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ABSTRACT

Background & objecives: The prevalence of COVID-19 disease has spread worldwide and has a
high mortality rate.the present study examines the challenges and facilitators of coronavirus
prevention from the perspective of environmental health experts and experts in food preparation
and distribution centers in 1400. The global spread of COVID-19 with its high mortality rate
necessitates an examination of the challenges and facilitators in coronavirus prevention. This
study explores insights from environmental health experts and professionals in food preparation
and distribution centers in 1400.
Methods: The current study was a descriptive-analytical qualitative study. Target-based data
collection was saturated with 22 samples. The data collection method was a semi-structured
interview with environmental health experts and technicians, using open-ended questions to
achieve data saturation. The data were provided to professors and specialists through coding and
re-interviewing text, then reviewed and analyzed through content analysis.
Results: Of the present study in the challenges section included economic problems, educational
poverty, manpower, judiciary, and lack of resources. In the facilitators section, there were 4 main
components and 45 sub-components those studies showed, with removing economic barriers,
repeated training, providing necessary resources to enforce the law, and dealing with offenders
being identified as effective facilitators in preventing the coronavirus.
Conclusion: Given the current challenges of COVID-19, enhancing facilitators such as ongoing
education and raising community awareness, increasing surveillance, empowering health
ambassadors, providing robust legal backing for enforcement, vaccinating individuals aged 12
and older, and promoting online shopping and commerce could significantly aid policymakers,
health professionals, and decision-makers in the field.
Keywords: Health Protocols; Corona Virus 19; Environmental Health; Food Preparation and
Distribution Centers
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مقدمه
، نـوعی عفونـت ریـوي    2019در اواخر دسـامبر سـال   

ش شـد. دولـت و   در ووهـان چـین گـزار   1(پنومونی)
اقـدامات سـریع را   محققان حـوزه بهداشـت در چـین   

ــراي کنتــرل همــه ــد وب ــري انجــام دادن تحقیقــات گی
ژانویه 12را آغاز کردند. درشناسی (اتیولوژیک)سبب

1 Pneumonia

) به طـور  WHO، سازمان بهداشت جهانی (2019سال 
موقت این ویروس جدید را به عنـوان کرونـاویروس   

). شــیوع ســریع ایــن 1(نامگــذاري کــرد2019-نــوین
بیماري و نبود درمان قطعی مختص بیمـاري، بـه یـک    

). سـرعت  2(چالش بزرگ جهانی تبـدیل شـده اسـت   
بالاي گسترش و انتقال بیماري و میـزان مـرگ و میـر    
قابل ملاحظه ناشی از ایـن ویـروس، موجـب شـد کـه      

به عنوان یک اپیدمی و اورژانـس جهـانی از   19-کووید

چکیده
شـته اسـت.   سراسر جهان را درگیر نموده و آمار مرگ و میر بـالایی دا 19-شیوع گسترده بیماري کوویدو هدف:زمینه

خبرگـان و کارشناسـان بهداشـت    پیشگیري از ویروس کرونا از نظـر گرعوامل تسهیلها و به بررسی چالشمطالعه حاضر،
محیط در  مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی پرداخته است. 

نمونه اشباع 22جمع آوري داده ها مبتنی بر هدف با. پژوهش از نظر فرایندکیفی، از نظر هدف اکتشافی است:روش کار
بـه وسـیله   . کدگـذاري مصاحبه نیمه ساختار یافتـه از اهـل فـن بهداشـت محـیط انجـام گرفـت       گرد آوري داده ها باشد. 
شد. و متن مصاحبه مجدد در اختیار متخصصان امر قرار گرفت و بازبینی و تحلیل محتواMAXQDA10افـزارنـرم

هـا  چـالش گرها استخراج شد.مقوله در بخش تسهیل4ها وقوله در بخش چالشم6کد، 331ها با تحلیل مصاحبهها:یافته
زیـر تـم   28شامل مولفه هاي اقتصادي، فرهنگی، فقر آموزشی، نیروي انسانی، قوانین  و مقررات و تجهیـزات و امکانـات و   

نیـاز و قـوانین و مقـررات    تـامین منـابع مـورد    تم رفع موانع اقتصادي، آموزش مکرر،4گر استخراج شد. در بخش تسهیل
.زیر تم استخراج گردید21بازدارنده و 

گرهـا شـامل آمـوزش مـداوم و ایجـاد      ، تقویت تسهیل19-هاي موجود و گستردگی کوویدبا توجه به چالشنتیجه گیري:
سـازي سـفیران سـلامت، حمایـت قـانونی محکـم در برخـورد بـا متخلفـین،         هـا، توانمند آگاهی مشارکتی، تشـدید نظـارت  

تواند به صورت چشمگیرکمک شایانی نمایـد و  ل و ترویج خرید و تجارت مجازي میسا12واکسیناسیون گروه هدف بالاي 
برنامه ریزان و متولیان حوزه سلامت قرار گیرد.مورد استفاده

ی، بهداشت محیط، مراکز تهیه و توزیع مواد غذای19-، ویروس کروناپروتکل هاي بهداشتیواژه هاي کلیدي:
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) معرفی گـردد WHO(جهانیسوي سازمان بهداشت
زمـان شـیوع   در مقایسه بـا  19-گیري کووید. همه)3(

اي رسـیده اسـت و تـا پایـان     سـابقه آن، به مقـدار بـی  
میلیون مورد ابـتلا و یـک   33) بیش از 1399(شهریور

میلیون مورد مرگ در سرتاسر جهان رخـداده اسـت.   
بیماري در کشور ما نیز به سرعت در حـال گسـترش   

نظرتعداد کشته شدگان اساس آمار، ایران ازاست. بر
ــد  ــی از کووی ــان در19-ناش ــیزدهم  در جه ــه س رتب

ي انتقال عامل ایجادکننده ها). شناسایی راه4(قراردارد
از سوي دیگر .بیماري، نقش مهمی در کنترل آن دارد

هنـوز واکسیناســیون در سـطح وســیع انجـام نشــده و    
ــاً  ــم دقیق ــوارض آن ه ــاب ع ــت. بن ــخص نیس راین مش

پیشگیري و کنترل عفونـت و رعایـت اصـول بهداشـتی     
. تـلاش  )1توسط عموم مردم در اولویـت قـرار دارد (  

روزي و خستگی نـاپـذیـر بــازرســان بهداشـت  شبانه
مـحـیـط کـار براي پیشگیري از شـیـوع بـیـمـاري کـه 

هـا و برخوردهـاي قـانونی بـــراي     بـا تشدید نظـارت 
بازگشـایی تـدریجی مراکـز و    یـا هااعـمـال محدویت

اماکن همراه است، کمک بسیار زیادي در کنترل شیوع 
ها نه تنها بستر مناسبی را است. این نظارت19-کووید

کند بلکه بـار میبــراي پیشرفت اقتصاد کشور فراهم
صدمات و تلفات جانی و مالی و فشار مضاعف کارکنان 

ر را نیـز  هاي کشوحوزه بهداشت، درمان و بیمارستان
).5(دهدمیکاهش

و عرضـه موادغـذایی   نظارت بر مراکـز تهیـه، توزیـع    
کنندگان از ایـن مراکـز   منظور حفظ سلامت استفادهبه

ــر عهــده بازرســان و کارشناســان بهداشــت محــیط ب
.باشـد دانشگاهاي علـوم پزشـکی سراسـر کشـور مـی     

بازرسی و کنتـرل صـحیح ایـن مراکـز، نقـش مـؤثر و       
هـاي  ري از بـروز و شـیوع بیمـاري   بسـزایی در پیشـگی  

.شودمیواگیر دارد و باعث حفظ سلامت افراد جامعه
و 19-بنــابراین جهــت پیشــگیرى از شــیوع کوویــد    

جلوگیرى از افـزایش آمـار مبتلایـان بـه ایـن بیمـارى      
هاى شدیدترى در مورد مراکز تهیه بایست نظارتمی

ــع و عرضـ ـ ــذایى اعمــال گــردد و    و توزی ه مــواد غ

اى بهداشتى در ایـن مراکـز مـورد بازرسـى     هلپروتک
از آن جـایی کـه هنـوز واکسـن در سـطح      .قرار گیرد

مشـخص  وسیع انجام نشده و عـوارض آن هـم دقیقـاً   
بهترین راهکار، اجراي اقـدامات گـزارش شـده    ،نیست

توسط سازمان بهداشت جهانی شامل رعایت فاصله بـا  
ــار  ــراد، ک ــادگیري ازواف ــدودیت در ی راه دور، مح

ستفاده از خدمات غیرضروري، محـدودیت سـفر در   ا
).6(المللی، ماندن در خانه و غیره استبعد ملی و بین

1این گونه اقدامات با ترکیب اقدامات حفاظـت فـردي  

)(PPMدست و استفاده از ماسک، مانند شستن مکرر
ــزار و   ــذایی و اب ــواد غ ــت م ــراي  بهداش ــزات ب تجهی

مـاري بایـد توسـط    بودن در توقف انتقال ایـن بی مؤثر
یـل  به همین دل). 8همه جامعه مورد توجه قرار بگیرد(

ــه   ــت ب ــص بهداش ــاي متخص ــور نیروه ــوص حض خص
گیـران سـتاد   مبهداشت محـیط در جمـع اصـلی تصـمی    

تواند بسیار مـؤثر  میمبارزه با کرونا، در سطح کشور
نشان داد ژوهش معصوم بیگی و همکاراننتایج پ.باشد

 ــ ــافی نظ ــأخیر در ام کــه عــدم آمــادگی ک ســلامت، ت
ــه و فاصــله ــودن  قرنطین ــاده نب گــذاري اجتمــاعی، آم

ي بهداشـتی، کمبـود وسـایل حفاظـت     هـا دستورالعمل
فردي و مواد گندزدا و ضـدعفونی کننـده، تـأخیر در    

هاي تحقیقاتی لازم، گندزدایی غیرضروري آغاز فعالیت
ي انتقال، ضعف تهویـه  هامعابر، ناشناخته بودن مکانیزم

کاري ا، کم توجهی به کاهش تماس، موازيهانبیمارست
ــتورالعمل  ــدوین دس ــدیریت  در ت ــتی، م ــاي بهداش ه

نقـل عمـومی   نامناسب اجساد و فعالیت سامانه حمل و
ــه چــالش ي مهــم بهداشــت محیطــی دوره هــااز جمل

ــدهمــه ــري کووی ــد19-گی ــران بودن ــایج .)7(در ای نت
کـــه نشـــان دادمطالعـــه زارعـــی پـــور و همکـــاران 

هـا و  ازي سفیران سلامت خـانواده، سـازمان  توانمندس
مراقبتی به عنوان منتخبـان مـردم بـراي خـود    شوراها

شـود مشـارکت   مـی بیماري کرونـا ویـروس، موجـب   
ي نظام سلامت و به طور ویـژه در  هامردم در برنامه

خــودمراقبتی فــردي افــزایش یابــد، کــه ایــن برنامــه

1 Personal Measures Protective
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افزایش صرف حضور داوطلبانه نیست، بلکه مشـارکتی 
ي پویـا و  هـا آورد که در آن شاهد فعالیتمیرا پدید

ــذار ــروس  اثرگ ــا وی ــگیري از کرون ــرل و پیش در کنت
ناشی از شـیوع کرونـا   ي مختلف هاچالش.)8(باشدمی

اي برخوردار است، و با توجه به اینکه در از توجه ویژه
ابتدا گسترش جهانی این بیماري، ایران یکـی از مراکـز  

اکنـون نیـز جـزء    اري بـوده و هـم  اصلی شیوع این بیم
کشورهاي درگیر با مقادیر ابـتلاء بـالاي ایـن بیمـاري    

ــین باشــد،مــی ـــاجــراي کنتــرل و پیشهمچن گیري از ـ
ــد ــت 19-کووی ــی اس ــت   . الزام ــه اهمی ــت ب ــا عنای ب

ــل ــاپروتک ــتی در پیشه ـــي بهداش ــاري ــ گیري از بیم
، و با توجه به این که تاکنون پژوهشی کیفی 19-کووید

ر به خصوص استان مازندران به عنوان یکی از در کشو
تراکم جمعیتـی و توریسـتی، در خصـوص   هاي پراستان

ي بهداشتی در پیشـگیري از بیمـاري   هاارزیابی پروتکل
(بازرسـین) انجـام نشـده    کرونا از دیدگاه کارشناسان

جام این پژوهش ضروري به نظر رسید. لزوم ان، است
عوامــل وهــامطالعــه بــا هــدف بررســی چــالشایــن 

خبرگان و گر پیشگیري از ویروس کرونا از نظرتسهیل
مراکـز تهیـه و توزیـع    کارشناسان بهداشت محـیط در 

سائل کلیدي را بـراي کمـک   مواد غذایی انجام شد و م
گیرندگان و مسـئولین ذیـربط بـراي ارتقـاء     به تصمیم

در سطح کشـور ارائـه  19-هاي کنترلی کوویدسیاست
.نمایدمی

روش کار
این پژوهش از نظر فرایند کیفی با تکنیک دلفی از نظر 

(تبیینی) است. منطق استقرایی و از نظر هدف اکتشافی
نمونـه اشـباع   22با مبتنی بر هدفهاآوري دادهجمع

ــرد  ــیوه گـ ــد. شـ ــاآوري دادهشـ ــاحبه  هـ ــا مصـ بـ
یافته از خبرگان و اهل فن بهداشت محـیط ساختارنیمه

، انجام گرفت. پس ازثبت هادهبا سؤالات باز تا اشباع دا
ـــرمهــاو ضــبط داده ــه وســیله ن افـــزارکدگــذاري ب

MAXQDA-10   انجـام شـد و متن مصـاحبه مجـدد
ــار اســات ــت و  در اختی ــرار گرف ید ومتخصصــان امــر ق

از تحلیل محتوا مورد تجزیه وبینی شد و با استفادهباز
ــت.   ــرار گرف ــایی ق ــل نه ــه  تحلی ــام مطالع ــت انج جه

طراحـی مه ساختارمند تهیه گردید و درلیست نیچک
چنـد تجاربازمتون،مروربراین چک لیست، علاوه

نیـز حـوزه، ایـن اسـاتید ومتخصصـان امـر در   ازنفر
ورود بـه مطالعـه شـامل: شـرکت     شد. ملاكاستفاده

رضـایت کتبـی آگاهانـه از    اختیاري در مطالعه، داشتن
ر اساتید دانشـگاه، مـدیران حـوزه بهداشـت محـیط د     

ي علوم پزشکی، بازرسـان  هامعاونت بهداشتی دانشگاه
10و کارشناسان مسئول داراي سابقه کـار بـا حـداقل    

سال فعالیت در رشـته بهداشـت محـیط بـا تحصـیلات      
بـا  هانمونهارشناسی ارشد و کارشناسی بود.دکتري، ک

بر هـدف و مصـاحبه فـردي    گیري مبتنیروش نمونه
درنمونـه اشـباع شـد.   22یافته بـا  سـاختار عمیق نیمه

کـاملاً طـور بـه کـه افـرادي تمامبرايمرحله بعدي
فـرم بودنـد، همکـاري بهحاضرو داوطلبانهآگاهانه

شونده امضا شد. توسط مصاحبهوتکمیلرضایت کتبی
مصـاحبه از خبرگـان و   شـامل هاآوري دادهابزار گرد

، هااهل فن بهداشت محیط با سؤالات باز تا اشباع داده
ي مقابله با کرونـا ویـروس   هارفته از دستورالعملبرگ

ــامل      ــه ش ــت ک ــوده اس ــان ب ــت درم وزارت بهداش
گـر در پیشـگیري   و عوامل تسهیلهاي (چالشهامولفه

تعیـین منظوربهمرحله بعد،. دربوده است)از کرونا
نظـر ازسـوالات بـودن دارمعنـی ازاطمینانوروایی
افرادجزءکهانازکارشناستنچندبادهندگان،پاسخ

هاآندیدگاهحسببرشده ومصاحبهمنتخب بودند،
نواقصرفعجهتدرلازمضرورت، اصلاحاتبهبناو

و حفـظ دقـت صحت،ازدیادگرفت. به منظورانجام
مکـانی سـعی شـد  ،هامصاحبهمحتوايبودنمحرمانه

انجـام افراد بـراي کارمحیطهیاهويازدوروآرام
تا 30ها مصاحبهجلساتنی شود. زمانبیپیشمصاحبه،

نظرموردافرادباشده وبینیپیشقبلدقیقه از60
ضـمن وشـده حضوري، هماهنگیاتلفنیصورتبه

افـراد بـه ها،مصاحبهمورد هدفدرتوضیحاتارائه
طـور بـه آنانسخنانوهاکه دادهشددادهاطمینان
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الح ـعـین دروشـد خواهـد محرمانه حفظوکامل
اززمـان هـر دراولیـه، رغـم موافقـت  علـی مجازند
انصـراف کارادامهازباشند،تمایل داشتهکهمصاحبه

ها ، کلمه به کلمه مصاحبههاپس از اتمام مصاحبهدهند.
ــدند   ــازي ش ــاده س ــذ پی ــس از  . دادهروي کاغ ــا پ ه

، مـتن مصـاحبه مجـدد در اختیـار اسـاتید و      کدگذاري
هابینی شد. سپس دادهقرارگرفت وبازمتخصصان امر

تحلیل نهـایی  مورد تجزیه وبا استفاده از تحلیل محتوا
قرار گرفـت. دنــزین و لیـنکلن چهـار معیـار را بـراي       
ـــنهاد    ـــیري پیشـ ــی تفسـ ـــاي پژوهش ــنجش کاره س
کــرده انــد کـــه شـــامل اعتبـــار، انتقـال پـذیري،      
اعتمـاد و تأییدپـذیري اســت. جهــت تعیـین دقـت و     

، حـداکثر تنــوع در انتخــاب مشـارکت    هاار دادهاعتبـ
ــدگان و روش ـــه،   کننــ ـــاب نمونــ ــحیح انتخــ صــ

ـــان ـــه  اطمینـ ـــیدن بـ ــاحبهبخشـ ــوندگانمص در ش
مــــورد محرمانــه بــودن اطلاعــات و آزادي آنهــا در 

جمله ابزارهـاي افـزایش اعتبــار در    ترك پـژوهش از
 ـ  ال ایـن پـژوهش بـوده است. براي تأمین قابلیـت انتق

و به طـورکلی  ها، سؤالات مصاحبه، کدها، طبقههاداده
ي مطالعه توسـط پژوهشـگر در اختیــار افـراد     هایافته

مطلـع و متخصصـین مـرتبط قـرار داده شد و نظرات 
مـورد بررســی قــرار    هـا آنها در مورد تناسب یافته

، بعد از تحلیــل و  هابراي بررسی اعتمـاد داده.گرفت
توسـط پژوهشـگر، مـتن    هـا احبهکدگذاري مـتن مص ـ 

در اختیــار بعضــی از همکـــاران هــابرخـــی از مصــاحبه
متخصـص و آگاه قرار گرفت تا با مقایسه کدگـذاري  

هـا آنها با کدگـذاري پژوهشـگر قابلیـت اعتمـاد داده    
هابررسی شود. پس از انجام مصـاحبه، اسـتخراج داده

ـــذاري، پژ ــک   و کدگـ ـــه یکایـ ـــدداً بـ ــگر مجـ وهشـ

ـــارک ــرده و   تمش ــوع ک ــژوهش رج ـــدگان در پ کنن
ـــب هــاموافقـــت آن ـــا برداشـــت خــود از مطال را ب

و هـا پـذیري داده بررسـی کـرده به این صورت تأیید
تعیـــین صـــحت کــدهاي برداشـــت شـــده از مـــتن  

انجام گرفت.هامصـاحبه

هایافته
عوامــل وهــابررســی چــالشایــن مطالعــه بــا هــدف

وس کرونا از نظرخبرگـان و  پیشگیري از ویرگرتسهیل
اد غذایی مراکز تهیه و توزیع موکارشناسان محیط در

و کـه از خبرگـان  هـا شوندهنفر ازمصاحبه22بر روي 
انجام 1400کارشناسان بهداشت محیط بودند در سال 

4/18پژوهش حاضر نشـان داد کـه   .)1(جدولگرفت
درصـد را  8/81را زن و شـوندگان مصـاحبه درصد از 

54/4نظـــر تحصـــیلات تشـــکیل دادنـــد. ازانمـــرد
داراي تحصیلات کارشناسی،شوندگانمصاحبهدرصداز

ــد و   54/54 ــی ارش ــد کارشناس ــد 90/40درص درص
بودند. همچنین پژوهش حاضر داراي تحصیلات دکترا

داراي شوندگانمصاحبهدرصد از 90/40نشان داد که 
شـوندگان  درصد مصاحبه27/27،سال20تا 15سابقه 

درصـــد 81/31ســـال و 25تـــا 21راي ســـابقه دا
سال بودند.25داراي سابقه بیش از شوندگانمصاحبه

ــه     ــان داد ک ــر نش ــژوهش حاض ــد  پ ــترین درص بیش
نظر ازند.تشکیل داده بودانرا مردشوندگانمصاحبه

داراي تحصـیلات  شـوندگان مصـاحبه تحصیلات بیشـتر 
کارشناسی بودند. همچنین پژوهش حاضـر نشـان داد   

سال 20تا 15داراي سابقه شوندگانمصاحبهه بیشتر ک
ند.بود
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در پژوهش کیفیخبرگان و کارشناسان بهداشت محیط،شوندگانمصاحبهمشخصات .1جدول 

ف
سابقه کارشغلجنسیتهاشوندهمصاحبهردی

تحصیلات(سال)

دکترا19معاونت بهداشتیبخش پژوهشی و اجرایی-دکتراي بهداشت محیطمرد1شوندهمصاحبه1
دکترا27استاد دانشکده بهداشت محیط–دکترا تخصصی بهداشت محیط مرد2شوندهمصاحبه2
کارشناس ارشد16کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد3شوندهمصاحبه3
شدکارشناس ار19معاون بهداشت محیط–شهرستان کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد4شوندهمصاحبه4
کارشناس ارشد25کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد5شوندهمصاحبه5
کارشناس ارشد31معاونت بهداشتی شبکه بهداشت-کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد6شوندهمصاحبه6
کارشناس ارشد29معاون اجرایی شبکه بهداشت-کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد7شوندهمصاحبه7
کارشناس ارشد25کارشناس برنامه بهداشت مواد غذایی معاونت بهداشتیزن8ندهشومصاحبه8
دکترا25استاد دانشکده بهداشت محیط–دکترا تخصصی بهداشت محیط مرد9شوندهمصاحبه9

دکترا22مسؤل آزمایشگاه میکرو بیولوژي دانشکده بهداشت-دکتراي بهداشت محیطزن10شوندهمصاحبه10
دکترا17معاونت بهداشتیبخش پژوهشی-دکتراي بهداشت محیطمرد11شوندهحبهمصا11
دکترا17دکتراي بهداشت محیط شبکه بهداشتمرد12شوندهمصاحبه12
دکترا28کارشناس مسؤل اجرایی بهداشت محیط، معاونت بهداشتیزن13شوندهمصاحبه13
دکترا27معاونت بهداشتی،و حرفه ايطمدیر گروه بهداشت محیمرد14شوندهمصاحبه14
کارشناسی ارشد24کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد15شوندهمصاحبه15
دکترا17کارشناس بهداشت محیط ستاد-بهداشت محیط گرایش آب و فاضلاب مرد16شوندهمصاحبه16
کارشناس ارشد16کارشناس بهداشت محیط ستادزن17شوندهمصاحبه17
کارشناس ارشد17کارشناس ارشد بهداشت محیطمرد18شوندهمصاحبه18
کارشناس ارشد25کارشناس بهداشت محیط معاونت بهداشتیمرد19شوندهمصاحبه19
کارشناس ارشد27کارشناس مسؤل واحد بهداشت محیطمرد20شوندهمصاحبه20
کارشناسی27حیطکارشناس مسؤل بهداشت ممرد21شوندهمصاحبه21
کارشناس ارشد24کارشناس مسؤل بهداشت محیطمرد22شوندهمصاحبه22

کد اولیه استخراج شدکه پس 45هاپس از تحلیل داده
قـرار  زیر تـم 49تم و 10کدها در از تجزیه و تحلیل 

تـم (مشـکلات   6ي موجـود  هـا در بخش چالشگرفت.
انســانی، اقتصــادي، فرهنگــی، فقــر آموزشــی، نیــروي 

زیر تـم 28و مقررات و تجهیزات و امکانات) و قوانین
معیشتی دولت از متصـدیان،  (عدم حمایت اقتصادي و

باورهاي غلط متصـدیان در خصـوص بیمـاري کرونـا،     
ت محیط، کمبود وسایل حفـاظتی  کمبود نیروي بهداش

و مقاومت متصدیان هازداو گندهاکنندهو ضدعفونی

ــر کارشناســان ج ــانون و...) و در براب در هــت اعمــال ق
تـم (رفـع موانـع اقتصـادي،     4گـر  بخش عوامل تسهیل

تـامین منـابع مـورد نیـاز و قـوانین و      آموزش مکـرر، 
زیـر تـم (حمایـت معیشـتی     21و )مقررات بازدارنـده 

دادن اقلام بهداشتی دولت به متصدیان، در اختیار قرار
ي مــداوم، توانمندســازي هــابــه متصــدیان، آمــوزش

ــالســفیران ــوري وســلامت و فع ــک موت ــردن پی ..) .ک
نامگـذاري  2و 3کـه بـه شـرح جـداول    استخراج شـد 

.شدند
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ي پیشگیري از ویروس کرونا از نظرخبرگان و کارشناسان بهداشت محیطهاچالش. 2جدول 
زیر تمتم

مشکلات اقتصادي
عدم حمایت اقتصادي معیشتی

توسط دولتهابهعدم حمایت اقتصادي معیشتی متصدیان و کس
عدم دریافت مستمري کارگران در زمان قرنطینه

فرهنگی

بین مردم و متصدیانباورهاي غلط در مورد بیماري
پذیرش اطلاعات وشایعات نادرست در مورد کرونا در اکثر متصدیان

سهل انگاري متصدیان و کارگران در درمان
فقر فرهنگی و آموزش ضعیف

گی استفاده از کارت بانکی و خرید اینترنتیعدم آشنایی مردم با چگون

فقر آموزشی
عدم آگاهی پرسنل و کادر سلامت

آموزش ضعیف
عدم آگاهی متصدیان

هاعدم آگاهی مشتریان و مصرف کننده

نیروي انسانی

کمبود نیروي بهداشت محیط
هاکمبود پرسنل کادر سلامت سایر رشته

نداشتن تجربه کافی کادر سلامت
ن دانش تخصصی و مهارت کافینداشت

ي جهاديهاگروهعدم استفاده ازسفیران سلامت و

قوانین و مقررات

ي پیش بینی شده در قانون براي متخلفینهاعدم بازدارنگی مجازات
عدم اجراي شرح وظایف تعیین شده توسط ادارات مسئول در ستاد کرونا

هت اعمال قانونمقاومت متصدیان در برابر کارشناسان بهداشت محیط ج
عدم همکاري برخی نهادهاي دولتی از جمله آموزش و پرورش و اتاق اصناف

تجهیزات و امکانات

کمبود وسایل حفاظتی
کمبود وسایل ضدعفونی کننده

ي مستقل براي بازرسی از هر امکنههاعدم وجود چک لیست
عدم دسترسی کامل به دستگاه پوز

کمبود واکسن
کمبود اکسیژن

نش و اطلاعات به عنوان یکی از منابع مهمنقص دا
تکنولوژي مناسبنداشتن

کمبود دارو

هاچالشالف)
مشکلات اقتصاديچالش 

ي موجـود در  هـا در مورد چـالش 14شوندهمصاحبه
ي بهداشتی در پیشـگیري از  هااجراي پروتکلاهمیت و

مشکل اقتصادي مهمتـرین مـانع   «ویروس کرونا گفت:
ــت پ ــدم رعای ــون  در ع ــتش چ ــتی هس ــل بهداش روتک

چــه شــاغل در صــنوف و چــه (متصــدیان و کــارگران 
و .) جهـت امـرار معـاش   ..کارگران بخـش سـاختمان و  

... .حقـــوق و بیمـــه کـــارگران و،تـــامین اجـــاره بهـــا

ی در جهت بستن اماکن هاي شرایط کرونایمحدودیت
نطینـه  و عدم خروج از منزل و حتی رعایـت دوران قر 

. »کننایت نمیهنگام بیماري را رع
شـرایط  «در این راستا بیان داشت : 22شونده مصاحبه

انـدن در  بد اقتصادي و مشکلات ناشـی از آن اجـازه م  
به خاطر همـین مـوارد   دهخانه رو به شهروندان نمی

بـا  فوق سبب میشه مامورین اجرائی هـم در برخـورد   
کـنن تخفیـف قائـل    کسانی که پروتکل را رعایـت نمـی  

. »بشن
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اقتصـادي و در مورد عدم حمایـت 19شوندهمصاحبه
معیشتی دولت در پیشگیري از ویـروس کرونـا گفـت:   

و عـدم حمایـت دولـت و    به دلیل مشکلات اقتصـادي «
متصـدیان و کـارگران جهـت    ،مالکان صنوف استیجاري

حقوق و بیمه کـارگران  ،و تامین اجاره بهاامرار معاش
بسـتن  ی در جهـت  هاي شرایط کرونـای . محدودیت..و

در 21شـونده  مصـاحبه ». کنن.. را رعایت نمی.اماکن و
تعطیلـی صـنوف باعـث شـده     «:این راستا بیان داشـت 

معیشت مردم دچار مشکل بشـه لـذا از آن جـائی کـه     
دولت هـم کمـک چنـدانی بـه آحـاد جامعـه نکـردش        

قشر آسیب پذیر جامعه توان ماندن در خانه مخصوصاً
رو هـا عایت پروتکلرا نداشته و مجبور شدن قوانین ر

ي هـا زیر پا بذارن و جهت امرار معاش و تأمین هزینه
تونـه  میزندگی خود به سر کارشان برگردن این امر

».افزایش بدهانتشار ویروس کرونا رو
چالش فرهنگی

در مـورد عـدم آشـنایی مـردم بـا      3شـونده مصاحبه
ــگیري از     ــانکی در پیش ــارت ب ــتفاده از ک ــونگی اس چگ

استفاده از پول نقد به نظر بنده«گفت:ویروس کرونا 
و عدم آشنایی مردم با چگونگی استفاده از کارت بانکی 

ي هـا تونـه یکـی از چـالش   مـی و خرید با پیک موتوري
».موجود در پیشگیري از ویروس کرونا باشه

در مـورد فقـر فرهنگـی و کمبـود     1شـونده مصـاحبه 
امکانــات در پیشــگیري از ویــروس کرونــاتجهیــزات و

اصرار مشتري جهت سرو غذا در همون مکـان  «گفت: 
تعـویض کارکنـان پـس از چنـد مـاه و      جاي برون بر و

ي موجـود  هـا چالشي جدید ازهاعدم آگاهی پرسنل
»در پیشگیري از بیماري کرونا هستش

ي فرهنگـی در  هـا در مـورد چـالش  8شـونده مصاحبه
عـدم اعتمـاد بـه    «پیشگیري از ویـروس کرونـا گفـت:   

، نپـذیرفتن اهمیـت ایـن بیمـاري،     ماري کروناوجود بی
رعایـت نکـردن دسـتورات    ،تفاوتی و سـهل انگـاري  بی

بهداشتی توسط افراد مشهور و مرجـع، اخبـار جعلـی و    
کذب در ارتباط با بیمـاري کرونـا، عـدم اطـلاع کـافی      

از هـا بیماران در مورد قرنطینه و برگزاري دورهمـی 

. در همـین  »شموانع اصلی در پیشگیري از کرونا هسـت 
اقدامات پیشگیرانه «گفت:15شوندهمصاحبهخصوص 

تـرین و بهتـرین   نترل منبع اولیه آلودگی، اقتصاديو ک
روش کاهش تماس و کنترل انتقال آلودگیـه در حـالی   
که جدي نگـرفتن ضـرورت کـاهش تمـاس و حضـور      
مــردم در ســطح شــهرها، موجــب افــزایش مشــکلات 

میزان تماس بالا بهداشت محیطی و آلودگی سطوح با 
در سطح شهرها شد. که نتیجه آن ضـرورت افـزایش   
گندزدایی سطوح با تماس بالا با اسـتفاده از گنـدزداي   
مناسب بود. براي این منظـور دسترسـی بـه گنـدزدا،     
هزینه تأمین گندزدا در طولانی مـدت، غلظـت مـؤثر    
گندزدا متناسب با نـوع کـاربرد و نیـاز، مـدت زمـان      

ابقـایی آن و تعـداد نوبتهـاي تکـرار     تماس لازم و اثـر  
بایسـت بــا  مــیفرآینـد گنــدزدایی، حـائز اهمیتــه کـه   

مطالعات لازم براي انواع گندزداها، به صورت علمی با 
ي موجـود  هادقت تعیین بشن که از موارد مهم چالش

.»در پیشگیري از ویروس کرونا هستش
پذیرش اطلاعات وشایعات نادرست در مـورد کرونـا:   

میـزان  «در این بـاره اظهـار داشـت:   7وندهشمصاحبه
اطلاعات مـردم در مـورد بیمـاري کرونـا کمـه چـون       

گونـه  هربیماري کرونا یک بیماري نوپدید هستش لذا
شایعات و اطلاعات نادرست مورد پذیرش آحاد جامعه 

گیره بنابراین آموزش کارشناسـان بهداشـت   میقرار
فرمایان و محیط، جهت انتقال اطلاعات بهداشتی به کار

متصدیان به صورت آموزش چهره به چهـره البتـه بـا    
تونـه مـی رعایت فاصله اجتماعی یا در فضـاي مجـازي  

نقش بسـیار مـؤثري در پیشـگیري از ویـروس کرونـا      
.»داشته باشه

چالش مربوط به قوانین و مقررات
در مورد قوانین و مقررات در 12شوندهمصاحبهنظر 

ــا شــام  ــروس کرون ــود «ل : پیشــگیري از وی ــدم وج ع
اقدام قانونی در ابزارهاي قانونی قوي جهت مداخله و

وهـا (تکرار بازرسـی مراکز واماکن متخلفبرخورد با
پلمب)، ساده انگاري معرفی به دادگاه و/صدور اخطار

متصدیان مراکز تهیـه و بیماري کرونا از سوي مردم/
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ي هـا عـدم رعایـت پروتکـل   اماکن عمـومی و توزیع و
. »ی بوده استبهداشت

در مورد عدم اجراي شرح وظایف و4شوندهمصاحبه
اعمال قـانون در پیشـگیري از ویـروس کرونـا گفـت:     

فرهنگی، آموزش ضعیف، عدم فقرمشکلات اقتصادي،«
عـدم  تعطیلی ویژه در اماکن پرخطـر مثـل تالارهـا و   

جملــه مهمتــرین حمایــت اقتصــادي توســط دولــت از
». ي از کرونـا هسـتش  ي موجـود در پیشـگیر  هـا چالش

ي موجـود در  هـا در مـورد چـالش  13شوندهمصاحبه
عدم توجـه کـافی   «ي بهداشتی گفت: هااجراي پروتکل

 ـ     از مسؤلان به این مسـئله بسـیار مهـم و حیـاتی در آغ
مبنــی بــر محــدودیت 19-گیــري کوویــددوره همــه

فراهم بودن شرایط لازم براي افزایش تمـاس  ،سفرها
ي دوم هاو ناقل، حتی در پیکمردم با موارد مشکوك 

تـرین مـدت بـه دلیـل     و سوم سـبب شـده در کوتـاه   
گیري گسـترش یافتـه و تمـام    ها و موج همهمسافرت

هاي کشور از غرب تا شرق و از دریـاي خـزر تـا    استان
».خلیج فارس با وضعیت قرمز و خطرناك مواجه بشن

تجهیزات و امکانات
وسـایل  در مـورد کمبـود   2شـماره شـونده مصـاحبه 

کمبـود «حفاظتی در پیشگیري از ویروس کرونا گفت:
وسایل حفاظتی به علت نداشـتن بودجـه کـافی جهـت     
تهیــه وســایل حفــاظتی یکــی از موانــع اجــراي پروتکــل 

اي کــار، مناســب فضــنبــود تهویــه.بهداشــتی هســتش
عدم همچنین او.کنهمیتراستفاده از ماسک را مشکل

زدا را و گنـد نندهکدسترسی آسان به مواد ضدعفونی
ي موجود در پیشـگیري از ویـروس کرونـا    هااز چالش
کمبود «در این باره گفت:6شوندهمصاحبه. »برشمرد

وسایل حفاظت شخصی از جمله دستکش، ماسک طبی، 
از جمله موانع اصلی در پیشگیري ...گان، عینک، شیلد و

.»از ویروس کرونا هستش
مشـکلات کمبـود   از دیگر«:16شماره شوندهمصاحبه

امکانات و تجهیزات اصلی مثل واکسن، دارو و اکسـیژن  
هستش کـه متأسـفانه هنـوز تـدابیر کـافی اندیشـیده       

سـئله مهـم   نشده که امیدواریم مسؤلین امر به ایـن م 
.»توجه بیشتري داشته باشن

کمبود نیروي انسانی
کمبـود نیـروي بهداشـت    20شوندهمصاحبههمچنین 

از موانـع اصـلی   راادر سلامت محیط وکمبود پرسنل ک
تعداد «در پیشگیري از ویروس کرونا برشمرد و گفت:

کارکنان واحد بهداشت محیط و کادر سلامت کمتـر از  
تعداد کارمند مورد نیاز ایـن واحـد هسـتش و میـزان     
حجم کارى زیاد آنها باعث میشـه آنطـور کـه بایـد و    

در این شرایط سخت کرونایی به وظایفدنناشاید نتو
جملـه  ه خودشون از سوي وزارت بهداشـت مـن  محول

توزیع مواد غـذایی و همچنـین   بازدید از اماکن تهیه و
.»ي لازم در این خصوص بپردازنهاآموزش
در مورد عـدم اسـتفاده از سـفیران    7شوندهمصاحبه

از جملـه  «سلامت در پیشگیري از ویروس کرونا گفت: 
راقبتـی  هاي سـفیر سـلامت خـانوار در خـود م    فعالیت

هاي بهداشـتی  کرونا ویروس عبارتند از: کسب آگاهی
هـــاي آموزشـــی حضـــور و بـــا شـــرکت در کـــلاس

هـاي  حضوري در مورد کرونا ویروس، انتقال پیـام غیر
بهداشتی به خانوارهاي تحت پوشش خود و تشـویق و  
ــت نکــات بهداشــتی جهــت   ــراي رعای ــان ب ترغیــب آن

باط بین پیشگیري و کنترل کرونا ویروس، برقراري ارت
سیســتم بهداشــتی و خانوارهــاي تحــت پوشــش بــراي 
گــزارش مــوارد مشــکوك بیمــاري، جلــب مشــارکت  
خانوارها در حل مشکلات بهداشـتی مـرتبط بـا کرونـا     
ــراد    ــدکردن اف ــب و متقاع ــا، ترغی ــروس خانواره وی

در خانه ماندن تا رنجیره انتقال بیماري قطع هاخانواده
شـش خـود در   بشه، فعال نمودن خانوارهاي تحـت پو 

زمینه بهبود وضعیت محیطی و ارتقاي سلامتی محله و 
همکاري با مسـؤلین بهداشـتی جهـت کنتـرل بیمـاري،      

هاي پیشگیري و کنتـرل  مشارکت داوطلبانه در فعالیت
لذا عـدم اسـتفاده از سـفیران    شد.بامیبیماري کرونا

سلامت در امر آموزش خود مراقبتی و آمـوزش بـه   
ي موجـود در پیشـگیري از   هـا لشخانوارها از جمله چا

.»ویروس کرونا هستش
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در مورد دانـش تخصصـی و   16شماره شوندهمصاحبه
کمبــود تجربــه کــافی کــادر ســلامت در پیشــگیري از 

هـاي  ها تلاشدر اپیدمی بیماري«ویروس کرونا گفت: 
هاي مؤثر براي افزایش سطح آگاهی بـیشتـر بـا تکنیک

مــه و مســـــؤولان لازهــاکـــافی و رفـــــع کاســـــتی
هاي بهداشـتی بایـد بـیشتــر درگیــر رونــد      مراقبت

آموزش باشـن کمبود نیروي آموزش دیده بهداشت 
هـا محیط و پرسنل کادر سلامت با توجه به تعدد امکنه

ي موجود جهت پیشگیري از ویـروس  هااز جمله چالش
.»کرونا محسوب میشه

فقر آموزشی و دانش
در دانش و تخصص کافیدر مورد17شوندهمصاحبه

ــت:   ــا گف ــروس کرون ــگیري از وی ــه «پیش ــه ب ــا توج ب
بودن پاندمی و عدم مطالعات دقیق در خصوص جدید

ي ابتدایی در پیشگیري از بیماري، بـه  هابیماري آموزه
دلیــل نداشــتن دانــش و تجربــه کــافی و مهــارت لازم 

ي ابتدایی در کنترل ویروس هامتاسفانه خیلی از توصیه
ت بعدي نقض شـده کـه ایـن امـر موجـب      در مطالعا

توصیه بـه عـدم نیـاز بـه     : کاهش اطمینان شده. مانند
و ي درب و دیـوار هـا استفاده از ماسک و یا گندزدایی

.»...خودرو و
ي موجـود در  هـا چـالش در مـورد 5شـونده مصاحبه

ي بهداشتی در پیشـگیري از  هااجراي پروتکلاهمیت و
مسـؤلین بـراي   تصممیمات نامناسـب  «ویروس کرونا 

هزینـه  مقابله با کرونا، طولانی شدن زمـان اپیـدمی و  
ي موجـود  هـا بالاي وسایل و مواد حفاظتی را از چـالش 

. »در پیشگیري از کرونا بر شمرد
جدیـد بـودن   «ر این مورد گفت: د17شوندهمصاحبه

پاندمی و عدم مطالعات دقیق در این خصوص و عـدم  
ن مربوطه باعـث  مسؤلیآمادگی قبلی کادر سلامت و

شده تا ما جان خیلی از هموطنان عزیزمون رو در این 
دست بدیم که واقعا دلمون از این واقعه به درد راه از
. »اومده

ب)تسهیل گرها
رفع موانع اقتصادي

گــر در در مــورد عوامــل تســهیل19شــوندهمصــاحبه
ي بهداشتی در پیشـگیري از هارعایت و اجراي پروتکل

ي بلاعــوض بــه متصــدیان و هــامــکک«کرونــا گفــت: 
مشاغلی که در شـرایط کرونـا آسـیب جـدي دیـدن.      
ترویج و رونق تجارت به صورت الکترونیک و مجـازي  

هسـتش.  19-راه دیگر کـاهش انتقـال بیمـاري کوویـد    
هاي تردد بین استانی در همچنین با رعایت محدودیت

موقــع تعطــیلات خیلــی از امــاکن توریســتی بــه دلیــل  
ي یا کـاهش مـراجعین تعطیـل خواهنـد     نداشتن مشتر

نتیجـه از  کرد که این امر باعث کاهش تجمعـات و در 
.»کنـه مـی پیشرفت و انتقال بیماري کرونـا جلـوگیري  

ــاحبه ــوندهمص ــت:   22ش ــار داش ــتا اظه ــن راس در ای
ي خریـد آنلایـن و   هـا آموزش استفاده از نرم افـزار «

ــت    ــت جه ــت دول ــد، حمای ــول نق ــتفاده از پ ــدم اس ع
ا در پیشـگیري از  معیشتی و ضروري خانوارهيهاکمک

».گذارهویروس کرونا اثر
یشـتی توسـط   حمایـت مع «افـزود:  13شوندهمصاحبه

دادن اقلام مورد نیاز خانوارهـا دولت و در اختیار قرار
تونه اقدام مفیدي در بستن سایر صنوف باشه. رفع می

مشکل اقتصـادي، همکـاري آحـاد جامعـه، همـاهنگی و      
و ادارات مـــرتبط، هـــایـــه ســـازمان همکـــاري کل

گرفتن تسهیلات براي متصدیان مراکز و اماکن درنظر
ي بهداشتی جهـت  هانقش مهمی را اجراي بهتر پروتکل

ي هـا کاهش انتشار ویروس کرونا خواهد داشت. کمک
بلاعوض به متصدیان و مشاغلی که در شـرایط کرونـا   

آسیب جدي دیدند.
آموزش صحیح

میـزان  «ین بـاره اظهـار داشـت:    در ا7شوندهمصاحبه
اطلاعات مـردم در مـورد بیمـاري کرونـا کمـه چـون       

گونـه  هربیماري کرونا یک بیماري نوپدید هستش لذا
شایعات و اطلاعات نادرست مورد پذیرش آحاد جامعه 

آموزش کارشناسـان بهداشـت   گیره بنابراین میقرار
محیط، جهت انتقال اطلاعات بهداشتی به کارفرمایان و 
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تصدیان به صورت آموزش چهره به چهـره البتـه بـا    م
تونـه مـی رعایت فاصله اجتماعی یا در فضـاي مجـازي  

نقش بسـیار مـؤثري در پیشـگیري از ویـروس کرونـا      
.»داشته باشه

:ایــن خصــوص اظهــار داشــتدر17شــوندهمصــاحبه
آموزش مستمر جامعه و ایجاد حساسـیت عمـومی از   «

جـذاب بــراي  ي آموزشـی متنــوع و  هــاطریـق رسـانه  
ي مرتبط و درگیـر در  هایک صدایی سازمانمخاطب،

تونه باعث تسریع در پیشگیري از میامر کنترل کووید
.»بشه19-کووید

ی مردم جامعه دانش وآگاه«گفت:19شوندهمصاحبه
بسیار پایینه، در خصوص پیشـگیري از ویـروس کرونـا    
یکی از راهکارهـا نصـب پوسـتر مـرتبط بـا بیمـاري و       
توصیه ماندن در خانه در صورت وجود علائـم هسـت   
که به نظرم همه شهروندان باید این مسئله رو جـدي  
بگیرن که ماندن در خانـه بهتـرین راهکـاره همچنـین     

... مردم در فضاي اه میگه) ماشابا خندشوندهمصاحبه(
هـاي آموزشـی بـه    مجازي فعـالن لـذا ارسـال پیامـک    

هـاي آموزشـی در   ي همـراه و ارسـال پیـام   هـا گوشی
از جمله (واتساپ، تلگـرام و  ي مجازي مربوطههاگروه

ــا ا ــاهی   ی ــراي آگ ــتاگرام) ب ــردن در اینس ــتوري ک س
ــگیري ــهروندان و پیش ــدش ــار کووی روش 19-از انتش

. »خوبیه
روي مهمترین چـالش پـیش  «گفت: 16شوندهاحبهمص

مشکلات مربوط به کسب دانـش و  19-بیماري کووید
آموزش ضعیف بوده. زمـانی کـه در مـورد ویـروس     

آمـدن  آموزش بدیم این خود باعـث بـه وجود  کرونا 
هـاي  شناخت از کرونا و در نتیجـه باعـث شـناخت راه   

زش مقابله یا کاهش بیماري کرونا میشه بنابراین آمـو 
کارشناســان بهداشــت محــیط، جهــت انتقــال اطلاعــات 
ــورت    ــه ص ــدیان ب ــان و متص ــه کارفرمای ــتی ب بهداش

البته با رعایت فاصله اجتمـاعی  آموزش چهره به چهره
یا در فضاي مجازي نقش بسیار مؤثري در پیشگیري از 

حضـور فیزیکـی بـه واسـطه     ویروس کرونا داره. یقیناً
ر جمـع باعـث بـه    د19-شیوع و انتقال ویروس کووید

خطر افتادن زندگی افراد میشـه آمـوزش از راه دور   
باعث کاهش خطرات و اضـطراب و اسـترس ابـتلا بـه     

میشـه و کیفیـت آمـوزش را بـالا    19-ویروس کووید
.رهمی

کمبود نیروي بهداشت محیط
تعـداد  «در این باره اظهـار داشـت:   20شوندهمصاحبه

 ـ داد کارمنـد  کارکنان واحد بهداشت محیط کمتر از تع
مورد نیاز این واحد هستش و میزان حجم کارى اونهـا 

شـاید  زیاده این موضوع باعث میشه آنطور که باید و
نتونن در این شرایط سخت کرونایی به وظایف محوله 
خودشون از سوي وزارت بهداشت من جمله بازدید از 

توزیـــع مـــواد غـــذایی و همچنـــین امـــاکن تهیـــه و
.»خصوص بپردازني لازم در اینهاآموزش

نداشتن تجربه کافی کادر سلامت
کمبود نیروي«:در این خصوص گفت6شوندهمصاحبه

متخصص وآموزش دیده بهداشت محیط با توجه بـه  
از جمله چالش موجود جهت پیشگیري از هاتعدد امکنه

داشتن اطلاعات و سواد ویروس کرونا محسوب میشه. 
کنـه  میراد ایفاسلامت نقش مهمی در خود مراقبتی اف

ش سـواد سـلامت   به همین خاطر و در راسـتاي افـزای  
ــان و توانمند ــودمراقبتی،  ایرانی ــراي خ ــان ب ــازي آن س

تربیـت سـفیر سـلامت را    93وزارت بهداشت از سـال  
آغاز کرده. این افراد نه تنها در قبال خـویش، بلکـه در   
قبال خانواده و جامعـه نیـز مسـئول هسـتن و عمـلا بـا       

بک زندگی سالم موجب افزایش تـاثیر  رعایت کردن س
و تبلیغـات مختلـف   هـا پذیري مثبت جامعه از آموزش

ي بهداشـتی همچـون تـرویج    هـا در زمینه اشاعه رفتار
اســتفاده از ماســک و رعایــت فاصــله اجتمــاعی جهــت 

.»شنمیپیشگیري از کرونا ویروس
تامین منابع مورد نیاز

ان توانمنــد ســازي ســفیر«گفــت:11شــوندهمصــاحبه
سلامت و سایر کارکنان نقش بسیار مهمی در کاهش و 
کنترل بیماري کرونا دارد با توجـه بـه کمبـود نیـروي     
بهداشت محیط، گستردگى مراکز تهیه، توزیع و عرضه

سـازى افـراد   موادغذایى، بازرسى و آموزش حسـاس 
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اى پیشـگیرى از  ه ـتمام اماکن در مورد رعایت پروتکل
گیري باشـد. لـذا بکـار   ینم ـپـذیر کرونا ویروس امکان

توانـد  مـی مشاوران بهداشت محیطسفیران سلامت و
ــک    ــم کم ــر مه ــن ام ــابراین   در ای ــند. بن ــده باش کنن

ـــ ـــیط   کارشناسـ ـــت محـ ـــان بهداشـ ان و متخصصـ
از فرآینــدهاي مشـــورتی در  عنـــوان بخشــی  بـــه

هاي بهداشـتی  ریـزي، اجـرا و مدیریت فعالیتبرنامـه
و جهانی نقـش مهمــی   در تمـام سـطوح محلـی، ملی

در کنتـرل عوامـل محیطـی مؤثر بر سلامت دارنـد.
قوانین و مقررات

م بــودن مرخــورد قــاطع و مصــب«:1شــوندهمصــاحبه
دودیت فعالیت اعمال محبازرسان بهداشت محیط در

مراکز تجاري، فرهنگی، تفریحی و گردشگري، زیارتی، 
ــذا و      ــع غ ــبخ و توزی ــا ط ــرتبط ب ــناف م ــاجد، اص مس

و هاها و ختمبارها و لغو جشنها، ترهها، هتلورانرست
و تعطیلی تمامی مراکز تجمع عمـومی در  هاکنفرانس

نتـایج بسـیار ارزشـمندي در پیشـگیري و     سطح کشور
کنترل بیماري کرونا دارد. 

در مورد قوانین ومقررات بازدارنده 5شوندهمصاحبه
ــت: ــازمان «گف ــین س ــاهنگی ب ــتگذران،  هم ــا، سیاس ه

ــه  تم ــل قرنطین ــر مث ــئولین ام ــین و مس ــازي خصص س
ي هــاشــهرهاي آلــوده و دسترســی مــردم بــه شــبکه

اجتماعی و ارتباط جمعی و محدودیت فعالیـت مراکـز   
ــارتی،    ــگري، زی ــی و گردش ــی، تفریح ــاري، فرهنگ تج

ــذا و      ــع غ ــبخ و توزی ــا ط ــرتبط ب ــناف م ــاجد، اص مس
وهاها و ختمبارها و لغو جشنها، ترهها، هتلرستوران
و تعطیلی تمامی مراکز تجمع عمـومی در  هاکنفرانس

گـر پیشـگیري از   عوامـل تسـهیل  سطح کشور از موارد
.»تونه باشهمیویروس کرونا

هاي مسـتمر و  بازدیدها و نظارت«:19شوندهمصاحبه
اي، باعــث مــنظم نیروهــاي بهداشــت محــیط و حرفــه

ي ارائه شده هاارتقاي سطح بهداشتی شده و آموزش
ي بهداشـتی، موجـب تـرویج    هازدیدها و نظارتدر با

تــورات بهداشـتی میشـه. تـلاش     فرهنگ رعایـت دس ـ
نـاپـذیـر بــازرســان بهداشـت  روزي و خستگیشبانه

مـحـیـط کـار براي مقابله بـا شـیـوع بـیـمــاري کــه   
هـــاي قـانونی بـــراي    ها و اقــدامبـا تشدید نظارت
تـدریجی مراکـز و   یـا بازگشـایی  هااعـمـال محدویت

اماکن همراهه، کمک بسیار مـؤثري در کنتـرل شـیوع    
ها نه تنها بستر مناسبی هستش. این نظارت19-کووید

کنـه  مـی را بــراي رونــق چرخه اقتصاد کشور فراهم
بلکه از بــار صـدمات و تلفـات جـانی و مـالی و فشـار       

هاي کشور نیز کم مضاعف برکادر درمان و بیمارستان
نجام اقدامات قانونی با افراد خاطی و برخـورد  میکنه. ا

تونـه  مـی قانونی و بازدارنده توسط مجریـان قـانون،  
.»اهرم مناسبی جهت اعمال قانون باشه

ي بهداشتیهاعوامل تسهیل گر در رعایت و اجراي پروتکل. 3جدول 
زیر تمتم

يرفع موانع اقتصاد

راي مردم و کسبهتهیه اقلام بهداشتی رایگان و یا یارانه اي ب
واکسیناسیون گروه هدف

حمایت معیشتی دولت
کاهش ساعت کاري و دورکاري

آموزش مکرر

حضوري/مجازي) به منظور ارتقاء دانش، نگرش وتغییر رفتار(آموزش مکرر
آموزش به کارکنان کادر سلامت

ت توانمند و با تجربهسلامبه متصدیان توسط کادرازبین بردن باورهاي غلط در مورد بیماري با آموزش
دادن اطلاعات درست به عموم جمعیت جهت رفع شایعات

افزایش دانش تخصصی کادر سلامت
ي خرید آنلاینهاآموزش استفاده از نرم افزار

تشویق مردم به استفاده از کارت بانکی وخرید اینترنتی
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تامین منابع مورد نیاز

روي مناسباقدامات سنتی بهداشت عمومی به دلیل نبود دا
تأمین واکسن مورد نیاز

توانمندسازي سفیران سلامت
فعال کردن پیک موتوري

طراحی چک لیست مستقل براي نظارت ویژه کرونا

قوانین و مقررات بازدارنده

برخورد بازدارنده با تخلفات حوزه کرونا
تعطیل نمودن صنوف

کاهش ساعات کاري متخلفان
ذایی توسط بازرسان بهداشت محیطاز اماکن مواد غهاتشدید نظارت

هامحدودیت مسافرت

بحث
ي موجـود  هـا نشـان داد کـه در بخـش چـالش    هایافته

شــامل مشــکلات اقتصــادي، فرهنگــی، فقــر آموزشــی، 
ــوانین   ــراي ق ــص در اج ــانی، نق ــروي انس ــود نی و کمب

زیـر تـم  26مقررات و کمبود تجهیـزات و امکانـات) و   
دولت از متصـدیان،  معیشتی (عدم حمایت اقتصادي و

باورهاي غلط متصـدیان در خصـوص بیمـاري کرونـا،     
ت محیط، کمبود وسایل حفـاظتی  کمبود نیروي بهداش

و مقاومت متصدیان هازداو گندهاکنندهو ضدعفونی
استخراج شد.)در برابر کارشناسان جهت اعمال قانون

مشاغل را بسیاري از19-گیر کوویدشیوع بیماري همه
به اختلال بی سـابقه در  منجرتعطیلی کرد ومجبور به 

ي صـنعتی شـد امـا بـه دلیـل مشـکلات       هابخشبیشتر
و عدم حمایت دولت، متصـدیان و کـارگران   اقتصادي

هـاي  محـدودیت و تامین اجاره بهـا جهت امرار معاش
.. را رعایـت .شرایط کرونایی در جهت بسـتن امـاکن و  

ار ایــن امــر باعــث عــدم موفقیــت در مهــکننــد.نمــی
بـا  ). پـژوهش حاضـر  9(شده بود19-کوویدویروس 
پاکدامن،،ي علی نژاد، احسانی، معصوم بیگیهاپژوهش

و بـا پـژوهش بروکسـی   ،همسـو ) 10-15(نیلز وسیم
ــویی را   ) نا16( ــل ناهمس ــه دلی ــت ک ــوده اس ــو ب همس

گیري تفاوت در حجم نمونه و مکان نمونهتوان در می
نشان داد کـه ارانهمکمعصوم بیگی ودانست. مطالعه

ــافی نظــام   ــأخیر در کــه عــدم آمــادگی ک ســلامت، ت
ــه و فاصــله ــودن  قرنطین ــاده نب گــذاري اجتمــاعی، آم

ي بهداشـتی، کمبـود وسـایل حفاظـت     هـا دستورالعمل

فردي و مواد گندزدا و ضـدعفونی کننـده، تـأخیر در    
دزدایی غیرضروري هاي تحقیقاتی لازم، گنآغاز فعالیت

ي انتقال، ضـعف تهویـه   هامکانیزمبودنمعابر، ناشناخته
ها، کم توجهی به کاهش تماس، موازي کاري بیمارستان

ــتورالعمل  ــدوین دس ــدیریت  در ت ــتی، م ــاي بهداش ه
نقـل عمـومی   نامناسب اجساد و فعالیت سامانه حمل و

ــه چــالش ي مهــم بهداشــت محیطــی دوره هــااز جمل
همچنـین  .)12(در ایران بودنـد 19-گیري کوویدهمه
ي سیم نشـان داد کـه افـراد دیگـري بـه علـت       اهیافته

د در سطح اجتماع ضـمن فعالیـت   تماس نزدیک با افرا
19-کوویـد اي خود در خطر افزایش یافته برايحرفه

که نتایج او در راسـتاي مطالعـه حاضـر    ) 14باشند (می
بوده است.

همچنین نشان دادند رفـع مشـکلات اقتصـادي    هایافته
حمایت معیشـتی  لین مبتلا،(رفع مشکلات اقتصادي شاغ

دولت از قشر کم درآمد جامعه، تهیه اقـلام بهداشـتی   
کاهش ساعت ،رایگان و یا یارانه اي براي مردم و کسبه

کار یا دورکاري و تهه اقـلام مـورد نیـاز شـهروندان)،     
و مجازي، دادن اطلاعـات درسـت و از  آموزش مکرر

شـایعات در مـورد بیمـاري   بین بردن باورهاي غلط و
مجـازي) بـه منظـور    حضوري/(کرونا، آموزش مکرر

ســازي توانمندتغییــر رفتــار،ارتقــاء دانــش، نگــرش و
آمـوزش اسـتفاده از   ،سفیران سلامت و سایر کارکنان

نظیــر ماســک، آمــوزش اســتفاده از وســایل حفــاظتی 
ي خرید آنلاین و ترویج تجارت الکترونیک، هاافزارنرم

از کـارت بـانکی و  مردم به استفاده آموزش و تشویق
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ه دارو واکسـن مـورد   تهی(تأمین منابع)،خرید اینترنتی
اجـراي قـوانین و   )سازي سفیران سـلامت نیاز، توانمند

(برخورد بازدارنده با تخلفات حوزه برخورد با خاطیان
تعطیل نمودن صنوف و یا کاهش ساعات کـاري  کرونا،

از عوامـــل هـــا)محـــدویت مســـافرتدورکـــاري،و
نتایج .وده استبویروس کرونا پیشگیري از ،گرتسهیل

و فتحی حاکی از آن بود میرکازهیي افراشته،هایافته
 ــ ــرل ترافی ــه کنت ــه   ک ــوط ب ــدامات مرب ــر اق ک و دیگ

ــله ــداوم   فاص ــوزش م ــار آم ــاعی در کن ــذاري اجتم گ
اقدامات در مواجهه مؤثر با ایـن  بهداشت از مهمترین 

ربـودن  همچنین میـزان موث ،بیماري واگیر بوده است
بسـتگی بـه   19-الذکر در کنتـرل کوویـد  اقدامات فوق

تک تک افراد جامعه و نیز عزم جدي مسئولین و رفتار
همکاري و تعامل همه نهادهاي کشوري و لشکري دارد

.که با مطالعه حاضـر همسـو بـوده اسـت    ) 18،17،13(
ن داد کـه دولـت کـره جنـوبی بـا      نشـا 1هـو ي هایافته
قرنطینـه  در کشورکروناشدن اوضاع بیماريتروخیم

و قوانین منع آمد و شـد را در اسـتان گیونـگ سـانگ     
شمالی و برخی شهرها اعمال کرد. تعطیلی مـدارس و  

ي هـا ها، جلوگیري از تجمعات، استفاده از نقشهدانشگاه
ی مبتلایـان و آگـاهی از نحـوه    الکترونیکی براي شناسای

ح جایی آنها، تخصیص بودجه اضافی و افزایش سـط جاب
هشدارها از جمله اقدامات موثر این کشور همسـو بـا   

نشـان  ي موتـوا هایافته).5(مطالعات حاضر بوده است
داد که شکاف در اجراي یک رویکـرد بهداشـتی وجـود    

ي آینـده،  هادارد. لذا مداخلات براي مقابله با پاندمیک
باید تأثیرات منفی ناشـی از اجـراي اقـدامات را بـراي     

که بهداشت عمومی در نظر بگیردي هاکاهش بیماري
از). 19(کندمییک رویکرد بهداشتی این امر را تسهیل

کـه تـاکنون هـیچ درمـان قطعـی بـراي بیمـاري        آنجا
جهـت  دسترس نیست، بهتـرین راهکـار  در19-کووید

ي بهداشـتی،  هـا رعایـت پروتکـل  تسهیل کنترل کرونـا، 
اجراي اقدامات گزارش شده توسط سازمان بهداشـت  

ی شامل رعایت فاصـله بـا افـراد، محـدودیت در     جهان

1 Who

استفاده از خدمات غیرضروري، محـدودیت سـفر در   
.بعد ملی و بین المللی، ماندن در خانـه و غیـره اسـت   

ــانواده،    ــلامت خ ــفیران س ــازي س ــین توانمندس همچن
ها و شوراها به عنـوان منتخبـان مـردم بـراي     سازمان

شـود  یمخود مراقبتی بیماري کرونا ویروس، موجب
سلامت و به طور ي نظامهامشارکت مردم در برنامه

خودمراقبتی فردي افزایش یابـد، کـه   ویژه در برنامه
ایــن افــزایش صــرف حضــور داوطلبانــه نیســت، بلکــه 

آورد کـــه در آن شـــاهد مـــیمشـــارکتی را پدیـــد
در کنتـرل و پیشـگیري از   ي پویـا و اثرگـذار  هافعالیت

ي بهداشـتی  هاتکلپروکه رعایتکرونا ویروس باشیم
توسط متصدیان مراکز تهیه و توزیع مـواد غـذایی در   

پیشگیري از ویروس کرونا مؤثر بود. 
ــه هــدف مر ــی  در پاســخ ب ــه مشــکلات فرهنگ ــوط ب ب

بشیر هم راسـتا بـا مطالعـه    وگیر، ووي دشمنهایافته
گیـر نشـان داد کـه    ي دشمنهاحاضر بوده است. یافته

انتقال و کاهش انتشار در راستاي کمک به قطع زنجیره
ویروس از طریق فرهنـگ سـازي وآمـوزش رعایـت     

ــاهش تمــاس و فاصــله  گــذاري بهداشــت فــردي و ک
ي درون شـهري و هـا اجتماعی و محدودیت مسافرت

برون شهري و تأکید بر قرنطینه مبتنی بر خانه ماندن 
). نتایج 20-22(باشدمیو پرهیز از برگزاري تجمعات

د کــه طــی مــدت قرنطینــه و ن دامطالعــه بشــیر نشــا
گذاري فیزیکی سطح آلودگی در کـلان شـهرها   فاصله

به خصوص کالیفرنیا که سابقه بدترین کیفیـت هـوا را   
دودها اي آمریکا دارد، کاهش یافته و مهدر بین شهره

اند. این کاهش انتشار جاي خود را به آسمان آبی داده
اي هي زیست محیطی ناشی از کاهش فعالیتهاآلاینده

قرنطینـه خـانگی   «قتصادي، ترافیک کمتـر جـاده اي و   ا
ي هـا یافته.)10(در سراسر آمریکا بوده است» اجباري

وو نشان داد که هرچه اعتماد عمومی در جامعه بالاتر 
گـذاري  ي فاصـله هـا موفقیـت سیاسـت  باشد، احتمـال 

اجتماعی و پرهیز افراد از انتقال ویـروس بـه دیگـران    
رسد که سیاسـت  مییب به نظربیشتر است. بدین ترت

اجتماعی در کشورهایی با اعتماد عمومی گذاريفاصله
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و در سـت ابالا با همکاري مردم به خوبی در حال اجرا
اجتمـاعی، نقـش مهمـی    این زمینه موجـودي سـرمایه  

.)21(دارد
ي منابع هانین در پاسخ به هدف مربوط به چالشهمچ

نشـان داد  عی پـور انسانی نتایج هم راستاي مطالعه زار
ها و که توانمندسازي سفیران سلامت خانواده، سازمان

به عنوان منتخبـان مـردم بـراي خـودمراقبتی     شوراها
شـود مشـارکت مـردم در    مـی ، موجببیماري کرونا

لامت و بـه طـور ویـژه در برنامـه    ي نظام سهابرنامه
خودمراقبتی فردي افزایش یابد، که این افزایش صرف 

ــور داوطلبا ــد  حض ــارکتی را پدی ــه مش ــت، بلک ــه نیس ن
ي پویـا و اثرگـذار  هاآورد که در آن شاهد فعالیتمی

).23(باشـد میدر کنترل و پیشگیري از کرونا ویروس
و توان مطالعه اختصاصـی از نقاط قوت این مطالعه می

مـوزش و تـرویج   ویژه نقش سفیران سـلامت را در آ 
ضـعف  و از نقـاط  ي بهداشتی دانست هاصحیح پروتکل

گر عوامل موثر مربـوط بـه منـابع    یآن عدم بررسی د
انسانی نام برد. 

مـوزش، پـژوهش   در راستاي هدف مربوط به نقش آ
تهیـه  ،ي آموزشـی هـا حاضر نشان داد که اجراي دوره
آمـوزش بـه صـورت    بروشور، پمفلت، تراکت، بنر، و

شهرسـتانی، ملـی و   فیلم در رادیو تلویزیون درسـطح 
هــایلبــورد و بنرهــا در جــادهاســتانی و حتــی نصــب ب

ي آمـوزش در پیشـگیري از   هـا تواند یکی از روشمی
ي هـا ویروس کرونا باشد. آموزش از مهمترین روش

باشـد و در ایـن میـان بازرسـان     میپیشگیري از کرونا
با بازرسی و تشدید نظارت، بر امـاکن  بهداشت محیط

تهیه و توزیع مواد غذایی، نقـش بسـیار مهمـی دارنـد     
ین با توزیع و نصب پوسترهاي آموزشی در این همچن
ي مـوثري را در جهـت کـاهش    هاتوانند گاممیاماکن

ــا   ــر بـ ــد. پـــژوهش حاضـ ــار آلـــودگی بردارنـ انتشـ
ي شاه محمدي، زمـانی اهـري، و امیـري و    هاپژوهش

ي هـا یافتـه ).24-27(مسگرپور هـم سـو بـوده اسـت    
19-بیمـاري کوویـد  رپور نشان داد که بـا شـیوع  گمس

هـا تعطیـل شـدند و    ها و مهدکودكس، دانشگاهمدار

ــت.  ــرار گرف ــوزش ق ــاي آم ــوزش از راه دور مبن آم
ي امیـري مهمتـرین چـالش پیشـروي بیمـاري      هایافته

ــد ــش و  19-کووی ــه کســب دان ــوط ب را مشــکلات مرب
آموزش ضعیف بیان کرد. زمانی که در مورد ویروس 

ــوزش داده  ــا آم ــیکرون ــث   م ــود باع ــن خ ــود ای ش
باعـث  ناخت از کرونـا و در نتیجـه  آمـدن ش ـ وجـود به

شود. میشناخت راههاي مقابله با کاهش بیماري کرونا
بنابراین آموزش کارشناسان بهداشـت محـیط، جهـت    

اشـتی بـه کارفرمایـان و متصـدیان     انتقال اطلاعات بهد
صورت آموزش چهره به چهـره بـا رعایـت فاصـله     به

اجتماعی یا در فضاي مجازي نقـش بسـیار مـؤثري در    
. از نقـاط قـوت   )27(شگیري از ویروس کرونـا دارد پی

و توان بررسی اختصاصی شـیوع کرونـا  میاین مطالعه
موزشی دانست اما از نقـاط  نقش آموزش در مراکز آ
بودن جامعـه  تـوان محـدود  ضعف ایـن مطالعـات مـی   

گیري یاد کرد.پژوهش و نمونه
ي قوانین و مقررات مطالعه هادر پاسخ به هدف چالش

) هم راستا با مطالعه حاضر بود ایشان10(یگیمعصوم ب
عدم ساماندهی متخصصین حوزه علوم بهداشتی براي 

ــتورالعمل ــدوین دس ــدوین  ت ــاري و ت ــوازي ک ــا و م ه
هاي متنوع در موضوعات مشابه و متعدد دستورالعمل

از جمله نقـاط قـوت   .ي مهم نام بردهارا یکی از چالش
زه بهداشـت  هـاي حـو  این مطالعه بررسی کیفی چالش

محیط را در کل کشور بررسی نمود و از نقـاط ضـعف   
مـانی و  توان ادغام همزمان بررسی مراکـز در آن می

هـا کـدام از ایـن بخـش   بهداشتی اشاره نمـود کـه هر  
صورت مجزار نقـش مجزایـی را در دوران کوویـد    به

تــوان بــه ایــن    میاز نقاط قوت این مطالعهداشتند.
اي اولین بـار بـا انجـام یـک     موضـوع اشاره کرد که بر

ـــی  ــه کیفـ ــالش مطالعـ ــد چـ ــادر دوران کوویـ و هـ
گرها همراه با نظرات بازرسان بهداشت محیط تسهیل

و متصدیان مراکــز تهیــه، توزیــع و عرضــه مــواد      
غذایی در مورد بازرسـی بهداشـتی از مراکـز، مـورد     

.بررسـی قرار گرفت

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
j.h

ea
lth

.1
5.

1.
10

6 
] 

 [
 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
-1

2-
08

 ]
 

                            15 / 18

http://dx.doi.org/10.61186/j.health.15.1.106
https://healthjournal.arums.ac.ir/article-1-2867-fa.html


121و همکاران فرهاد دوست علیزاده ...گرعیین چالش ها و عوامل تسهیلت

بـه  در ایـن پـژوهش دسترسـی   سـازد مینشانخاطر
دور کـاري  به دلیل مشغله کـاري و شوندگانمصاحبه

بحــران کرونــا بســیار ســخت و وشــوندگانمصــاحبه
دیگـر مطالعـات کیفـی از    دشوار بوده است. از سـوي  

کننده بـوده  گیري در تعمیم بسیار محدودلحاظ نتیجه
و به دلیل جدید بودن موضوع کمبود منابع و متون، از 

ده است.ي پژوهش بوهاجمله دیگر محدودیت

نتیجه گیري
ي بهداشتی توسط متصـدیان مراکـز   هارعایت پروتکل

تهیه و توزیع مواد غذایی در بخـش بهداشـت فـردي،    
مواد غذایی، ابزار و تجهیزات، ساختمان و آموزش) در 
پیشگیري از ویروس کرونا داراي اهمیت بـوده اسـت.   

اجراي ي بهداشتی براي بررسی اهمیت وهااما پروتکل
ي بهداشتی در پیشـگیري از ویـروس کرونـا    هاپروتکل

در مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی توسـط متصـدیان   
نبــوده اســت. بنــابراین شناســایی مــواد غــذایی کــافی

ــه ــالشب ــع چ ــتی در دوره  موق ــکلات بهداش ــا و مش ه
توانـد نقـش مـؤثري در    مـی 19-گیـري کوویـد  همه

و ق براي پیشگیري از اقدامات موازيبرنامه ریزي دقی
وهـا لـذا بـا شناسـایی چـالش    . به موقـع داشـته باشـد   

ي موجـود و  هـا مشکلات بهداشتی با توجـه بـه چـالش   
گرهــا شــامل ، تقویــت تســهیل19-گســتردگی کوویــد

آموزش مـداوم و ایجـاد آگـاهی مشـارکتی، تشـدید      
هــا، توانمندســازي ســفیران ســلامت، حمایــت نظــارت

یون قانونی محکم در برخورد بـا متخلفـین، واکسیناس ـ  
سـال و تـرویج خریـد و تجـارت     12گروه هدف بالاي 

کمـک شـایانی   تواند بـه صـورت چشـمگیر   میمجازي
سیاستگزاران و مورد استفادهنماید و نتایج این مطالعه 

ریزان متولیان حـوزه سـلامت و مـدیران قـرار     برنامه
گیرد.

تضاد منافع
گونه تضاد منـافع  اند که هیچ نویسندگان اعلام نموده 

.اندداشتهن

و قدردانیتشکر
این مطالعه کاربردي پس از تصویب در کمیتـه اخـلاق   
ــد      ــا کـ ــاري بـ ــد سـ ــلامی واحـ ــگاه آزاد اسـ دانشـ

IR.IAU.KHUISF.REC.1400.211 1400در ســال
ــام و در ــاریخ انج ــا17/11/1400ت ــوراي  ب ــد ش تایی

زاد اسـلامی  هشی در سامانه پژوهشـیار دانشـگاه آ  پژو
ــی   ــویب رس ــه تص ــت و ب ــه د. ثب ــیله از کلی ــدین وس ب

انجام ایـن پـژوهش همکـاري    که درشوندگانمصاحبه
.گرددلازم را داشتند، تقدیر و تشکر می
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