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 چکيده
 .های توسعه اجتماعی جوامع، سلامت اجتماعی محسوب می شودصه يکی از شاخ

 برخورد نوع .شوند می مواجه موانعی و مشکلات با زندگی مسير در افراد ی همه

هدف  .گردد می باز ها آن شخصيتی های ويژگی به مشکلات و موانع اين با ها انسان

 تالاسمی بيمارانو خودکارآمدی در سلامت تعيين ميزان اهميت از پژوهش حاضر 

ک بوده که در مجموع از مطالعه يستماتيق حاضر از نوع مروری سيتحق. بود ماژور

مقاله  31 جلد کتاب داخلی مورد استفاده قرار گرفت و از مجموع11جلد کتاب  32

ن با استفاده از يمقاله خارجی( و همچن 2مقاله داخلی و 9مقاله )13استخراج شده 

کا در بازه زمانی يليويران مدکس وسيران، اي، مگ اSIDنترنتی معتبر يهای اگاهيپا

در  پژوهش از آمده دست به نتايجانجام شده است.  3212تا  3222ن سال های يب

ا ب که، است آن بيانگر نور خمينی امام ستانت تحت پوشش تحقيق بيماريجمع

و  (Self-Efficacy)خود کارآمدی کی از الگوهای باور سلامتی با عنوان ياستفاده از 

اطمينانی که فرد به توانايی های خود برای انجام موفقيت آميز يک  در واقع همان

 آموزشرفتار دارد و حاصل باور فرد به توانايی خود برای انجام آن رفتار خاص است. 

   .دارد مثبت تأثيرماژور  تالاسمی بيمارانخودکارآمدی در عوامل مؤثر بر 

 .ماژور تالاسمی بيماران ،خودکارآمدی ،آموزش سلامت :يديکل واژگان
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  2 محمد رفيقی،  1 مژگان احمدي

 .و مدير مرکز آموزشی درمانی بيمارستان امام خمينی)ره( شهرستان نور کارشناس ارشد روانشناسی بالينی 1
و معاون گروه توسعه آموزش منابع انسانی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات  کارشناس ارشد مديريت آموزشی 3

 .بهداشتی درمانی مازندران
 

 نويسنده مسئول:نام 
  مژگان احمدي

 ماژور تالاسمی و خودکارآمدي در بيمارانسلامت  آموزشسينرژي 
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 مقدمه
رشد سرمايه های انسانی و اجتماعی، تقويت اطلاع رسانی و  های سلامت اجتماعی همراه با بهره وری، آگاهی بخشی، ارتقاء شاخص

 تجربياتشان به و دهد می سازمان را ها آن دنيای ،افراد لازم است. باورهای جوامعهای اساسی به عنوان بخشی اثر گذار در توسعه  افزايش مهارت

 احساس تفکر، به مشابه های موقعيت در را آنها و کند ايجاد افراد در را روانشناختی دنيای تواند می باورها اين چگونه اينکه .بخشد می  معنا

 (1211 ،محمدخانی .)است مهم بسيار موضوعی کند، هدايت متفاوتی عمل و

سمی ج تکه نسبت به ابعاد ديگر سلامتی ساده تر می توان آن را ارزيابی کرد . سلاممعمول ترين بعد سلامتی، سلامت جسمی است 

در حقيقت ناشی از عملکرد درست اعضاء بدن است. از نظر بيولوژيکی عمل مناسب سلول ها و اعضاء بدن و هماهنگی آنها با هم نشانه سلامت 

 جسمی است .

يکی از شايع ترين بيماری های ژنتيک انسان می باشد و مانند هر بيماری مزمن ديگر، جنبه های مختلف زندگی فرد  1بيماری تالاسمی

تالاسمی نوعی هموگلوبينوپاتی ناشی از نقص سنتز زنجيره (. 3،3213)گالانهو و اروجيادهدمبتلا و کيفيت زندگی وی را تحت تاثير قرار می

(. بتا 1293رسد )کيخانی، زنديان، ختلال منوژنيک است که از والدين بصورت اتوزمی مغلوب به ارث میهای گلوبين است. تالاسمی يک ا

 یای دارد و اين بيماران نياز به تزريق مرتب خون و جا به جا کنندهتالاسمی ماژور يک بيماری پيچيده است که نياز به درمان پزشکی و ويژه

 (. 1291 دن دارند )طلاچيان،آهن )درمان با شالاتور( برای زنده بو

با توجه به ديدگاه های متفاوت نسبت به سلامتی و گسترده بودن ابعاد سلامتی و تعيين کننده های آن، اندازه گيری و ارزيابی سلامتی   

از  در مورد اينکه کداميکگيرد که توافق کلیّ های مختلفی برای ارزيابی سلامتی، مورد استفاده قرار میکار ساده ای نخواهد بود. لذا شاخص

های سلامتی که عينی، حساس و اختصاصی هستند برای ارزيابی آنها با اهميت تر هستند وجود ندارد. ولی بايد متذکر شد آن دسته از شاخص

صميم های حل مسئله و ت تشويق مشارکت عمومی واقعی و موثر شامل بسط و توسعه مهارت( 1212، اعرابيانسلامت مناسب تر هستند.)

های اوليه ت سازی به صورت فردی و جمعی و درگير کردن متخصصان سلامتی درآموزش و دفاع از سلامت، به خصوص آنهايی که در مراقب

 فعاليت دارند.

تی، رفتاری، يشه در مجموعه ای از علوم تربين سلامت اما خود علمی است که ريفه ای است برای تمام مراقبيآموزش سلامت هرچند وظ

داشته و متناسب با توسعه اين علوم و گذر دوران توسعه  شناسی، مردم شناسی، جامعه شناسی، ارتباطات، اطلاعات پزشکی و بهداشتی روان

 .دی داشتير آن اميت استانداردهای آموزش سلامت، نمی توان به تاثيو بدون اتکای به شواهد و رعا می يابد.

 

 یافته ها
 در توضيح اين مشکل س معيارهايی همچون فراوانی مشکل، شدت مشکل، ميزان تاثير آموزش در حلاولويت بندی کردن نيازها براسا

سه معيار بايد گفت هرچه مشکل بهداشتی افراد بيشتری از جامعه را درگير کرده باشد و هرچه مشکل حادتر و شديدتر بوده و سلامت انسان 

آموزش در حل آن مشکل مؤثرتر باشد، آن موضوع يا موضوعات در اولويت آموزش سلامت را بيشتر با مخاطره مواجه کرده باشد و نيز هر چقدر 

می  آموزش را به چه کسانین آموزش همچون طراحی يک مداخله آموزشی يعنی يری روش های نويبکارگ در اين تحقيق با قرار می گيرد.

 زباره پيشگيری از بيماری ها و ارتقای سلامت و اانتشار دانش علمی درسازی مردم و آگاه  و دادن آگاهی به مردم که همان خواهيم بدهيم؟

 ظاهر گرديد.ار کارآمد ينادرست است. بس پندار و بين بردن موانع پيش داوری

بتا تالاسمی ماژور اغلب در سنين کودکی تشخيص داده و از همان زمان درمان آن نيز  با عنايت به آنچه بيان شد و با توجه به اين که

عدم آموزش کافی در شروع می شود. اما به هر حال خوشايند نبودن و طولانی و مکرر بودن رژيم های درمانی مورد استفاده از يک سو و 

و پيش آکهی اين بيماران تا سنين ميان سالی از سوی ديگر پزشکان را بطور روزافزون با امور روانی سطح آگاهی خودکارآمدی راستای افزايش 

ها نيز در معرض انواع مشکلات اجتماعی، هيجانی و رفتاری قرار می  تری روبرو می نمايد و بيماران و خانواده های آنگستردهو اجتماعی 

 گيرند. 

 

 مواد و روش ها
جلد کتاب داخلی مورد استفاده قرار گرفت و 11جلد کتاب  32ک بوده که در مجموع از مطالعه يستماتيق حاضر از نوع مروری سيتحق

، مگ SIDنترنتی معتبر يهای اگاهين با استفاده از پايمقاله خارجی( و همچن 2مقاله داخلی و 9مقاله )13مقاله استخراج شده  31مجموع از 

                                                           
1. Thalassemia 

2. Galanello, Origa 
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کی از الگوهای باور ين مقاله با استفاده از يانجام شده است. در ا 3212تا  3222ن سال های يکا در بازه زمانی بيليويران مدکس وسيران، ايا

اطمينانی که فرد به توانايی های خود برای انجام موفقيت آميز يک رفتار  و در واقع همان (Self-Efficacy)خود کارآمدی تی با عنوان سلام

 کدارد و حاصل باور فرد به توانايی خود برای انجام آن رفتار خاص است. اين سازه به وضعيت درونی فرد مانند استعداد يا توانايی انجام ي

 امام تانبيمارستحقيق ت تحت پوشش يدر جمعبيماران مبتلا به تالاسمی ماژور که در رابطه با سلامت  ا رفتار مطلوب، برمی گرددوظيفه ي

 مورد بررسی قرار گرفت. نور خمينی
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 گيري و نتيجه بحث
آميز يک رفتار خاص است. مفهوم خودکارآمدی توسط باندورا مطرح شد که به معنای اطمينان فرد به خود برای انجام موفقيت 

خودکارآمدی با مشخص کردن اطمينان افراد برای اجتناب از رفتار يا موقعيت های مخاطره آميز بدون بازگشت به مرحله غيرسالم يا رفتار 

وجود دارد ای، در هر مرحله تغيير بين ميزان خودکارآمدی و وسوسه ارتباط مشخصی  فرانظريه  در الگوی  مخاطره آميز، مشخص می شود.

به طوری که در مرحله پيش انديشه، وسوسه در بالاترين سطح خود و خودکارآمدی در سطح پايينی است. به تدريج و با حرکت فرد در طول 

ن امراحل، بر ميزان خودکارآمدی افزوده و از ميزان وسوسه کاسته می شود. به اين ترتيب، در مرحله نگهدارنده ميزان خودکارآمدی بالا و ميز

 وسوسه پايين خواهد بود. 

نجا بعد يد. در ايبر اساس تئوری شناختی اجتماعی: مجموعه ای از ابعاد رفتاری فردی و اجتماعی منجر به توانمند سازی خواهند گرد

طی در يگاه کنترل( و بعد رفتاری شامل مهارت های زندگی و سلامتی و عوامل محيفردی متشکل از خودکارآمدی )شامل خودانگاره و جا

 کيفيت يشافزابر  آموزش خودکارآمدی بر طبق نتايج بدست آمده مشخص شد که (.1211 سيف،ت اجتماعی هستند )يرنده شبکه حمايبرگ

 موثراست. ماژور  یتالاسم يمارانب یزندگ

ان در جري بيمارستان ها که ،کند می تاکيد نکته اين بررویآموزش خودکارآمدی ، می توان گفت های پژوهش حاضر در تبيين يافته

همچنين با توجه به تأثيرات مثبتی که اين شيوه آموزشی بر  استفاده نمايند. از اين روش آموزشی بيمارانمی توانند برای های خود برنامه

ر راستای افزايش مدل های مرتبط خودکارآمدی دهای آموزش از طريق اقدام به برگزاری دوره وزارت بهداشتشود دارد، پيشنهاد می بيماران

 مند شوند.از فوايد آن بهرههم بيماران تا  مهارت های لازم برای پرسنل بهداشت و درمان بکار گيرد
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 راجعممنابع و 
(. بررسی رابطه باورهای خود کار آمدی و سلامت روان و موفقيت تحصيلی دانش جويان. فصلنامه 1212اعرابيان، اقدس. ) [1]

 .1شماره انجمن ايرانی روانشناسی، سال هشتم. 

ی با پيشرفت تحصيل دانش آموزان دختر سال دوم دبيرستان ي(. بررسی خود کار آمدی و سخت رو121١اميری، فاطمه. ) [3]

 الشتر. پايان نامه کار شناسی ارشد.چاپ نشده. دانشگاه علوم و تحقيقات تهران.

 ش .چاپ سوم.(. روانشناسی تربيتی. تهران. انتشارات: نشر ويراي1212بيابانگرد، اسماعيل. ) [2]

(.الگوی ساختاری رابطه ادراک از ساختار کلاس، اهداف پيشرفت، خود کارآمدی و خود 1211حجازی، الهه؛ نقش، زهرا.) [1]

 .1نظم بخشی در درس رياضی.تازه های علوم شناختی. سال دهم . شمارة 

 تشارات: نشر دوران. چاپ يازدهم.(. تغيير رفتارو رفتار درمانی: نظريه ها و روش ها. تهران. ان1211سيف، علی اکبر.) [١]

 ات(، انتشارات ماهواره تهرانيف، الگوها و نظري(. نگاهی بر آموزش کارکنان)تعار129١د)يی مجيقی، محمد و رضايرف [2]

 (. تهران. انتشارات: نشر ويرايش. چاپ ششم.121١نظريه های شخصيت. ترجمه: ) ،سيد محمدی، يحيی [1]

بين خود کار آمدی عمومی و سلامت روان دانش آموزان پايه سوم متوسط شهر  (. بررسی رابطه1213علی نيا، رستم .) [1]

 بابل. پايان نامه کارشناسی ارشد.چاپ نشده. دانشگاه علامه طباطبايی.

(. بررسی باورهای خود کارآمدی دختران دانش آموز استان فارس و ارائه راهکارهای مناسب. 1213فولاد چنگ، محبوبه. ) [9]

 امور بانوان سازمان آموزش و پرورش فارس. به سفارش کارشناسی

 عمومی سلامت بر درمانی معنا کرديرو با درمانی گروه (. اثربخشی129١نزاده، مرجان. )يحس زهرا، پاشنگ، سارا و فراهانی، [12]

 .29_١2، 1 ،12کاربردی. روانشناسی سالمندان. فصلنامه

 درسنامه طب کودکان. چاپ اول. تهران. نشر کوچک.  .(1291)الهام.  ،انيطلاچ [11]

 یمارياز ب یريشگينظر در نحوه پ ديبه منظور تجد ديجد های افتهي. گزارش (1293) دامراد.خ اني، زندژنيب یخانيک [13]

 .11-1١، 13اهواز. ،  یپزشک ی. مجله علمرانيشکل در ا یداس یماژور و کم خون یتالاسم

 (. تهران. انتشارات: رسانه تخصصی. چاپ سوم.1211مهارت های زندگی. ترجمه:) مجموعه کامل ،خانی، شهراممحمد [12]

رآموزش راهبردهای مقابله ای برخودکارآمدی ادراک شده در موقعيت های استرس زا. ي(. تأث1212مسعودنيا ، ابراهيم. ) [11]

 .1مجله روانپزشکی و روانشناسی بالينی ايران. سال سيزدهم. شماره 

( اثربخشی آموزش گروهی 1211ن؛ نوری، ابوالقاسم )يی، شعله؛ ملک پور، مختار؛ مولوی، حسريمرادی، اعظم؛ ام [1١]

حرکتی. مطالعات اجتماعی روانشناختی زنان. -نانه زنان دچار ناتوانی جسمیيت زندگی و رفتار کارآفريفيخودکارآمدی بر ک

 (.91-11،زمستان، )ص 2سال هفتم، شماره 

ماران يخودکارآمدی درک شده رفتارهای خودمراقبتی در ب( 1211ن )يحانی تنکابنی، نوشف آباد، محمد علی؛ رويمروتی شر [12]

، شماره  1١رجند، دوره يزد. مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی بيابت يقات ديابت مراجعه کننده به مرکز تحقيمبتلا به د

 ، زمستان.1
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