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Effectiveness of Pender’s Health Promotion Model 
on Reducing Drivers High-Risk Behaviors
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Aims Traffic accidents account for 2.1% of all deaths in the world. In addition, the eighth cause 
of death in the world and the first cause of death in the age group of 15 to 29 years is known. 
The present study was an attempt to investigate the effectiveness of Pender’s Health Promotion 
Model on reducing the high risk behaviors of taxi drivers.
Materials & Methods This semi-experimental study with pre- and post-test designing and 
control group was performed in Mashhad, Iran, in 2017. The research society was all male taxi 
drivers of Mashhad, Iran, city. 380 samples were selected using multi-stage random sampling. 
After completing the Manchester questionnaire, drivers who ranked their high-risk behaviors 
more than medial score were identified and 45 of them were selected for each group separately. 
A training intervention based on this model was implemented in 6 sessions for the experimental 
group after completing a researcher-made questionnaire on benefits, barriers and perceived 
self-efficacy of Pender’s model. Manchester questionnaire and Pender model structures were 
completed in each group three months after the completion of the training. Collected data were 
analyzed in SPSS 24 using independent t-test, Mann-Whitney U and Friedman tests. 
Findings T he mean score of driving behavior in the experimental and control groups were 
116.4±20.3 and 119.8±20.8 respectively. This difference was not significant based on Mann-
Whitney U test (P=0.385), but in the post-test (t=-8.2) and follow-up (t=-12.3), this difference 
was significant (p<0.001). The mean of total score of the studied structures in the Pender’s 
Health Promotion Pattern (benefits, barriers, and self-efficacy) was not significant in the pre-
test stage (p=0.301), but it was significant in the post-test and follow up stages (p<0.001). 
Conclusion Educational intervention based on Pender’s Health Promotion Patterns is effective 
in reducing the risky behaviors of taxi drivers.  
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  چکيده

 علاوه. دهندیم لیتشک را مرگ موارد کل از %۱/۲ جهان در یکیتراف سوانح :فاهدا
 ۱۵ یسن گروه در مرگ علت نیاول و جهان در مرگ به منجر علت نیهشتم نیا بر
 یگوالبررسی میزان اثربخشی  هدف با مطالعه نیا .است شده شناخته سال ۲۹ تا

  .شد انجام یتاکس رانندگان خطرپر هایرفتار کاهش بر پندر سلامت یارتقا
 گروه و آزمونپس -آزمونپیش طرح با یتجربمهین پژوهش نیا :هاروشمواد و 
 رانندگان هیکل مطالعه مورد جامعه در شهر مشهد انجام شد. ١٣٩٦در سال  کنترل
 یتصادف یریگنمونه روش از استفاده با. بود مشهد یشهردرون یهایتاکس مرد
 ،منچستر نامهپرسشپس از تکمیل  .شدند انتخاب نمونه ٣٨٠ ،یامرحلهچند

 آنان انیم ازو  ییشناسا بود، بالا به متوسط شانیا خطرپر رفتار نمره که یرانندگان
 نامهپرسش لیتکم از پس. شدند انتخاب نفر ٤٥ مجزا، صورتبه گروه هر یبرا

 پندر، یالگو ۀشددرک یخودکارآمد و موانع منافع، یهاسازه ساختهپژوهشگر
 مایشآز گروه یبرا ساعته کی جلسه ٦ یط الگو نیا بر یمبتن یآموزش مداخله
 یهانامهپرسش ،آموزش انیپا از پس ماه ٣ و یآموزش جلسات انیپا درشد.  اجرا

 اب شدهیگردآور یهاداده. شد لیتکم گروه هر در پندر یالگو یهاسازه و منچستر
  .گرفتند قرار لیتحلوهیتجز مورد SPSS 24 افزارنرم قالب در دمنیفر ی وتنیومنیو مستقل، یت یهاآزمون از استفاده
 شیآزما گروه در آزمونشیپ مرحله در یرانندگ رفتار نمرات نیانگیم ها:یافته
 را تفاوت نیا یتنیوومنی آزمون. بود ۸/۱۱۹±۸/۲۰ کنترل گروه در و ۳/۲۰±۴/۱۱۶

 یریگیپ و) t=-۲/۸( آزمونپس مرحله در اما ؛)P=۳۸۵/۰( نداد نشان دارمعنا
)۳/۱۲-=t (شد معنادار تفاوت نیا )۰۰۱/۰p<.( مورد یهاسازه کل نمره نیانگیم 

 در) شدهدرک یخودکارآمد و موانع منافع،( پندر سلامت ارتقاء یالگو در مطالعه
 یریگیپ و آزمونپس مرحله در اما) p=۳۰۱/۰( نبود معنادار آزمونشیپ مرحله
  . )>۰۰۱/۰p( شد شناخته معنادار
 در پندر سلامت ارتقاء الگوی یهاسازه بر یمبتن یآموزش مداخله ی:گیرنتیجه
  .است مؤثرها یتاکس رانندگان پرخطر یرفتارها کاهش
  آموزش خطرناک، رفتار ،خودرو گیرانند  پندر، سلامت ارتقاء یالگو ها:هکلیدواژ

  
  ۰۶/۱۲/۱۳۹۶ تاريخ دريافت:
  ۱۱/۰۲/۱۳۹۷ تاريخ پذيرش:

  taherimahdi61@gmail.comنويسنده مسئول: *

  
  مقدمه
با  ها،انسان زیستی خاستگاه ترینمهم عنوان به شهرها امروزه
رانندگی  ترافیکی، تراکم مانند بسیاری ترافیکی یهادهیپد

. هستند مواجه صوتی آلودگی و هوا آلودگی تصادف، آمیز،مخاطره
است  و صنعتی مدرن دنیای به ورود پیامدهای از ناشیاین عوامل 

را تشکیل  مرگ موارد کل از %۱/۲سوانح ترافیکی در جهان ]. ۱[
مرگ در جهان و  به منجر علت هشتمین ]. علاوه بر این٢[ دهندیم

]. ٣سال شناخته شده است [ ٢٩تا  ١٥اولین علت مرگ در گروه سنی 
میلیون مرگ،  ٢٤/١از  بیش ترافیکی سوانح علت به جهان در سالانه
]. ٢دهد [میلیون مصدومیت رخ می ٥٠میلیون معلولیت و حدود  ١٠
نفر  ٤٦طور میانگین در کل کشور بر اثر حوادث رانندگی، روزانه به

از این تعداد  %٨/٢٦شوند. نفر نیز مصدوم می ٨٥٨باخته و جان
شهری است. رانندگان خودرو با های درونتلفات مربوط به خیابان

بیشترین آمار قربانیان در زمان وقوع تصادف را تشکیل  %٧/٤٠
ر د رسانی پلیس راهور ناجا]. بر اساس گزارش پایگاه اطلاع٤[ اندداده

شده به کشور بر اثر سوانح مادی واردهای خسارت ،١٣٩٤سال 
 ٤ از]. ۵[ کل تولید ناخالص ملی ایران است %٧ترافیکی، معادل 

 عامل ترینمهم انسان محیط، و نقلیه وسیله معبر، انسان، عامل
 ].٦-٨[ شودیممحسوب  ایران و حوادث رانندگی در تصادفات بروز

 طورنیز به خیابان و خودرو ضمن اینکه باید توجه کرد عوامل
در رانندگان تاکسی از  ].٩انسانی است [ خطای از ناشی غیرمستقیم

عامل  نیتریاصلخطر ترافیکی، به عنوان میان عوامل انسانی، رفتار پر
]، خصوصاً در مردان ١٠شده مرتبط با افزایش خطر تصادفات [شناخته
مشهد، در هر  یشهردار یرساناطلاع یگاهبه گزارش پا ].١١است [

 یککه  گیردیصورت م یشهرسفر درون یلیونم ٦از  یشروز ببانهش
رقم معادل  یناکنند. از تاکسی استفاده میهزار نفر  ٢٠٠و  یلیونم
از آنجا که اکثر ]. ١٢[ استمشهد  یشهردرون یکل سفرها %٢٠

و  هاهیرنظمشکلات سلامتی با رفتار انسان ارتباط تنگاتنگی دارد، 
برای درک چگونگی پیشگیری از مشکلات  تواندیمی رفتاری، الگوها

]. در این راستا مطالعاتی با نتایج ۱۳بهداشتی مورد استفاده قرار گیرد [
المللی ی بینهاتلاش]. با توجه به ۱۴-۱۶مثبت نیز انجام شده است [

 و الگوهای مختلفی هامدلگرفته در زمینۀ پیشگیری و درمان، صورت
ری ارائه شده است. یکی از این الگوها با پردازان پرستاتوسط نظریه

میلادی با تأکید بر ارتقاء  ۱۹۸۲در سال پندر عنوان ارتقاء سلامت 
سازی افراد برای دستیابی به سلامتی و پیشگیری سلامت و توانمند

زیستن و رفاه ارائه شده است. پندر ارتقاء سلامت را افزایش خوب
  ].۱۷تعریف کرده است [
ی تیم سلامتی، تشویق هاتیفعال نیترعمدهگو، بر اساس این ال

رفتارهای سالم در مددجویان و اعضای جامعه است؛ رفتارهایی که 
 ۳عوامل اجتماعی، روانی و محیطی قرار دارند. این الگو  ریتأثتحت 

شده مرتبط با رفتار را در تغییر سازۀ خودکارآمدی، موانع و منافع درک
درک منافع به معنی باور اینکه تغییر رفتار . داندیمو بهبود رفتار مهم 

 تواندیمکه درک شدت و درک تهدید در حالی دهدیمتهدید را کاهش 
ی اقدام مشخص تواندینمنیرویی در جهت بروز رفتار ایجاد کند ولی 

بودن بینی نماید. این موضوع بستگی به اعتقاد و درک مفیدرا پیش
اقدام در جهت کاهش خطر بیماری یا درک فوائد حاصل از اقدام 

تغییر رفتار، به دیدگاه فرد در مورد  بهداشتی خاص دارد. درک موانع
ی قابل لمس و اعمال پیشنهادی که امکان دارد مانع رفتار هانهیهز
 بودن عمل درشده شود، مرتبط است. زمانی که فرد مفیدشنهادپی

کنندگی (درد و مقابل مخارج خطرات (خطرات جانبی پیامد) ناراحت
، نوعی کندیمکننده) وقت و غیره را بررسی اشکالات ناراحت

طور آگاهانه در فرد ایجاد تحلیل درباره هزینه بازدهی بهوتجزیه
نای این است که شخص به انجام شود. خودکارآمدی به معمی

آمیز عمل اعتقاد داشته باشد. هدف اولیه این مدل تغییر موفقیت
مانند ارتقاء  رفتار است. در کنار هدف تغییر رفتار اهداف دیگری

آمدن با آن نیز مورد توجه است سلامت، پیشگیری از بیماری و کنار
به  تواندیم]. مطالعات مختلف نشان داده است که این الگو ۱۸[

ریزی مداخلات در راستای بهبود عنوان چارچوبی جهت برنامه
  ].۱۹-۲۱شود [کار برده دهنده سلامت بهرفتارهای ارتقاء

 توجهی از رانندگان تاکسیشده، درصد قابلبا توجه به مطالعات انجام
]. لذا این مطالعه با هدف ٢٢-٢٤خطر هستند [ی پررفتارهادارای 

 وزش مبتنی بر الگوی ارتقای سلامت پندر بر بهبودبررسی اثربخشی آم
  شهری انجام شد.ی درونهایتاکسخطر رانندگان رفتارهای پر



 ۹۹  پرخطر رانندگان یسلامت پندر بر کاهش رفتارها یارتقا یالگو یاثربخشـــــ  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  هاروشمواد و 
 گروه و آزمونپس -آزمونپیش طرح با یتجربمهین پژوهش نیا

 مطالعه مورد جامعه. در شهر مشهد انجام شد ۱۳۹۶در سال  کنترل
 سازمان پوشش تحت یشهردرون یهایتاکس مرد رانندگان هیکل
 ،رودو یارهایمع. بود مشهد یشهردار یرانیتاکس بر نظارت و تیریمد

 یکارسابقه سال ۱ حداقل داشتن سال، ۵۰ تا ۲۳محدوده سنی 
 رانندگی رفتار نامهپرسش از شتریب و ۸۳ نمره افتیدر ،یرانیتاکس

 رهدو سواد حداقل داشتن ،)بالا به متوسط خطرپر رفتار( منچستر
 سابقه نداشتن ها،نامهپرسش یدهگزارشخود جهت ییابتدا
 لیمتک ،یصنعت و یسنت مخدر مواد به ادیاعت عدم یروان یهایماریب

 لساتج در حضور و مطالعه در شرکت به لیتما یکتب نامهتیرضا فرم
 شامل نیز خروج یارهایمعشده بود. اعلام یزمانبند طبق یآموزش
 کی از شیب بتیغ و مطالعه مراحل در یهمکار ادامه به لیتما عدم
روش  ی بود. با استفاده ازآموزش جلسات یبرگزار یط جلسه
گانه هشت مناطق از ابتدا ی،امرحلهچند یتصادف یریگنمونه
) ۷ منطقه( کنترل گروه یانتخاب اطقمن عنوان به منطقه ۲ ی،شهردار

 منطقه هر در سپسدر نظر گرفته شدند. ) ۲ منطقه( آزمایش گروه و
شد.  هیته ورود یارهایمع اساس بر طیشرا واجد افراد از یفهرست

 سطح با و] ۲۳[و همکاران  طهماسبیتوجه به مطالعه  باحجم نمونه 
 بانفر برآورد شد که  ۳۴۵ ،%۴۲ وعیش زانیم و %۹۵ نانیاطم

 صورت تصادفینمونه به ۳۸۰ ، درنهایت%۱۰ زشیر احتمال احتساب
   شده، انتخاب شدند.تهیهاز فهرست 
 مشخصات نامهپرسش مطالعه نیا در استفاده مورد یابزارها
 اختهسمحقق نامهپرسش و منچستر رانندگی رفتاری، شناختتیجمع
   بود. پندر سلامت ارتقاء یالگو یهاسازه اساس بر

 شامل نامهپرسش نیا :یشناختتیجمع مشخصات نامهپرسش
 حسط ،یرانندگ سنوات تأهل، تیوضع جنس، سن، مانند یاطلاعات
 یگرانند  لهیوس نوع خانواده، افراد تعداد نامه،یگواه نوع لات،یتحص
 یبستر و یماریب سابقه ساز،حادثه اتتخلف سابقه ،آن مدل و

  .بودها نمونه
 یلادیم ۱۹۹۰ سال در :منچستر رانندگی رفتار سئوالی۵۰ نامهپرسش

 و ریسون لهیوس به منچستر، دانشگاه شناسیروان پارتماند در و
 مختلف کشورهای در مقیاس این. شد تدوین و تنظیم همکاران
 است دهش اعتباریابی و اجرا فنلاند و چین استرالیا، انگلستان، مانند

 تاررف نوع متفاوت هستند؛ گریکدی با جنبه ۲ در الاتئوس ].۲۶، ۲۵[
 میزان مورد در. دارد رانندگان گرید یبرا رفتار آن که یخطر زانیم و

 کم خطر احتمال رفتارهای ؛دارد وجود بندیطبقه ۳ رفتارها این خطر
 کسب( متوسط خطر احتمال رفتارهای ،)کمتر و ۸۳ نمره کسب(

 و ۱۲۵ نمره کسب( ادیز خطر احتمال یرفتارها و) ۱۲۵ تا ۸۳ نمره
 هرگز( ۵صفر تا  ازیامت از کرتیل طیف یک در نامهپرسش این). بالاتر

 قیحقا و یضیعر یمطالعه در. شودیم گذارینمره شهیهم باً یتقرتا 
ده شناخته ش روا و پایا ابزار یکبه عنوان  رانندگی رفتار نامهپرسش
 ،۷۷/۰ لغزش یهااسیمقریز یبرا ییایپا لیتحل جینتا. ]۲۶[است 
 ۸۱/۰ اشتباهات و ۶۵/۰ یرعمدیغ تخلفات، ۸۶/۰ یعمد تخلفات
  شد. برآورد
 سلامت ارتقاء یالگو یهاسازه اساس بر ساختهمحقق نامهپرسش
که  پندر یالگو یهاسازه اساس برسئوالی ۳۰ نامهپرسش نیا :پندر
 شدهدرکو موانع  منافع یهاطهیح در بود، مطالعه مورد طرح نیا در

 یخودکارآمدی و همچنین در زمینۀ رانندگ خطرکم و سالم رفتار
 رفتار زا اجتناب و رفتار کنترل ییتوانا با رابطه در خود دیعقا شدهدرک
 ساسا بر نامهاین پرسش ییروا است. شده ساخته یرانندگ خطرپر

 لپان قیطر از یعلم معتبر منابع به توجه با و سلامت ارتقاء مدل

 دیاسات از تن ۱۰ به نامهپرسش گذاشتناریاختدر و همچنین با برگانخُ 
 اتاصلاح و گرفت قرارمورد بررسی  یشناسروان و یپرستار یدکترا
 زین هنامپرسش ییایپا. شد دییتأ آن اعتبار و اعمال شانیا نظر مورد

 راننده ۵۰ در هیاول مطالعه قیطر از کرونباخ آلفای روش ازبا استفاده 
 کرتلی مقیاس اساس بر الاتئوس از یک هر. بررسی شد مرد یتاکس
) نمره ۴( موافقم کاملاً  تا )نمره ۱( مخالفم کاملاً  از گزینه ۴ شامل
  .است

 یشورا در یقاتیتحق طرح دییتأ از پس هاداده یآورجمع به منظور
 اونتمع از یکتب نامهیمعرف اخذ با و دانشگاه یلیتکم لاتیتحص
 یهردارش یرانیتاکس بر نظارت و تیریمد سازمان به دانشگاه یآموزش
 کسب از پسشد.  افتیدر پژوهش طیمح به ورود مجوز ،مشهد
 و عیتوز میان افراد منچستر نامهپرسش رانندگان، از یکتب تیرضا
 به وسطمتایشان  خطرپر رفتار نمره ی کهرانندگان سپس. شد لیتکم
 و جزام صورتبه گروه هر یبرا آنان میان از شدند. ییشناسابود،  بالا
 تعداد از منتخب رانندگان تعداد بودنشتریب به توجه با منطقه هر در

 انتخاب نفر ۴۵ی، تصادف اعداد جدول از استفاده با نمونه حجم برآورد
 ساختهپژوهشگر نامهپرسش ،گروه ۲ هر در آن دنباله ب. شدند
 لیتحلوهیتجز از پس شد. لیتکم و عیتوز پندر یالگو یهاسازه
 یآموزش مداخله آن، با مطابق یآموزش درس طرح نگارش و هاداده
انجام شد. مداخله  پژوهشگر توسط پندر سلامت ارتقاء یالگو
 از استفاده با و پاسخوپرسش ،یسخنران یهاروش بهشده انجام

(هر هفته  جلسه ۶ یط پمفلت و لمیف مانند یآموزشکمک امکانات
 روهگ با تماس بدون کنترل گروه ساعته) صورت پذیرفت.۱جلسه  ۱

 ماه ۳ و یآموزش جلسات انیپا در وند شد رها خود حال به آزمایش
 و ترمنچس یرانندگ رفتار نامهپرسش جلسات یبرگزار انیپا از پس

 قرار گروه دو هر اریاخت در مجدداً  پندر مدل یهاسازه نامهپرسش
 جزوه قیتحق کار اتمام از بعد یپژوهش اخلاق تیرعا منظور به. گرفت
  . گرفت قرار زین کنترل گروه اریاخت در آزمایش گروه یآموزش

 بودننرمالفرض ها ابتدا شرط پیشوتحلیل دادهپیش از تجزیه
ه ب بررسی شد. فورنیاسم-فوکولموگر آزمون از استفاده با رهایمتغ
 یت آزمون از نرمال یکم یرهایمتغ نظر از گروه دو سهیمقا منظور
 یتنیومنیو آزمون از رنرمالیغ یکم یرهایمتغ یبرا و مستقل
 مرحله و گروه هر در دیبا ریمتغ کی عیتوز یبررس. شد استفاده

لازم به ذکر است که در این  .ردیگ قرار یبررس مورد جداگانه صورتبه
 عیوزت از آزمونشیپ مرحله در رانندگان رفتار نمره ریمتغپژوهش نیز 

 تی آزمون معادل یناپارامتر آزمون از لذا ؛نبود برخوردار یعیطب
به  ریمتغ نیهماما . شد استفاده یتنیوومنی آزمون یعنی مستقل

با  یریگیپ و آزمونپس مرحله دردلیل دارابودن توزیع طبیعی 
 ،آزمونپیش حلامر سهیمقا. شد بررسی مستقل تی آزمون ازاستفاده 
 دمنیفر آزمونبا استفاده از  نیز گروهدر هر  یریگیپ و آزمونپس

با  SPSS 24 افزارنرمدر قالب  شدهیگردآور یهاداده. انجام شد
  .وتحلیل شدندتجزیه %۵ی دارامعن سطح

 
  هایافته
 %۴/۴۴و  شیآزما گروهاز  یتاکس رانندگان %۸/۳۷ پژوهش نیا در

های گروه نمونه %۴۰بودند.  پلمید لاتیتحص سطح در از گروه کنترل،
 از که دیپرا خودروهای گروه کنترل، نمونه %۴۶آزمایش و همچنین 

 رد ،است کشور در موجود یخودروها سطح نیترنییپا در متیق نظر
 الس کی درگروه آزمایش و کنترل  تصادف سابقه و ندداشت اریاخت

  بود. %۴۶و  %۳۵به ترتیب  گذشته
 شآزمای گروه آزمون دردر مرحله پیش رانندگی رفتار نمرات میانگین

 ویتنییومن آزمون. بود ۸/۱۱۹±۸/۲۰ کنترل گروه در و ۳/۲۰±۴/۱۱۶



 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ و همکاران مقدمصادق لایل  ۱۰۰

   ۱۳۹۷ تابستان، ۳، شماره ۷دوره                   پژوهشی طب انتظامی-نامه علمیفصل

آزمون ؛ اما در مرحله پس)p=۳۸۵/۰( نداد نشان دارمعنا را تفاوت این
)۲/۸-=t) و پیگیری (۳/۱۲-=t) ۰۰۱/۰) این تفاوت معنادار شدp< ؛

لازم به ذکر است که با استفاده از آزمون فریدمن، مقادیر  .)۱جدول 
گروه آزمایش  در یریگیپ و آزمونپس آزمون،شیپ مراحل سهیمقا

)۲=df ۳/۸۰؛=Chi ۰۰۱/۰؛p<) ۲) و در گروه کنترل=df ۳/۸۰؛=Chi ؛
۰۰۲/۰=pدست آمد.) به  

  
  کنترل و آزمون یهاگروه در یرانندگ رفتار نمرات نیانگیم )۱ جدول

  گروهیمعناداری آزمون بین  میانگین  مرحله
  کنترل  آزمایش

  ۳۸۵/۰ ۸/۱۱۹±۸/۲۰ ۴/۱۱۶±۳/۲۰  آزمونپیش
  ۰۰۰۱/۰ ۴/۱۱۳±۶/۷۳۶/۲۲±۴/۲۳  آزمونپس

   ۰۰۰۱/۰  ۷/۱۱۰±۹/۲۰ ۶/۵۷±۱/۲۰  پیگیری
های مورد مطالعه در الگوی ارتقاء سلامت سازه کل نمرهمیانگین 

آزمون در مرحله پیش) شدهدرک خودکارآمدی موانع و منافع،پندر (
) با t=۴/۱۱آزمون () اما در مرحله پسt=۱؛ p=۳۰۱/۰معنادار نبود (

مستقل و در مرحله پیگیری با استفاده از آزمون  tاستفاده از آزمون 
  ).۲؛ جدول >۰۰۱/۰pویتنی معنادار شناخته شد (یومن

  
  های الگوی ارتقای سلامت پندرنمره کل سازه نیانگیم )۲ جدول

  مرحله
  میانگین

  کنترل  آزمایش  گروهیمعناداری آزمون بین
  ۳۰۱/۰ ۰/۴۸±۴/۶  ۴/۴۹±۲/۶  آزمونپیش
  ۰۰۰۱/۰ ۸/۴۹±۱/۶  ۶/۶۵±۰/۷  آزمونپس

  ۰۰۰۱/۰ ۴/۵۰±۳/۵  ۳/۷۳±۲/۷  پیگیری
  

  بحث
 یرتقاا یالگو بر یمبتن آموزش یاثربخش یبررسهدف از این مطالعه 

 یهایتاکس رانندگان خطرپر یرفتارها بهبود بر پندر سلامت
 و آمار کاهش در یعمل یهاروش نیثرترؤم از یکی .بود یشهردرون
 ینندگرا خطرناک یرفتارها اصلاح ،یرانندگ تصادفات از یناش تلفات

. است] ۲۷[ رانندگان رفتار رییتغ یبرا آموزش راهبرد به توجه و] ۱۸[
 باورها، بر ریتأث قیطر از توانندیم بهداشت آموزش هایبرنامه
 توانمندسازی به منجر رییگمیتصم هایمهارت نیتأم و هانگرش
در این پژوهش مشخص  ].۲۸[ شودشان جامعه و خود رییتغ به افراد
 یرانندگ رفتار یدارا یهمگ گروه ۲ هر در منتخب رانانیتاکس کهشد 
 و هادیپ نیعابر رانندگان، ریسا خود، یبرا بالا به متوسط خطر با

 رب یآموزش مداخله یاجرا از پس. بودند یتاکس داخل نانیسرنش
گی در رفتار رانند  یمعنادار راتییتغ پندر سلامت ارتقاء یالگو اساس

 و خطرناک یرفتارها کاهش در الگو نیاوجود آمد. گروه آزمایش به
اداری اثربخشی معن رفتارها نوع نیا از یریشگیپ و یرانندگ سازحادثه

 یراستا در همکاران و یریام مطالعه یهاافتهی با جینتا نیاداشت.  
 سوهم ،داده انجام یتاکس رانندگان بر که بزنف یآموزش مدل کاربرد
: شامل گروه ۲در  یرانندگ زیآممخاطره یرفتارها نیشتریب]. ۱۴[ است
 عدم موسیقی، به کردنگوش ،همراه تلفن به پاسخ رادیو، موج تغییر
 ریمس رییتغ ای دنیکشکنار هنگام در سر بالا و بغل یهانهیآ به توجه
. ودب ابانیخ در یرانندگ نیح جلو به توجه عدم و یتاکس یناگهان

 مطالعاتهمچنین  و] ۲۲[ همکاران و عدلمطالعه  هافتی با جینتا نیا
] ۳۲[ همکاران و یجدیبنا یهاپژوهش در. دارد یهمخوان] ۳۱-۲۹[
 رد الگو نیا بر یمبتن آموزش ریتأث زین] ۲۱[ همکاران و یاسدزند و
. ستا گرفته قرار دیکأت مورد آن اصلاح و یبهداشت یرفتارها نییتع
 یآموزش مطالعات جینتا با مطالعه نیا در یآموزش مداخله ریتأث
 سطح ارتقاء یبراکه ] ۱۶[ همکاران و یاوسل و] ۱۵[ همکاران و ینیمع

 پرخطر یرفتارها کاهش و یاحرفه و یمهارت یتوانمند و سلامت
 .دینمایم دییتأ را آنان ودارد  یهماهنگانجام شده است،  رانندگان

 نیح در تمرکز شیافزا یهاروش آموزش با ،یتاکس رانندگان شتریب
 خطرناک یرفتارها کاهش یبرامؤثر  مداخله کی عنوان به یرانندگ
 همکاران و مجدزاده مطالعه یهاافتهی با که بودند موافق یرانندگ
 یتاکس رانندگان رفتار نمره نیانگیم نیهمچن]. ۳۲[ دارد یهمخوان

 و داشت کاهش همچنان آزمایش گروه در ،یسازرها مرحله در
 نسبت نیهمچن و مداخله از قبل به نسبت یدارامعن یآمار تفاوت
 و یریام مطالعه در. داد نشان مدت نیهم در کنترل گروه به

انجام شده است،  لنگرود شهر یتاکس رانندگان که بر] ۱۴[ همکاران
 سبک نمرات نیانگیم ی،آموزش مداخله از ماه ۲ گذشت ازپس 
 همرحل نیا در ما مطالعه جینتا با که هداشت شیافزا سالم یزندگ
 همکاران و ینوروز توسط که یگرید ج مطالعهینتا. است کسانی
 یگرانند  رفتار از شدهدرک منافع سازه سهیمقا هدف با ارتباط در] ۳۳[

 هگرو در که مشخص شده ،انجام شده پندر یالگو بر یمبتن سالم
 راتییتغ یآموزش مداخلهانجام  از پس کنترل به نسبت آزمایش
 همکاران و یزند اسد یهاپژوهش در به وجود آمده است. یدارامعن

 یآموزش مداخله از بعد سازه نیا] ۱۹[ همکاران و پوربهمن و] ۲۱[
 یهاپژوهش در. رددا مداخله از قبل به نسبت یدارمعنا رییتغ

] ۳۴[ همکاران و یانیعلو مطالعه و] ۲۰[ همکاران و یساروکرمان
 جامعه بر پندر یالگو یرگذاریتأث شده است که  کسب ایمشابه جینتا
  .کندیم دییتأرا  یوهشژپ
 یرانندگ رفتار از شدهدرک یخودکارآمد سازه سهیمقا با ارتباط در

 کنترل و آزمایش گروه ۲ در پندر سلامت ارتقاء یالگو بر یمبتن سالم
 و نیانگیم که داد نشان مطالعه نیا جینتا مداخله، از بعد و قبل

 هب نسبت آزمایش گروه در سازه نیا شده کسب نمرات اریمع انحراف
 در. داشت یمعنادار راتییتغ یآموزش مداخله از بعد کنترل گروه
 سازه ،]۳۱[ همکاران و یجد یبنا توسط یمطالعات خصوص نیا

 یبهداشت رفتار کنندهینیبشیپ نیتریقو شدهدرک یخودکارآمد
 نیتریقو در مطالعه نیا از حاصل جینتا با که ه استشد شناخته
 هب پندر سلامت ارتقاء یالگو یبررس مطالعه در. نبود همسو سازه
 ییشنوا حفاظت زاتیتجه از استفاده در یعلم یالگو کی عنوان
 از سازه نیا زین]. ۳۵[ همکاران و لاسک توسط یساختمان کارگران
 توسط که یگرید مطالعه در. اندشده برخوردار ییبالا نمرات
 ارتقاء یالگو کاربرد اساس بر ،هشد انجام] ۳۶[ همکاران و یسیخداو

 دهید آزمایش گروه در مداخله از بعد و قبل یمعنادار تفاوت سلامت،
 جینتا. دینمایم یبانیپشت را ما مطالعه نیز جینتا نیا که ه استشد

بودن سطح قیمت خودرو در خصوص پایین همکاران و هاسن مطالعه
  ].۲۴[ راستا استو سابقه تصادف با این مطالعه هم

 صورتهب یرانندگ رفتار یابیارزهای این پژوهش ازجمله محدودیت
 نوع میمستق مشاهده وها بود نامهپرسش اساس بر و یگزارشخود
 جامعه در تنها مطالعه نیا نیهمچن. صورت نپذیرفت رفتار
 و نز رانندگان در مشابه قاتیتحق انجام .انجام شد مرد رانانیتاکس
 پرخطر یهارفتار یبررس در گرید یآموزش یهاروش از استفاده با

  .شودیم شنهادیپ رانندگان

  
 گیرینتیجه
 رد پندر سلامت ارتقاء الگوی یهاسازه بر یمبتن یآموزش مداخله
 را آن توانیم و است مؤثر رانندگان پرخطر یرفتارها کاهش و بهبود
 رییتغ منظور به مداخلات یزیربرنامه جهت یارچوبهچ عنوان به

  .کرد استفاده یتاکس رانندگان سلامت ارتقاء و بهبود رفتار،
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 و یهمکار از میدانیم لازم خود بر پایان در تشکر و قدردانی:
 ،یفناور و قاتیتحق ،یآموزش محترم یهامعاونت مساعدت
 رانانیتاکس یتمام از نیهمچن و دانشگاه نیا یلیتکم لاتیتحص
 مطالعه نیا در که مشهد یشهردار ۷ و ۲ مناطق یشهردرون

  .میینما تشکر و ریتقد مانهیصم داشتند، مشارکت
 علوم دانشگاه اخلاق تهیکم بیتصو به مطالعه نیا اخلاقی: هیدییتأ

  است دهیرس IR.GMU.REC.1395.68 اخلاق کد با گناباد یپزشک
 ییجودانش نامهانیپا از برگرفته یپژوهش مطالعه نیا تعارض منافع:

  بود.
 پژوهشگر ،)اول سندهینو( مقدم صادق لایل سهم نویسندگان:

 سندهینو( زادهیتوکل ریجهانش ؛)%٣٠( بحث و مقدمه نگارنده/یاصل
 )سوم سندهینو( یشهر مظلوم دبهنامیس ؛)%٢٠( شناس روش) دوم
 پژوهشگر) چهارم سندهینو( یطاهر یمهد ؛)%٢٠( یآمار گرلیتحل
  ).%٣٠( بحث و مقدمه نگارندهی/اصل

 یهانامه انیپا به مربوط نیقوان طبق مقاله نیا منابع مالی:
 نابادگ یپزشکعلوم دانشگاه یپژوهش معاونت تیحما از یی،دانشجو
  .است بوده برخوردار
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