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ABSTRACT

Background& objectives: Due to the high number of small workshops in the country, the
numerous workforce of them from one hand, the existing noise as one of the harmful factors
in the working environment and the importance of workers’ health from the other hand, this
study was conducted with the aim of identifying the effect of training intervention of hearing
protection devices use based on BASNEF model on the workers of Hamadan small
workshops.
Method: This study was performed in two groups of 45 workers. Data were collected through
BASNEF questionnaire before and after 3 months of training intervention. Experimental
group received three sessions of training intervention (theoretical and practical), while the
control group received no trainings. The data were analyzed by SPSS software version 17.
Results: The results showed that the mean score of all BASNEF model’s areas were
increased significantly after training intervention relative to the former. In addition, the
findings indicated that among all areas of BASNEF model, the highest score was related to
behavioral intention, whereas the lowest was related to the performance.
Conclusion: The BASNEF training intervention had an important role in increasing the
awareness and attitude of people and also their behavior and performance in relation to the
usage of hearing protection devices. This lead to the increased duration of earmuff’s usage
and decreased hearing threshold variation of workers who were exposed to excessive noise.
Key words: Training Intervention; BASNEF Model; Hearing Protection Devices; Small
Workshops
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بر یمبتنییحفاظت شنوالیاستفاده از وسایاثر مداخله آموزشیبررس
شهر همدانکوچکيهاکارگاهنیشاغلمدل بزنف در

*4ابوالحسن نژاددهیوح،3يجلال عبد،2نلویرضوان عابد،1محمدرضا منظم

تهرانیدانشگاه علوم پزشکستیزطیهوا پژوهشکده محیآلودگقاتیدانشکده بهداشت و مرکز تحقيبهداشت حرفه ایاستاد گروه مهندس. 1
تهرانیدانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکيابهداشت حرفه یکارشناس ارشد مهندس. 2

تهرانیدانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکو ارتقاي سلامتآموزش بهداشتیصتخصيدکترا. 3
رجندیبیدانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشکگروه مهندسی بهداشت حرفه اي موثر بر سلامت، یعوامل اجتماعقاتیمرکز تحق،استادیار. 4

V.Abolhasannejad@bums.ac.irایمیل:05631631651فکس:32381652056:* نویسنده مسئول. تلفن

12/10/97پذیرش:16/3/96دریافت:

قدمهم
مواجهه با صدا بـه عنـوان یـک مسـئله مهـم بهداشـت       

ي صنعتی دنیـا مطـرح   هاشغلی در بسیاري از مجموعه
(افت موقـت و دائـم   ایجاد اثرات شنیداريبا که است

(شامل پرفشاري خون، يداریرشنی) و غییآستانه شنوا
سـتم یاثـر بـر س  ی و ینایبافزایش ضربان قلب، عوارض 

...) سلامت افراد تحت مواجهه را تحت الشعاع ی وتعادل

نیـز  ضمن اینکـه در بسـیاري از مـوارد    دهد،میقرار 
منجر به کـاهش کیفیـت و رانـدمان کـاري در افـراد     

قابــل توجــه اســت کــه کــاهش . )1،2(گردیــده اســت 
قابـل  ی از صدا به عنـوان یـک بیمـاري غیر   شنوایی ناش

درمان که بیشـترین میـزان غرامـت شـغلی را در بـر      
گیرد، با اجتنـاب از مواجهـه بـا صـداهاي غیرمجـاز      می

هاي مهندسـی و  کنترل. )3-5(قابل پیشگیري می باشد 

چکیده
ود صـدا  هـا و وج ـ در این کارگـاه هاي کوچک در کشور و نیروي عظیم کار شاغلباتوجه به فراوانی کارگاهزمینه و هدف:

ها و اهمیت سلامت کارگران، این مطالعه با هدف تعیـین اثـر مداخلـه    عنوان یکی از مهمترین عوامل زیان آور این محیطبه
.شدهاي کوچک شهر همدان انجام آموزشی استفاده از وسایل حفاظت شنوایی مبتنی بر مدل بزنف در شاغلین کارگاه

نفره انجام شد. داده ها با استفاده از پرسشنامه مدل بزنف بصـورت  45وه این مطالعه مورد شاهدي در دو گر:کارروش 
عملـی)  -جلسه آموزشی (تئـوري 3قبل و سه ماه بعد از مداخله آموزشی جمع آوري گردید. مداخله آموزشی به صورت 

مورد SPSS-17ند. داده ها با استفاده از نرم افزار ه شاهد هیچ آموزشی دریافت نکردبراي گروه آزمون انجام شد و گرو
تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.

که میانگین نمره حیطه هاي مدل بزنف بعد از مداخله آموزشی نسـبت بـه قبـل از آن افـزایش     ندنتایج نشان دادها:یافته
 ـ   بیشترین نمره مها نیزدر میان حیطه،هاداري داشته است. بر اساس یافتهمعنی اربوط به قصد رفتـاري و کمتـرین نمـره ب

عملکرد مرتبط بود.
ان در ارتبـاط  مداخله آموزشی بزنف نقش بسزایی در افزایش آگاهی و نگرش افراد و نیز رفتار و عملکرد آننتیجه گیري:

غییـر آسـتانه   می تواند افزایش مدت زمان استفاده از گوشی و کاهش تامر که این هاي حفاظتی داشتبا استفاده از گوشی
شنوایی افراد تحت مواجهه با صداي بیش از حد مجاز را به همراه داشته باشد.

هاي کوچک مداخله آموزشی، مدل بزنف، وسایل حفاظت شنوایی، کارگاهواژه هاي کلیدي:
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ــودن    ــه نم ــدا و ایزول ــذف ص ــق ح ــدیریتی از طری م
کاهش مواجهه و اما پرهزینه و ي اصلی هاکارگران راه

قابل دسترس بوده کـه اجرایـی نمـودن آنهـا بـه      غیر
اســتفاده .)6،7(لحــاظ عملــی اغلــب غیــرممکن اســت 

اصولی از وسایل حفاظت شنوایی به عنوان یک راه حل 
در کاهش مواجهه با صـدا و کنتـرل آن مـورد توجـه     

و طبق تحقیقات انجـام گرفتـه، میـزان افـت     )8(بوده 
شنوایی بـا اسـتفاده مـداوم افـراد از گوشـی حفـاظتی       

ــت   ــد یاف ــاهش خواه ــات  )9،10(ک ــی، مطالع . از طرف
شده نشان دادند که عدم آموزش کافی و نبـود  انجام

ستفاده منظم از گوشی در میـان  انگیزه منجر به عدم ا
تفاده از وسـایل  . در اس ـ)10(کارگران گردیـده اسـت   

کــارگیري گوشــی ایــرپلاك رابطــه حفاظــت شــنوایی، ب
هـاي  داري با سلامت شنوایی کارگران در محـیط معنی

ــت   ــته اس ــنعتی داش ــورها . )11(ص ــروزه در کش يام
مختلــف يهــاکوچــک از جنبــهعیمختلــف جهــان صــنا

ینــیآفردر حـال نقــش یو خــدماتيدیــتول،یاجتمـاع 
میلیون نفـر نیـروي   14در ایران بیش از . )12(هستند

میلیـون واحـد کارگـاهی کوچـک و     5کار در بـیش از  
بزرگ مشغول بـه فعالیـت هسـتند. بـر اسـاس آمـار       

کارگـاه فعـال   644299، تعداد 1393کشوري در سال 
ي چهارگانــه صــنعت، معــدن، خــدمات و هــادر بخــش

ــاه  ــامل کارگ ــاورزي ش ــت  کش ــا جمعی ــانگی ب ــاي خ ه
اغل در سطح کشور شناسـایی شـده   نفر ش3008952

درصـد پوشـش جمعیتـی خـدمات     85است که داراي 
بــر اســاس بازرســی بهداشــت حرفــه اي مــی باشــد. 

با يهادرصد کارگاه7/43گزارشات وزارت بهداشت، 
 ـعامـل ز ينفـر کـارگر، دارا  50تا 20تیجمع آور انی

 ـيدرصد آنان در معرض صدا30صدا و  از حـد  شیب
سـلامت  ءحفـظ و ارتقـا  ن،یتـام .)1(دارندرمجاز قرا

در حفـظ منـابع   یراهکـار اساس ـ کیبه عنوان نیشاغل
است کـه بـر دوش   ياژهیکشور، رسالت وياهیسرما

افراد قـراردارد. بهداشـت و سـلامت کـارگران     کیکای
مهـم  يو به تبع از اجزايضامن سلامت و رشد اقتصاد

نشــان داده اســت کــه   قــاتیتوســعه اســت و تحق 

یچنـدان ییکـارا یکنونطیدر شراینتسيهاآموزش
 ـچینداشته و بدون شـناخت عوامـل پ   و مـوثر در  دهی

آسـان نخواهـد بـود   رییتغنیبه ایابیرفتار دسترییتغ
ــاهدر. )13( ــاکارگ ــه مســائل  يه ــه ب ــا توج کوچــک ب

افـراد، کنتـرل   يکـار طیو شراتیو نوع فعالياقتصاد
و در دیصدا در منبع تولژهیوهآور بانیدائم عوامل ز

بتوان گفت تنها دیمشکل است و شااریانتقال بسریمس
حفاظـت  لیکـارگران بـه وسـا   زیراه حل موجود، تجه

یحفاظتيهایگوشآنان به استفاده از قیو تشويفرد
مطالعه در شهر بجنـورد در ارتبـاط بـا    .)14(باشدیم

کوچـک تحـت   يهـا در کارگاهیصوتیآلودگیبررس
650نیپوشــش مراکــز بهداشــت نشــان داد کــه از بــ

در محـدوده  ستگاهیا17شده تنها يریگاندازهستگاهیا
شــتریقــرار دارنــد و حــد اســتاندارد صــدا در بمــنیا
 ـ   هـا ستگاهیا نتـایج  . )15(باشـد یبـالاتر از حـد مجـاز م

ي کوچک شهر قم نیز هاپژوهش انجام شده در کارگاه
به لحاظ آلودگی صوتی حاکی از وجود مقادیر زیـادي  

علـی رغـم   . )16(بوده است هاآلودگی در این کارگاه
گروه از مشاغل کارگران نیدر اها، وجود این آلودگی

در ارتبـاط بـا اثـرات    و مناسـب  یکـاف يهاآموزشاز 
مواجهه با صداي بـیش از حـد مجـاز و حفـظ سـلامت      

مسـئله  نیو اشغلی در مواجهات برخوردار نمی شوند
مشکلات مربوط به بازرسان ياریبه علت بستواندیم

یمـوارد اجتمـاع  ریبسـته بـه سـا   کار، محل کار آنها و
دربـاره  میباشد. آموزش بهداشـت جهـت اخـذ تصـم    

لازم بـه افـراد   يهـا ارتو کسب اعتماد و مه ـیسلامت
ــدیمــ ــه توان ــده باشــد. ارزش برنام يهــاکمــک کنن

یها و اثربخشبرنامهنیایاثربخشزانیبه میآموزش
و هـا ياز تئـور حیبه استفاده صحيادیتا حد ززیآن ن
. امـروزه  )17،18(داردیمـورد نظـر بسـتگ   يهامدل

بـه هـدف   دنیرس ـيمحققان آموزش بهداشـت بـرا  
ــتغ ــت  ریی ــا اس ــار ب ــورفادهرفت ــاياز تئ ــف يه مختل

اند کـه  را ساختهییالگوهایو علوم اجتماعیروانشناس
 ـمفيالگوهانیاز ایکی. ندینمایعمل مدیکارا و مف دی
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. مدل )13(باشدیم1در آموزش بهداشت مدل بزنف
ارائه و در چند 1988در سال یبلهابزنف توسط جان

مطالعـه و  يااسـت کـه بـر   یمدلنیرتجامعریسال اخ
 ـنو و جديرفتارهاجادیو اییشناسا در جامعـه بـه   دی
 ـتغيرود و بـرا یکار م حـال  رفتـار در جوامـع در  ریی

ریالگو علاوه بر آنکـه بـر تـاث   نیتوسعه مناسب است. ا
مـوارد  ریو نگرش در عملکرد اذعان دارد، سـا یآگاه

در زیرا نیعانتزايمانند عوامل قادرکننده و هنجارها
یافراد گاهگر،یديری. به تعبداندیملیدخفتاربروز ر

را دارند اما یرفتار بهداشتکیممکن است قصد انجام 
 ـدراختيحفاظت فردلیو وسازاتیتجه نداشـته و  اری

 ـنحـوه اسـتفاده از آن را آمـوزش ند   ای . )19(انـد دهی
 ـایمطالعات مختلف و عیرا در صـنا یمـدل آموزش ـ نی

انـد. بـا توجـه بـه     کارخانجات مورد استفاده قرار داده
کوچــک در یکارگــاهيهــامشــاغل و حرفــهیفراوانــ

ــا شـــاغل در آنمیعظـــيرویـــکشـــور و ن هـــا و بـ
عوامـل  نیترعیاز شایکیگرفتن صدا به عنوان درنظر

نکـه یعلـم بـه ا  و با یصنعتيهاطیمحنیآور در اانیز
 ـمنـد در ا منسجم و نظاميهاآموزش يهـا گـروه نی

مطالعه با هدف نیاند، اکمتر به کار گرفته شدهیشغل
حفاظـت  لیاستفاده از وسایاثر مداخله آموزشنییتع

يهـا کارگـاه نیبر مدل بزنف در شـاغل یمبتنییشنوا
فت.شهر همدان انجام گرکوچک 

کارروش 
ــدر ا ــوع يامداخلــهالعــه کــه یــک مطقیــتحقنی از ن

کوچـک  يهـا درکارگاهنگر بوده و و آیندهیتجربمهین
د،یاستان همدان به انجام رس ـياز شهرهایکییصنعت

کوچــک يهــانفــر از کــارگران کارگــاه  90تعــداد
به ) يو نجاريتراشکار،يصافکار،يآهنگر،ي(جوشکار

قـرار  یمـورد بررس ـ صورت قبـل و بعـد از مداخلـه    
سبه حجـم نمونـه بـا توجـه بـه مطالعـات       گرفتند. محا

الگـو  يجزاااریو انحراف معنیانگیماسگذشته، بر اس

1 BAZNEF

ــا اطم ــانیب ــوان آزمــون 95ن ــا اســتفاده از 80% وت % ب
. انجام شدریفرمول ز
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37گروه مداخلـه و  ينفر برا37اساس، تعداد نیابر
گروه شاهد در نظر گرفته شد و با احتساب ينفر برا

، هانمونهیاحتمالزشیضافه جهت جبران ردرصد ا20
نفر در هر گروه مداخله و شاهد انتخاب و مـورد  45

ــ ــرا یبررس ــد. در اج ــرار گرفتن ــايق ــه از نی مطالع
اسـتفاده شـده کـه پایـایی آن     پرسشنامه مدل بزنـف  

کرونبـاخ  يآلفـا (αآزمـون باهمکارانوفلاحتوسط
ــت  ) 88/0 ــده اس ــنجیده ش ــا. )20(س ــنامه نی پرسش

مشتمل بر دو قسمت اصلی بوده که بخش اول حـاوي  
 ـز6سوال بـا  49اطلاعات دموگرافیک و بخش دوم  ری

یبخـش آگـاه  را به خود اختصاص داده است. اسیمق
 ـصـفر و حـداکثر امت  ازیسوال (حداقل امت12شامل ازی

صــفر و ازیــســوال (حــداقل امت7)، بخــش نگــرش 12
سـوال  7گـذار  ریفـراد تـاث  )، بخـش ا 28ازیحداکثر امت
) بخش عوامـل  28از یصفر و حداکثر امتازی(حداقل امت

 ـسـوال (حـداقل امت  7قادر کننده  صـفر و حـداکثر   ازی
 ـسوال (حـداقل امت 8ي) بخش قصد رفتار28ازیامت ازی

 ـصفر و حداکثر امت سـوال  8) و بخـش عملکـرد   32ازی
 ـو حـداکثر امت صـفر ازی(حداقل امت . باشـد ی) م ـ16ازی

تواي آموزشی و برنامه مداخله بر اسـاس تئـوري   مح
در گروه مورد نظر اجـرا شـد.   هبزنف تنظیم و مداخل

در هر دو گروه مداخلـه و شـاهد پرسشـنامه اشـاره     
 ـشده قبل از مداخلـه و ن  مـاه بعـد از مداخلـه    سـه زی

ــتکم ــدلی ــترتنیو ب ــر بخشــب،ی برنامــه یمیــزان اث
صـورت  واقع شد. مداخلات بـه  قیمورد تحقیآموزش

به مـدت  کی)، هر یعمل-ي(تئوریجلسه آموزشسه
 ـاساس توان و تماربقهیدق45-30 کـارگران و بـه   لی

جلسه در هر هفتـه برگـزار شـد و افـراد     کیصورت 
. دنـد یندیآموزش ـچیمطالعه ه ـنیگروه شاهد در ا
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براساس اجـزاء الگـوي بزنـف در    یآموزشيهاکلاس
ــازه ــب س ــاقال ــاهه ــردي، عو،یي آگ ــرش ف ــل نگ ام

ــار ــده، قصــد رفت ــا يقادرکنن و عملکــرد طراحــی و ب
یـک دسـته بنـدي و اجـرا شـد.      ري مناسب ههاروش
در رابطه بـا  حیشامل توضیآموزشيویسناريمحتوا

 ـآمـوزش و مراحـل انجـام آن، کل   تیاهم صـدا و  اتی
،ییانسان، عـوارض صـدا و افـت شـنوا    ییشنواستمیس

 ـمزا،یحفـاظت يهـا یانواع گوش ـیمعرف  ـعاو مای و بی
و حفاظـت و  حیاسـتفاده صـح  یهـا و چگـونگ  نقش آن

پمفلت، سخنرانی، عیتوزقیکه از طرودآن بينگهدار
ــا ــشینم ــخ و  ،یعمل ــش و پاس ــی، پرس ــث گروه بح

آموزش چهره به چهره براي هر نفر ارائـه و از ابـزار   
 ـاسـتفاده گرد یآموزشی لپ تاپ و تخته آموزش ـ . دی

در طول رپلاگیای ایرماف وحفاظتیگوشنکهیضمن ا
قـرار  یهر دو گـروه مـورد بررس ـ  اریمطالعه در اخت

از سه مـاه از اجـراي برنامـه مداخلـه،     بعدگرفته بود. 
پس آزمون انجام و پرسشـنامه بـراي هـر دو گـروه     

 ـترتنیمجددا تکمیل شد. بـد  يهـا نمـرات سـازه  ب،ی
 ـگرديآورمدل با استفاده از پرسشنامه جمع . تـراز  دی

نقطه نیدر چندیمورد بررسيهااهدر کارگزیصدا ن
منابع صدا بـا اسـتفاده از   کیاپراتور و نزدتیدر موقع

 ـگمورد اندازه1358TESدستگاه صداسنج مدل  يری
از نـان یپس از اطمهادادهلیو تحلهیقرار گرفت. تجز

ي آماري تی تست هاآزموننرمال بودن، با استفاده از 
SPSS-17افـزار  در نـرم و آنالیز واریانس یک طرفه

.گرفتانجام 

هایافته
 ـانجام شده در اکیدموگرافيهایبر اساس بررس نی

یدر محدوده سـن یافراد مورد بررستیاکثرق،یتحق
12از شیبي) و سابقه کار%7/46سال بوده (35تا 20

 ـالاتی). سطح تحص%1/51ند (تسال داش  ـافـراد ن نی زی
 ـو دکلیدر محـدوده س ـ شتریب )، از %5/75(بـود پلمی

تی) و اکثر%5/55و صافکاران (جوشکارانیگروه شغل
 ـ). م%4/74متاهل بودنـد (  صـدا در چهـار   تـراز نیانگی

بـا  يو نجاريصافکار،يآهنگر،يجوشکاریگروه شغل
بدسـت آمـد  از حـد مجـاز   شـتر یبيداریاختلاف معن

)001/0<p( جدول)1(  .

هاي شغلیدسی بل) به تفکیک گروه85ز صدا با حد مجاز آن (. نتایج مقایسه مقادیر میانگین ترا1جدول 
نتیجه آزمونانحراف معیارمیانگین صدا (دسی بل)تعدادگروه شغلی
> .146/9234/1Sigجوشکاري 001/0
> .46/9806/1Sigآهنگري 001/0
= .104/9991/0Sigصافکاري 001/0
= .52/8515/1Sigتراشکاري 87/0

> .67/8764/0Sigرينجا 001/0

ازبزنف قبـل و بعـد  یمدل آموزشيهاطهیحنمرات
اسـمیرنوف  -با استفاده از آزمون کلموگروفاخلهمد

)K-Sـشده و جهـت تجز یابی)، نرمال ارز   ـو تحلهی لی
 ـاسـتفاده گرد کیپارامتريهاها از آزمونآن  ـ. ادی نی

دو ها نشان دادند که افراد مـورد مطالعـه در  آزمون
ســابقه کــار، ،یگــروه مداخلــه و شــاهد از لحــاظ ســن

. بـر  باشندیمنهمسالاتیتاهل و سطح تحصتیوضع

 ـ، میاساس آزمون ت مـدل  يهـا طـه ینمـرات ح نیانگی
قبـل  زیبزنف در دو گروه مداخله و شاهد نیآموزش

 ـ  ـا.ندنداشـت يداریاز مداخله اختلاف معن ی در حـال نی
ام مداخلـه، اخـتلاف   سه ماه بعـد از انج ـ جیکه نتااست

) p>05/0دادنـد ( اننمرات نشنیانگیدر ميداریمعن
). 3و 2ول ا(جد
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بزنف در دو گروه مداخله و شاهد قبل از طرح مداخلهیمدل آموزشيهاطهحینمرات اریو انحراف معنیانگیمسهی. مقا2جدول 

زیر مقیاس بزنف
گروه شاهدگروه مداخله

سطح معنی داري میانگین (انحراف معیار)(انحراف معیار)میانگین
7/0)8/1(6/7)8/1(5/7آگاهی
8/0)9/2(7/16)8/2(6/16نگرش

4/0)02/4(7/14)5/4(08/14افراد تاثیرگذار
1/0)9/4(4/12)9/4(8/10عوامل قادرکننده

3/0)4/5(9/20)6/5(8/19قصد رفتاري
1/0)4/3(9/7)4/3(7/6عملکرد

بزنف در دو گروه مداخله و شاهد بعد از طرح مداخلهیمدل آموزشيهاطهینمرات حاریو انحراف معنیانگیمسهی. مقا3جدول 

زیر مقیاس بزنف
گروه شاهدگروه مداخله

سطح معنی داري
میانگین (انحراف معیار)میانگین (انحراف معیار)

>001/0)8/1(8/7)3/1(6/10آگاهی

004/0)6/2(6/16)1/2(2/18نگرش
021/0)2/4(3/14)2/4(4/16افراد تاثیرگذار

>001/0)7/4(9/11)1/3(7/20عوامل قادرکننده

>001/0)2/5(6/20)1/5(26قصد رفتاري

>001/0)9/2(06/8)9/2(3/11عملکرد

 ـنشـان داد کـه م  زینیزوجیآزمون ت نمـرات  نیانگی
بزنـف بعـد از مداخلـه در    یمدل آموزش ـيهاطهیح

 ـگروه آزمون نسبت بـه م  شیقبـل از آن افـزا  نیانگی
ــ ــته (يداریمعن ــه آموزشـ ـp>05/0داش ی) و مداخل

 ـ يهـا طهیحانیاثرگذار بوده است. در م ف،مـدل بزن

نمـره را بـه   نیو عملکرد کمترنیشتریبيقصد رفتار
مـدل  يهـا طـه یخـود اختصـاص داده اسـت. رابطـه ح    

يرهـا یبزنف در زمان قبل از مداخله بـا متغ یآموزش
آمده است. 4افراد در جدول کیدموگراف

بزنف (قبل از طرح مداخله)یمدل آموزشيهاطهیبا حکیدموگرافيرهایمتغنیارتباط ب.4جدول 
گروه شغلیگروه تحصیلاتسابقه کارسنتاهلمتغیرهاي دموگرافیک

2/0*09/0012/0*003/0*04/0آگاهی
*8/07/05/07/0002/0نگرش

*001/0*3/007/04/003/0افراد تاثیرگذار

*5/03/08/01/0001/0عوامل قادر کننده

*1/03/0059/01/0004/0قصد رفتاري

*08/07/03/02/0002/0عملکرد

)p>05/0سطح معنی دار (* 

س تاهـل  در افراد بر اساگاهیآحیطهمداخله،قبل از
هـا  ) و سطح تحصیلات آن(مبتنی بر آزمون آماري تی

متفـاوت  )واریـانس آنـالیز آمـاري آزمـون برمبتنی(
و بر حسـب سـن افـراد   )=04/0p=(،)012/0p(بوده 

اخـتلاف ) واریـانس آنـالیز آمـاري آزمـون بـر مبتنی(

کــه افــراد بــه طــوري؛)=003/0p(داشــت معنــاداري
اراي تحصیلات لیسـانس در محـدوده سـنی    مجرد و د

ــا 20 ــه  35ت ــل از مداخل ــاهی بیشــتري قب ســال از آگ
اسـاس برنیزتاثیرگذارافرادبرخوردار بودند. حیطه

،)=03/0p(داد نشانمعنادارياختلافسطح تحصیلات
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که افراد با سطح تحصیلات دیپلم بیشـترین و  به طوري
ود اختصـاص  افراد بیسواد کمتـرین میـانگین را بـه خ ـ   

نگـرش يهـا حیطـه مداخلـه، ازدر زمان قبـل .دادند
)002/0p=(،ــدهعوامــل و قصــد)=001/0p(قادرکنن

بـا اخـتلاف   شـغلی گروهاساسبر) =004/0p(رفتاري
داري در آهنگـران بیشـتر بـوده، نمـرات حیطـه      معنی
در میـان  عملکردتاثیرگذار در میان صافکاران وافراد

هـاي  از سـایر گـروه  معنـاداري جوشکاران نیز به طور 
در بررسی ).=001/0p=( ،)002/0p(شغلی بیشتر بود 

بعـد زمـان هاي مدل آموزشی بزنف درنمرات حیطه
دموگرافیـک، متغیرهـاي هـا بـا  مداخله و ارتباط آناز

افـراد نگـرش، يهانمرات حیطهداري درتفاوت معنی
بـر اسـاس گـروه   عملکـرد ورفتاريقصدتاثیرگذار،

افراد مشاهده گردید و نمرات بدسـت آمـده،   یشغل
سایربود. دربیشترداريمعنیاختلافدر جوشکاران با

معنـاداري مورد نظـر، اخـتلاف  دموگرافیکمتغیرهاي
).5(جدول نشدمشاهده

بزنف (بعد از طرح مداخله)یمدل آموزشيهاطهیبا حکیدموگرافيرهایمتغنیارتباط ب.5جدول 
گروه شغلیگروه تحصیلاتسابقه کارسنتاهلديمتغیرهاي فر

1/02/05/06/09/0آگاهی
*3/09/03/09/0027/0نگرش

*6/06/01/009/0افراد تاثیرگذار 001/0
8/08/08/04/007/0عوامل قادر کننده

*6/08/03/03/0007/0قصد رفتاري

*07/01/01/08/0008/0عملکرد

)p>05/0سطح معنی دار (*

بحث  
هاي کوچک صنعتی مورد نظـر، مواجهـه بـا    در کارگاه

صدا بیش از حد مجاز گزارش شده است. بـر اسـاس   
نتایج مطالعه انجام شده توسط نگهبان و همکاران نیـز  

هاي کوچک مورد بررسـی، تـراز   درصد کارگاه66در 
شده قـرار گرفتـه اسـت    صدا بالاتر از حد مجاز تعیین 

ــن   )21( ــراد در ای ــه اف ــه وضــعیت مواجه ــه ب ــا توج . ب
هاي صنعتی، میزان و نحـوه اسـتفاده از وسـایل    محیط

هـا حـائز   اظت شنوایی حین فعالیت در ایـن کارگـاه  حف
باشد. در مطالعات انجـام شـده در   اهمیت و توجه می

هاي آموزشـی در زمینـه   صنایع مختلف، به انواع مدل
استفاده از وسایل حفاظت فردي پرداخته شده اسـت.  

با اسـتفاده از مـدل رفتـار    و همکاران1کوییکمطالعه 
و همکاران و 2ملامد، مطالعات )22(ریزي شده برنامه

نیز عرب تالی و همکاران با استفاده از تئـوري و مـدل   
ا استفاده و مروتی و همکاران ب)23(انگیزش محافظت 

1 Quick
2 Melamed

از جمله این تحقیقات )24(ریزي از تئوري رفتار برنامه
بزنف در قالب یک ر از مدلمی باشد. در مطالعه حاض

مداخله آموزشی قبل و بعد استفاده شد.
هـاي  قبل از انجام مداخله آموزشی در نمـرات حیطـه  

مــدل بزنــف در دو گــروه مداخلــه و شــاهد در ایــن 
داري وجـود نداشـت، ایـن در    ها، اختلاف معنـی کارگاه

حالی است که در پس آزمون سـه مـاه بعـد از انجـام     
هايتمامی حیطهداري در نمراتیمداخله، اختلاف معن

مشاهده شد. این نتیجه گویاي ایـن اسـت   بزنفمدل
گـروه که ارائه مطالب آموزشی تئـوري و عملـی بـه   

در زمینه مواجهه با صدا، عوارض ناشی از آن، مداخله
يهـا ازگوشیصحیحاستفادهمعایب و مزایا و چگونگی

لی در ها در پیشگیري از بیماري شغحفاظتی و نقش آن
کننــده بــوده و قالــب مــدل بزنــف، اثرگــذار و تعیــین

هـا را  آگاهی و نگرش افراد، قصد رفتار و عملکرد آن
یت و لزوم اسـتفاده از  و بر اهمدادهقرارالشعاعتحت

کننده و افـراد تاثیرگـذار در تغییـر رفتـار     عوامل قادر
ــاثیر    ــت و ت ــت. محوری ــته اس ــحه گذاش ــارگران ص ک
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ــای   ــاري در نت ــوزش رفت ــات تقدیســی و  آم ج مطالع
وهمکاران بـر روي عملکـرد ایمنـی کارکنـان، صـلحی     

همکاران در زمینه استفاده از وسـایل حفاظـت فـردي    
تنفسی، مظاهري در ارتباط با رفتار ایمنـی کارکنـان و   

ــا اســتفاده  ازمطالعــه مــنظم و همکــاران در ارتبــاط ب
شــنوایی کــه همــه در میــان فــرديحفاظــتوســایل

انـد، نیـز   و کارخانجات به انجام رسـیده کارکنان صنایع 
تفـاوت  . )13،20،25،26(باشـد  مشهود و قابل توجه می

هاي مدل بـراي گـروه مداخلـه    دار نمرات حیطهمعنی
قبل و بعد از آزمون در مقایسه بـا گـروه شـاهد کـه     
تحت آزمون قرار نگرفتـه انـد، نیـز اثرگـذاري مـدل      

نماید. آموزشی مورد استفاده را تایید می
ایـن اسـت کـه جهـت    بزنـف مدلبارزيهاویژگیاز

ــر ــارتغیی ــررفت ــلاوه ب ــاهیع ــرش،وآگ ــرادازنگ اف
نیزقادرکنندهعواملو) انتزاعیهنجارهاي(تاثیرگذار

نمایـد. در ایـن مطالعـه، بهبـود آگـاهی و      میاستفاده
هــا از عوامــل فاده همزمــان آننگــرش افــراد و اســت

کننده و افراد تاثیرگـذار منجـر بـه ایجـاد قصـد      قادر
رفتاري و افزایش عملکرد در زمینه استفاده از وسایل 

یی شده (بـا اینکـه میـزان دسترسـی بـه      حفاظت شنوا
وسایل حفاظت شنوایی براي هر دو گروه یکسان بود) 
و این نشان از تاثیر عوامل انسانی، تشویق و راهنمـایی  

و در مناسـب فـردي حفاظـت افراد در کنـار وسـایل  
حیطـه نیـز، کوییـک  دسترس بوده اسـت. درمطالعـه  

فادهاسـت درمـوثر هـاي سـازه ازیکـی تاثیرگذارافراد
نتـایج . )22(اسـت  بـوده درکارگرانحفاظتیازگوشی
بهنیزهمکارانوتقدیسیهمکاران وومروتیمطالعه
اند کردهاشارهرفتاردرتاثیرگذارافرادسازهاهمیت

در نتایج مطالعه صلحی کهحالی استدراین. )26،27(
و همکــاران، عامــل انســانی (افــراد تاثیرگــذار) نقــش  

دار و مـوثر در افـراد مـورد تحقیـق نداشـته امـا      معنا
کننـده و عملکـرد  نمرات مربوط به حیطه عوامل قادر

. )13(انـد  داري بعد از مداخله نشان دادهافزایش معنی
هاي تحقیق تقدیسی و همکاران حاکی از این است یافته

یل حفاظت فردي به تغییـر  که در دسترس بودن وسا

رفتار و افزایش استفاده از وسایل حفاظت فردي کمک 
داردموضـوع اینبهاشارهبزنف. مدل)26(نماید می
رفتـار بهلزوماًاماگردیدهنگرشبهمنجرآگاهیکه

در این تحقیـق، میـانگین نمـره قصـد     .شودنمیمنتهی
داري بـه  معنـی رفتاري بعد از انجام مداخلـه افـزایش  

ــان مــی  ــن نش ــته و ای ــل  همــراه داش ــه عوام ــد ک ده
ــرایط منا  قادر ــذار از ش ــراد تاثیرگ ــده و اف ــبی کنن س

که قصد و تصمیم افراد را اند به طوريبرخوردار بوده
براي انجام یک رفتار مشخص تقویت نمـوده و منجـر   

انـد. ایـن نتیجـه در    هـا شـده  به افـزایش عملکـرد آن  
ي مطالعـه صـلحی و همکـاران نیـز بـه چشـم       هـا یافته

همکـاران ودیـدارلو مطالعهيها. یافته)13(خورد می
رفتـار یـک انجـام بـراي فـرد قصـد کهنیز نشان داد

 ـمیمشخص، کننـده بینـی پـیش بهتـرین وینتواند اول
طبـق نتـایج حاصـله، میـزان     .)28(باشـد  در اورفتاري

آگاهی افراد قبـل از مداخلـه بـر اسـاس میـزان سـن       
کـه افـراد   داري داشـته اسـت. بـه طـوري    تفاوت معنی

سال بالاترین نمـره  35تا 20تر با محدوده سنی جوان
اند. با توجـه بـه اینکـه    آگاهی را به خود اختصاص داده

ار تر از سطح تحصیلات بالاتري نیز برخوردافراد جوان
دربیشــتراشــتیاقوبودنــد، حــس کنجکــاوي و شــور

هـاي جدیـد در   تـه و آموخمطالب، تجربیاتیادگیري
اي بهتـري  تـا از اطلاعـات زمینـه   ها موجب گردیدآن

بـه کهمطالعاتیمند باشند. درنسبت به سایرین بهره
سـنی يهـا گـروه درآگـاهی سـطح میـانگین بررسی
وسـن بـین داريیمعننیز ارتباطاندپرداختهمختلف

حیطـه افـراد   .)29(مشاهده شده اسـت  آگاهیسطح
تاثیرگذار بر اسـاس سـطح تحصـیلات نیـز در قبـل از      

اي کـه افـراد بـا    انجام مداخله متفاوت بوده بـه گونـه  
انـد امـا در   تحصیلات بالاتر نمره بیشتري کسب نموده

داري بر اساس سـطح  نتایج بعد از مداخله تفاوت معنی
تحصیلات افـراد مشـاهده نگردیـد. ایـن بـا توجـه بـه        

فراد تاثیرگذار در زمان بعد از مداخلـه  افزایش نمره ا
ابلیــت تغییــر رفتــار از طریــق قکــهدهــدمــینشــان

پــذیرفتن از افــراد وجــود داشــته و عامــل فــرد  تاثیر
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اثرگذار از نقطه نظر نوع و میـزان ارتبـاط و مرتبـه و    
جایگاه اجتماعی رفتاري مورد نیـاز بـراي الگـوبرداري    

مطالعـه  فرد از اهمیت بیشـتري برخـوردار اسـت. در   
انجام شده توسط تقدیسی و همکـاران اکثریـت افـراد    
مورد بررسی، سرپرستان خود را بـه عنـوان اشـخاص    

ــار خــود ذکــر کــرده  ــد تاثیرگــذار در رفت . در )26(ان
یی اشاره گردیده کـه مسـئول قسـمت،    مطالعه هزاوه

مهندس ایمنی و حمایت همکـاران بـه عنـوان عوامـل     
توانند در قالب مهمترین راهنمایان به انسانی موثر می

عمل در استفاده افراد از وسایل حفاظت فردي ایفـاي  
هاي پژوهش، نمرات . بر اساس یافته)30(نقش نمایند 

بررفتاريقصدوقادرکنندههاي نگرش، عواملحیطه
آهنگـران،  درداريمعنـی اختلافباشغلیگروهاساس
وصــافکارانمیــاندرتاثیرگــذارافــرادحیطــهنمــره

بوده، ایـن حـاکی از   بیشترجوشکارانمیاندرعملکرد
رآینـد  آن است کـه گـروه شـغلی و نـوع فعالیـت و ف     

در کاري افراد در میزان نگرش آنـان، قصـد رفتـار و    
عملکردشـان در ارتبـاط بـا اسـتفاده از وسـایل      نهایت

دراینکـه بـه توجـه حفاظت فردي موثر بوده است. با
سـطح درباراولینبرايآموزشیمدلازمطالعهاین

پـژوهش اینهايیافتهگردیده،استفادهکوچکصنایع
بــرايتوجــهمــوردهنگــیآوزمینــهتوانــدمــی
ــه بهبــودجهــتدربهداشــتیخــدماتدهنــدگانارائ

طریـق ازشـنوایی حفاظـت وسایلازاستفادهفرهنگ
درشـاغل افـراد رفتاري-آموزشیهايتوانمندسازي

. باشـد داشـته همراهبهکوچکصنعتیهايمحیطاین
شـان فعالیتماهیتونوعدلیلبهکوچکهايکارگاه

مقایسـه درشغلی،فرآیندهايبودنگسستهلحاظبه
هــايدورهبــهکمتــربــزرگصــنایعوکارخانجــاتبــا

ي هــادسترســی دارنــد، یافتــهیادآورهــاوآموزشــی
ــرتحقیــق حاضــر نشــان داد کــه  ــارتغیی بواســطهرفت

اسـتفاده  بـراي رازمینـه افرادآموزشیتوانمندسازي
هـاي  کارگـاه درشنواییحفاظتوسایلازشاغلافراد

نمـوده  با تراز صداي بیش از حد مجاز فـراهم کوچک
را بواسطه کـاهش  شنیداريتواند کاهش اثراتکه می

افت شنوایی در افراد تحت مواجهه بـه همـراه داشـته    
باشد. 

ي ایـن تحقیـق   هـا بررسی جنسیتی از جمله محدودیت
گردد در مطالعات آینده مداخلات که پیشنهاد میبود

ي کوچک نیز مـورد  هاهآموزشی در زنان شاغل کارگا
پژوهش قرار گیرد. 

نتیجه گیري 
آموزشـی  مـدل مثبتتاثیرازاین مطالعه حاکینتایج

بر توانمندسازي رفتاري افراد در زمینه استفاده بزنف
از وسایل حفاظت فردي بوده به طوري که بکارگیري

هاي صنعتی کوچـک  در کارگاهاین تئوريازاستفادهو
افرادحفاظتی توسطهاياز گوشیدهاستفاافزایشبر

توانـد مـی لـذا و کارآمـد بـوده  تحت مواجهه مـوثر 
هاياین محیطمفید دربهداشتیمداخلهیکعنوانبه

.گیردقرارنظرمدمجازحدازبیشصدايصنعتی با

و قدردانینتشکر
یــن مقالــه حاصــل طــرح تحقیقــاتی مصــوب دانشــگاها

بوده و با حمایت 25282با شماره تهرانپزشکیعلوم
. پژوهشــکده محـــیط زیســـت انجـــام شـــده اســـت 

محتـرم  معاونتدریغبیهايمساعدتازوسیلهبدین
گردد.قدردانی میوتشکردانشگاهفناوريوتحقیقات

References
1- Aghilinejad M, Alimohammadi I, Mohammadi S, Fallahi M. Assessment of the Effect of
Occupational Noise on Workers Hearing in Small Scale Industries in Tehran. Annals of military and
health sciences research. 2007;5(3): 1305–10.
2- Golmohammadi R, Saedpanah K, Ramezani B, Moieni M kohsar. Performance evaluation of sound
screening Method for estimating sound Risk in small Workshops of Hamadan city. J Occup Hyg Eng.

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
j.h

ea
lth

.1
0.

3.
32

5 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ea
lth

jo
ur

na
l.a

ru
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
31

 ]
 

                             9 / 11

http://dx.doi.org/10.29252/j.health.10.3.325
https://healthjournal.arums.ac.ir/article-1-1912-fa.html


1398سوم، پاییز ، شماره دهمسال جله سلامت و بهداشتم334

2016;2(4):52–7. [In Persian]
3- Smith AW. The World Health Organisation and the prevention of deafness and hearing impairment
caused by noise. Noise Health. 1998;1(1):6–12.
4- Brink LL, Talbott EO, Burks JA, Palmer C V. Changes Over Time in Audiometric Thresholds in a
Group of Automobile Stamping and Assembly Workers With a Hearing Conservation Program. AIHA
J. 2002;63(4):482–7.
5- Rabinowitz PM. Noise-induced hearing loss. Am Fam Physician. 2000;61(9):2749–56, 2759–60.
6- Goyal S, Gupta V, Walia L. Effect of noise stress on autonomic function tests. Noise Heal.
2010;12(48):182.
7- Hong O, Kerr MJ, Poling GL, Dhar S. Understanding and preventing noise-induced hearing loss.
Disease-a-Month. 2013;59(4):110–8.
8- Williams W, Purdy SC, Storey L, Nakhla M, Boon G. Towards more effective methods for
changing perceptions of noise in the workplace. Saf Sci. 2007;45(4):431–47.
9- Pourabdiyan S, Ghotbi M, Yousefi HA, Habibi E, Zare M. The epidemiologic study on hearing
standard threshold shift using audiometric data and noise level among workers of Isfehan metal
industry. Koomesh. 2009;10(4):253–60. [In Persian]
10-Ologe FE, Akande TM, Olajide TG. Noise exposure, awareness, attitudes and use of hearing
protection in a steel rolling mill in Nigeria. Occup Med (Chic Ill). 2005;55(6):487–9.
11-Mostafaee M, Nassiri P, Behzadi MH. Investigation of noise pollution in Ground Safety section of
Mehrabad Airport and its relation with employees hearing loss. Heal Saf Work . 2015;5(2):23–34. [In
Persian]
12-Frijns J, Van Vliet B. Small-Scale Industry and Cleaner Production Strategies. World Dev.
1999;27(6):967–83.
13-Solhi M, Saki M, Alimohammadi I, Haghani H. The Effect of Health Education on the Use of
Personal Respiratory Protective Equipments based on BASNEF Model among Workers of Block
Carbon Factory in Ahwaz. International Journal of Applied Science and Technology. 2013;3(3):122-
128.
14-Ologe FE, Olajide TG, Nwawolo CC, Oyejola BA. Deterioration of noise-induced hearing loss
among bottling factory workers. J Laryngol Otol [Internet]. 2008;122(8):786–94.
15-Nekohi N, Hokmabadi R, Esmailzade Kavaki M, Amiri H, Mozafarian S. Noise pollution in small
workshops covered health centers in Bojnurd. J North Khorasan Univ Med Sci. 2014;5(5):917–26. [In
Persian]
16-Scandari A, Jafari Mansoorian H, Mashkori A, Ahmadli Z, Khanjani N, Norzaee S, et al.
Evaluation of Noise Pollution in Small Workshops in Qom, Iran; and Its Situation Compared to
National Noise Standards. Arch Hyg Sci. 2018;7(3):157–64. [In Persian]
17-Hazavehei SMM, Khani Jeihooni A, Hasanzadeh A, Amini S. The Effect of Educational Program
Based on BASNEF Model for Eye Care in Non-insulin Dependent Diabetic Patients. J Res Health Sci.
2010;10(2):81–90.
18-Khani Jeihooni A, Kashfi SM, Mohammad S, Hazavehei M. Effects of the BASNEF Model-Based
Educational Programs on Blood Sugar Control, (Type 2 Diabetes). HEHP. 2013, 1(1): 33-49.
19-Baghaikhah H ZM. Occupational accidents and the effect of human errors and process on the
incidence and severity of accidents between 2005 and 2006 in Yazd Combined Cycle Power Plant. In:
The Second National Conference on Safety Engineering and HSE management. 2007.
20-Monazzam MR, Majlessi F, Fallah Madvari R, Rahimi Foroushani A. Relationship between
Demographic Variables and BASNEF Training Constructs in Promoting the Use of Hearing Protection
Devices among Industrial Workers. J Maz Univ Med Sci. 2016 ;26(140):148–55. [In Persian]
21-Negahban SAR, Mossavion SMA, Ebrahimi Hariri A, Mollakazemiha M JM. Correlation between
Screening estimation and noise measurement in Small Plants in Varamin city. JHSW. 2013; 3 (2) :79-
86 [In Persian]
22-Quick BL, Stephenson MT, Witte K, Vaught C, Booth-Butterfield S, Patel D. An examination of
antecedents to coal miners’ hearing protection behaviors: A test of the theory of planned behavior. J
Safety Res. 2008;39(3):329–38.
23-Melamed S, Rabinowitz S, Feiner M, Weisberg E, Ribak J. Usefulness of the protection motivation

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
j.h

ea
lth

.1
0.

3.
32

5 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ea
lth

jo
ur

na
l.a

ru
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
31

 ]
 

                            10 / 11

http://dx.doi.org/10.29252/j.health.10.3.325
https://healthjournal.arums.ac.ir/article-1-1912-fa.html


335محمدرضا منظم و همکاران بررسی اثر مداخله آموزشی...

theory in explaining hearing protection device use among male industrial workers. Health
Psychol.1996;15(3):209–15.
24-Morowaty MA, Chaleshgar M, Abbasi shavazi M, Sharifi R. Evaluation of workers-related factors
about using of hearing protection devices in textile factories, based on planned behavior theory. Occup
Med Q J. 2013;5(2):32–42. [In Persian]
25-Mazaheri, M.A., Darani, F.M., & Eslami, A.A. Effect of a brief stress management intervention on
work-related stress in employees of Isfahan Steel Company, Iran. Journal of shahid Sadoughi
University of Medical Sciences and Health Services. 2010;27(102):798–808. [In Persian]
26-Taghdisi MH., Madadzadeh N, Shadzi SH. Effects of Education Interventions on the Coke
workers’ Immune Performances on Baznef Model Basis at Isfahan Melting Factory, 2005. Sci J ilam
Univ Med Sci. 2008;16(3):1–10. [In Persian]
27-Morowatisharifabad MA, Jowzi F, Barkhordi A, Falahzadeh H. Related factors to workers’ use of
hearing protection device in knitting &amp; ppinning factories of Yazd city based on Protection
Motivation Theory. Iran Occup Heal. 2009;6(3):50–9. [In Persian]
28-Didarloo AR, ShojaieZadeh D, Eftekhar H, Niknami Sh, Haji Zadeh I, Ali Zadeh M, et al. physical
activity among women with type 2 diabetes: prediction by the extended theory of reasoned action.
Payesh. 2012; 11(2): 187-98. [In Persian]
29-Ostovar M, Nassiriziba F, Taavoni SH. Knowledge and attitudes of women towards sexually
transmitted diseases and AIDSNo Title. Iran J Nurs. 2007;19(48):47–54. [In Persian]
30-Hazavehei S, Shadzi S, Asgari T, Pourabdian S, Hasanzadeh A. The effect of safety education
based on Health Belief Model (HBM) on the workers practice of Borujen industrial town in using the
personal protection respiratory equipments. Iran Occup Heal. 2008;5(1):21–30. [In Persian]

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
j.h

ea
lth

.1
0.

3.
32

5 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ea
lth

jo
ur

na
l.a

ru
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

7-
31

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            11 / 11

http://dx.doi.org/10.29252/j.health.10.3.325
https://healthjournal.arums.ac.ir/article-1-1912-fa.html
http://www.tcpdf.org

