهاي آزمونی که در بین گروه >001/0P زوجی با
تـند تـفاده از آزمـون  ،شرکت داش اـ اس  tشـد. در ایـن بررسـی ب

اـنگین نمـرات تفاوت معنـی >001/0P اي بادونمونه داري در می
اـهده شـد. 1کسب شده گروه   بررسی قبل و بعد از مداخلـه مش

، در 1 پس آزمـون - پیش آزمونهمچنین مقایسه میانگین نمرات 
تـفاده از آزمـون  3گروه  ) =658/0P(زوجـی و  tبررسی با اس
توان نتیجه گرفت که مداخلۀ آموزشـی دار نبود. بنابراین میمعنی

 تـأثیرر میانگین نمرات گروههاي آزمون قبل و بعـد از مداخلـه د
اـي تأداشته است در حالی که این  اـنگین نمـرات گروهه ثیر در می

 شاهد مشاهده نشد.

اـي مقایسه میانگین نمرات آگاهی، نگرش و رفتار در گروه ه
با استفاده از آزمون  ،شرکت نداشتند پیش آزمونبررسی که در 

t 001/0( اي و بادو نمونهP< (دار بـود. بـدین معنـی کـه معنی
یـش آزمـونانجام مداخله آموزشی به تنهایی و بدون  نیـز بـر  پ

نمره آگاهی، نگرش و رفتار تأثیر داشته است. این در حالی است 
 tبدون آموزش با استفاده از آزمون  پیش آزمونکه مقایسه اثر 

خلــه بنـاـبراین انجـاـم مدا دار نبــود،معنــی =157/0P زوجــی بـاـ
اـهی،آبر نمره  پیش آزمونآموزشی به تنهایی و بدون وجود   گ

مقایسه میانگین  ،ثیر داشته است. از سوي دیگرأنگرش و رفتار ت
اـ  4گـروه  پس آزمونو  3 گروه پیش آزموننمرات  بررسـی، ب

اـبراین علـیزوجـی معنـی tاستفاده از آزمـون  رغم دار نبـود. بن
یـن  اـن ب یـش آزمـونسپري شدن زم اـي گروهبـراي  پ  4و  3ه

 (شاهد) تفاوتی در نمرات آگاهی، نگرش و رفتار دیده نشد.

اـي شـرکتگروه پس آزمونمقایسه میانگین نمرات  کننده ه
زوجی  t) با استفاده از آزمون 2 و 1(گروه  در مداخله آموزشی

یـش توان گفـت کـه دار است. بنابراین میمعنی =033/0P و با پ
م از طریق تقویت اثـر مداخلـه در طور مستقیم و هه هم ب آزمون

، پـس آزمـونافزایش نمرات آگاهی، نگرش و رفتار کارگران در 
یـن  تأثیر داشته است. یـش آزمـونهمچنین بررسی اثر زمان ب  پ

گروه دوم بررسی در حضور مداخله با  1 پس آزمونو  1گروه 
ــی )>001/0P( زوجــی بـاـ tاسـتـفاده از آزمــون  ــودمعن  .دار ب
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 1 پس آزمونتحلیل طراحی دو عاملی براي نمرات  -2جدول شماره 
 F P-valueآماره  میانگین مجموع مربعات درجه آزادي مجموع مربعات  منبع تغییر

205/23900 مداخله   1 205/23900  482/117  000/0  
381/1337 پیش آزمون  1 381/1337  574/6  012/0  
684/45 مداخله×  پیش آزمون  1 684/45   637/0  

890/15868 خطا  78 437/203    
305/410602 کل      

 
توان نتیجه گرفت وجـود مداخلـه آموزشـی در بنابراین می

اـ ؤتغییر نمرات آگاهی، نگرش و رفتار م ثر بوده است. در ادامه ب
نـجش  1 پس آزمونهاي تبدیل داده به یک طرح دو عاملی بـه س

و مداخله  پیش آزمونو اثر متقابل بین  پیش آزموناثر مداخله و 
 آمده است. 2پرداختیم. نتایج این تحلیل در جدول شماره 

ــه مشـاـهده می ــه ک ــه بـاـهمانگون ــر اصـلـی مداخل  شــود اث
001/0P<  یـش آزمـونو اثر اصلی اـ  پ دار معنـی =012/0Pب

و مداخله در ایـن آزمـون  پیش آزمونهستند. اما اثر متقابل بین 
 پیش آزمـونکه اثر  توان نتیجه گرفتبنابراین می .دار نبودعنیم

 بر روي مداخله مشهود نیست.
اـم بر اساس مقایسات سالمون می توان نتیجه گرفت کـه انج

پروسید و تئـوري  - مداخله آموزشی برمبناي تلفیق مدل پرسید
اـر قصد رفتاري در افزایش معنی دار میزان آگاهی، نگـرش و رفت

 ثر بوده است.ؤکارگران م
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(سه ماه بعد از  2 پس آزموننمودار جعبه اي  -1 شماره نمودار
 مداخله) به تفکیک گروهها

 
اـرگران  اـر ک اـهی، نگـرش و رفت اـنگین نمـرات آگ مقایسه می

اـ 2 پس آزمـون( ماه بعد از مداخله 3هاي مورد بررسی گروه ) ب
دار بـود. معنی =001/0P استفاده از آزمون آنالیز واریانس و با

اـنگین نمـرات ب اـم شـده، می ا توجـه بـه پـس آزمـون دانکـن انج
اـي (گروه کننده در مداخلـه آموزشـیهاي شرکتگروه ) 2 و 1ه

اـوت از گروه اـهدمشابه به هم و متف اـي ش نـد. ) می4 و 3( ه باش
ماه  نسبت به یک 4و  3هاي با گروه 2و  1هاي اختلاف بین گروه

 . )1ه شمار (نمودار پس از آموزش کمتر شده است
اـر گروه اـنگین، انحـراف معی اـ قبـل از همچنین مقایسـه می ه

اـن  مداخله، یک اـه پـس از مداخلـه نش ماه پس از مداخله و سه م
، بـراي 1 پس آزمونبه  پیش آزموندهد که میانگین نمرات از می

پس ) افزایش و سپس از 2 و 1( کننده در مداخلههاي شرکتگروه
اـي فته است. اما براي گروهکاهش یا 2 پس آزمونبه  1 آزمون ه
 1 پس آزمونو از  1 پس آزمونبه  پیش آزمون) از 4و  3( شاهد

اـنگین نمـرات افـزایش یافتـه اسـت2 پس آزمونبه   (جـدول ، می
  .)3 شماره
 

 مقایسه بین گروهها قبل و بعد از مداخله -3جدول شماره 

 قبل از آموزش آماره ها گروه
یک ماه بعد از 

 آموزش
از  سه ماه بعد
 آموزش

1 
 600/93 455/111 714/70 میانگین

 8691/18 5954/15 8194/14 انحراف معیار
 20 22 21 تعداد 

2 

    
 722/92 857/101 - میانگین

 5271/14 7565/12 - انحراف معیار
 18 21 - تعداد

     

3 
 000/79 714/75 850/74 میانگین

 2694/11 9118/12 4932/10 انحراف معیار

4 

 21 21 20 تعداد
    

 955/77 111/69 - تعداد
 1798/15 6652/15 - میانگین

 22 18 - انحراف معیار

 
داري بین سـطح ارتباط آماري معنی ،مطالعه این همچنین در

تـخدام و وضـعیت مسـکن و  تحصیلات، سابقه کار، وضعیت اس
آمــوزش قبلــی شــرکت کننــدگان در بررســی و انجـاـم مداخلــۀ 

. مهمترین رفتارهاي ناایمن مشاهده شـده مشاهده نشدوزشی آم
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هاي مشاهده رفتار در جدول در این بررسی براساس چک لیست
 .آمده است 4شماره 

 

درصد مهمترین رفتارهاي ناامین مشاهده شده  -4جدول شماره 
 در طی بررسی

 رفتار ناایمن
قبل از 
 مداخله

یک ماه پس از 
 مداخله

ه ماه پس س
 از مداخله

 %86 %70 %138 عدم استفاده از وسایل حفاظت فردي
اـایمن و  جابه جایی بار به صورت ن

 حالتهاي غلط بدنی حین کار
34% 15% 23% 

 %13 %5 %23 کار در سرعتهاي غیرمجاز
 %10 %3 %21 توجهی به خطرات شغلیبی

 %6 %8 %20 میان بر زدن
ــرفتن  دـه گ اـفی، نادیـ ــوزش ناکـ آم

 هاي ایمنینامهئینآ
14% 6% 9% 

 
ماه پس از مداخله  هاي مشاهده رفتار یکمقایسه چک لیست

و سه ماه پس از آن، حاکی از آن بود که درصد رفتارهاي ناایمن 
، افزایش یافته است. این امر نیز 2 پس آزمونبه  1 پس آزموناز 

یري اي به منظور جلوگتأکیدي دیگر بر لزوم تداوم برنامه مداخله
یـن مقایسـه میـزان از بازگشت رفتارهاي ناایمن می باشـد. همچن

)، قبـل از ASR( ) و میـزان شـدت حـوادثAFR( وفور حوادث
اـل  6(در  اياجراي برنامه مداخله اـ پـس از 89ماهه نخست س ) ب
) نیز کاهش ایـن 89ماهه دوم سال  6اي (در اجراي برنامه مداخله

  .)3 و 2ي شماره ها(نمودار دهددو میزان را نشان می
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شش ماهۀ  AFRنمودار مقایسه اي شاخص  -2 شماره نمودار
 .89اول و دوم سال 
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شش ماهۀ اول  ASRنمودار مقایسه اي شاخص  -3 شماره نمودار
 89و دوم سال

 
 گیري:بحث و نتیجه

اـ اـم  %94کنـد کـه گـزارش می انجمن ملی ایمنی آمریک از تم
دلیل رفتارهاي انسانی رخ ه ها در محیط کار بها و بیماريآسیب

دهند. بنابراین اگرچه اقدامات مهندسی ایمنی در کاهش میـزان می
ثر بوده است، اما به تنهایی کافی ؤها مهاي شغلی و بیماريآسیب

فراد را هنگامی خوبی دلایل رفتار ناایمن اه تواند بنیست. زیرا نمی
  ).34( که امکانات انجام کار ایمن وجود دارد، توجیه نماید

یـاري آزاروف و همکاران بیان می - سولزر دارند که در بس
اـن از موارد علی اـز هـم کارکن رغم وجود شرایط محیطی ایمـن ب

اـم میوظایف خود را به شیوه اـك انج  دهنـدهاي ناایمن و خطرن
اـ و ه در بحث ایمنی همیشـه بـه روش). بنابراین در حالی ک35( ه

اـن را نیـز حلراه اـر انس اـ نقـش رفت هاي مهندسی نیاز داریـم ام
اـي رو عواقب و پی توان نادیده گرفت. از ایننمی آمـدهاي رفتاره

ایمن و ناایمن باید مورد بررسی قرار گیرند، زیرا تغییـرات مـورد 
اـي ایمـن فراتـر از تـلاش  نیاز در جهت اصلاح و بهبـود رفتاره

  .)36( باشدمهندسین در این زمینه می
ــه  ــده در کلی یـن کنن اـملی تعیـ اـن عـ ــن کارکنـ اـي ایم رفتارهـ

اـر فعالیت یـط ک هاي کاري و از جمله تحقق شـرایط ایمـن در مح
اـي می لـی تأثیرگـذار بـر تغییـر رفتاره باشد. شناخت عوامل اص

اـد شـرایطی کـه منجـر بـه تغییـر در  اـن و نیـز ایج ناایمن کارکن
ئـولیتؤرهاي مرفتا اـ گـردد از مس اـیف آنه اـم وظ هاي ثر در انج

اصـلـی مــدیران، سرپرسـتـان و مسـئـولین ایمنــی و بهداشــت در 
 باشد. هاي کار میمحیط
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اـي از جمله مهمترین و اساسی ترین راههاي افـزایش رفتاره
اـذ هاي مداخلهایمن برنامه اـرگران بـه اتخ اي مناسب در ترغیب ک

باشد. با توجه به ایـن امـر، ایـن ار میرفتارهاي ایمن در محیط ک
مداخلهی آموزشی براساس تلفیـق  تحقیق براساس طراحی بسته

این  پروسید و تئوري قصدرفتاري شکل گرفت. در - مدل پرسید
اـلمون می اـ طرح براساس نتایج حاصل از مقایسات س تـوان ادع

اـهی، نگـرش و  نمود که مداخله آموزشـی در افـزایش میـزان آگ
و  Lippinثر بــوده اســت. نتـاـیج تحقیقـاـت ؤارگران مــرفتـاـر کــ
همچنین  کنند.این یافته را تأیید می و همکاران Stevenو  همکاران

 توان گفت که طراحی و اجراي بستهبراساس نتایج این مطالعه می
یـد اـس تلفیـق مـدل پرس یـد و  - مداخلهی آموزشـی براس پروس

رفتار ایمـن  تئوري قصدرفتاري موجب افزایش آگاهی، نگرش و
اـیج تحقیـق  کارگران شده است. نتیجـه اـ نت و  Catherinفـوق ب

اـ  در زمینه کاهش تماس کارگران با گرد همکاران وغبار چـوب ب
 . )37( پروسید مطابقت دارد - استفاده از الگوي پرسید

اـران Brosseauمطالعه مشابهی نیز توسـط  الگـوي  و همک
طراحی مداخلات در  پروسید را چارچوب مناسبی براي - پرسید

) و سرانجام نتایج تحقیقات محققین 38کند (محیط کار معرفی می
اـران و  Quandtو Wilkenes دیگـــري همچـــون  و همکــ

Lazavich عنـوان ه پروسید را بـ - و همکاران نیز الگوي پرسید
چارچوبی مناسب براي افزایش و ارتقاء رفتارهاي ایمن در محیط 

هاي ایـن بررسـی نیـز بـر یافتـه .)39-41نماینـد (کار معرفی می
منظــور ارتقـاـء ه اهمیــت کـاـربرد تئوریهـاـ و مــدلهاي رفتـاـري بــ

در این بررسی نیز پـس  .رفتارهاي ایمن در محیط کار تاکید دارد
از مداخله آموزشی، میانگین امتیازات آگاهی، نگرش و رفتارهاي 

در  .داري افـزایش پیـدا کـردیایمن گروه آزمـون بـه طـور معنـ
یـن یتی که این تغییرات در گروه شاهد معنصور دار نبـود. همچن

اـي  اـهش رفتاره نتایج نشان داد که پس از مداخلـه آموزشـی، ک
باشد، در صـورتی کـه در دار مییغیرایمن در گروه آزمون معن
 دار نیست.یگروه شاهد این اختلاف معن

اـران Parimalamدر مطالعه دیگري کـه توسـط  اـ  و همک ب
اـك عنوان بررسی  نـایع پوش آگاهی، نگرش و رفتار کارگران ص

هند در یکی از ایالات این کشور در خصوص مشکلات بهداشـت 
یـن ایـن طـور نتیجـهحرفه گیري اي صورت گرفتـه اسـت، محقق

اـرگران از مشـکلات بهداشـت نمودند که علی رغم آگاهی بالاي ک
اي، همچون لزوم و منافع استفاده از وسایل حفاظت فردي، حرفه

تـفاده میتن نمودنـد. در ها تعداد کمی از کارگران از این وسایل اس
اـهی و  این تحقیق مشخص گردید که فاصله عمیقی بین سطح آگ

ما  .)6رفتار کارگران در مورد وسایل حفاظت فردي وجود دارد (
نیز در بررسی خود پس از انجام مداخلۀ آموزشی و در مشاهدة 

یـدیم نامحسوس رفتار کارگران تحت بررسی،  به این نتیجـه رس
اـرگران قبـل از که هر چند تفاوت معنی داري در رفتارهاي ایمن ک

اـه پـس از مداخلـه وجـود  3مداخله و یک ماه پس از مداخله و  م
با اجراي برنامه از فراوانی رفتارهاي ناایمن به میزان زیادي  ،دارد

کاسته شده است. اما همچنان پس از مداخلـۀ آموزشـی، از نظـر 
اـیل حفاظـت فراوا تـفاده از وس اـایمن، عـدم اس نی رخ داد رفتار ن

 فردي بالاترین حد را دارا است.
هـ توسـط اـران Paramasivam در تحقیق دیگـري ک اـ  و همک ب

نـایع رنـگ رزي و  عنوان بررسی آگاهی، نگرش و رفتار کارگران ص
هـ  هـ ایـن نتیج یـن ب هـ اسـت، محقق چاپ پارچه در هند صـورت گرفت

هـ بـرسیدند که میزان آگ اـرگران از اثـرات مـوادي ک عنـوان ه اهی، ک
در سـطح  ،گیرندترکیبات رنگی در این صنعت مورد استفاده قرار می

اـ  بسیار بالایی اسـت. اـ تنه اـت  %34ام اـیل و امکان اـ عمـلاً از وس آنه
اـ در مـورد محافظتی در محیط کار استفاده می نمودند و نگـرش آنه

  .)7( شده است اصلاح شرایط محیط کار نیز مثبت ارزیابی
Cohen, Jensen  هـ در مطالعه خود به بررسی اثرات آموزش ب

دـگان  اـي رانن اـزخورد بـر رفتاره تنهایی در برابر آموزش به همراه ب
لیفتراك در یک کارخانه پرداختند و ارزیابی برنامه آموزشـی توسـط 

هـ و  آنها نشان داد که آموزش ایمنی در محیط کار براساس نوع وظیف
هـ، میآنالیز خط دـ موجـب اصـلاح ر انجام شده بـراي هـر وظیف توان

نسبت به قبل از آمـوزش گـردد و  %18وبهبود اعمال ناایمن به میزان 
اـي  همچنین آموزش به همراه بازخورد باعث اصلاح و بهبود رفتاره

 ). 42( نسبت به قبل از آموزش گردد %23ناایمن به میزان 
اـهش  همچنین نتایج تحقیق ما در زمینه اـي ک درصـد رفتاره

و  Cooperاي با نتایج تحقیـق ناایمن پس از اجراي برنامه مداخله
در این مورد همخـوانی داشـت. کـوپر و  1994همکاران در سال 

اـرکتی همکاران با ارائه بسته مداخله اي شامل طراحی اهداف مش
تـند،  و ارائه بازخورد ترسیمی در مورد رفتارهاي کارگران توانس

دار بهبـود ایمن و شرایط ایمن را به شکل معنیدرصد رفتارهاي 
 %21ها نیـز ها و بیماريبخشند. علاوه بر این میزان بروز آسیب

اـهش  از حـوادث در  %74کاهش نشان داد و در کل موفـق بـه ک
یـن میـزان  اـط معکوسـی ب اـ ارتب کارخانه شـدند. در مطالعـه آنه

 .)43( ها و درصد رفتارهاي ایمن مشاهده شدها و بیماريآسیب
 Colligan و Cohenتوسـط NIOSH  بررسی انجام شـده

تحقیقات انجام شده در مـورد گیرد که شواهد موجود در نتیجه می
دهنده مزایا صورت مستقیم و غیرمستقیم نشانه بکاربرد آموزش 
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تر منظور ایمنه و فواید آموزش در زمینه ایمنی و بهداشت شغلی ب
اـرتر شدن شرایط در محیشدن و سالم هاي ایـن اسـت. یافتـه ط ک

نمودند که آموزش در زمینـه القول پیشنهاد میبررسی همگی متفق
اـه مـدت ایمنی و بهداشت شغلی می تواند داراي اثرات فوري و کوت

 .)44ها باشد (براي رسیدن به اهداف این آموزش
سرانجام در بررسی ما میزان حـوادث قبـل و بعـد از اجـراي 

عنوان متغیر وابسته ثانویه مطرح بود. مقایسـه اي به برنامه مداخله
اي کاهشـی بـه میـزان این میزان قبل و بعد از اجراي بسته مداخلـه

در شدت حوادث را نشان داد که  %37در فراوانی حوادث و  12/1%
اـران،  اـران،  Komakiاین امر با نتایج مطالعات کـوپر و همک و همک

Sulzer-Azaroff 43،45،46( مطابقت دارد و همکاران.( 
تـیم توانیاز جمله محدودیتهاي پژوهش ما این بـود کـه نم س

اـئل  نگرش و رفتار مانع از کسب آگاهی، اـرگران در زمینـه مس ک

ایمنی و بهداشت از منابع دیگري غیـر از اجـراي برنامـه مداخلـه 
 .ها و یا دوستان و ...)(همچون رسانه شویمآموزشی 

آموزشـی  از بسته مداخلههرچند در مطالعه ما تأثیر استفاده 
پروسید و تئوري قصدرفتاري و  - براساس تلفیق الگوي پرسید

اـت  6ارتقاء رفتارهاي ایمن کارگران در طی یک دوره  ماهه به اثب
اـز بـه  اـبی ایـن تـأثیر در بلنـد مـدت نی رسید و لیکن جهـت ارزی

 هاي بیشتري است. بررسی
 

 :سپاسگزاري
آن عاونت پژوهشی بروجرد و مواحد آزاد دانشگاه از 
عمل ه سپاسگزاري ب طرحاندرکاران آن کلیه دستو  دانشگاه

  آید.می
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