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Abstract
Introduction: Covid-19 is a public health emergency around the world that has affected all members of society, 
especially vulnerable groups, including children. Current research has been conducted to establish knowledge and 
attitudes about the infection and spread of covid-19 disease and related factors in parents of hospitalized children.
Methods: In this descriptive-analytical study, 250 parents of children admitted to the 17 Shahrivar Medical 
Education Center, affiliated with Gilan University of Medical Sciences, were selected from samples available from 
October to the end of December 2019 for 3 months. The criteria for participation in the study were a minimum of 
literacy and informed consent to participate in this study. Data were collected and analyzed using an investigator-
designed questionnaire, which includes a questionnaire to measure knowledge and attitude after verifying validity 
and reliability (Couder-Richardson coefficient 0.8 for the knowledge part and Cronbach's alpha coefficient 0.82 
for the attitude part).
Result:: the parental knowledge average was 10.32 (good) and the parental attitude average was 19.17 (average). 
A significant positive association was also observed between knowledge scores and parental attitudes (P <0.001). 
The mean knowledge and attitude scores of parents living in urban areas were significantly higher than those of 
parents living in rural areas (P = 0.004, P = 0.002), respectively. Mean knowledge and attitude scores in mothers 
with a bachelor's degree were significantly lower than in other mothers (P <0.001, P = 0.001, respectively); 
similar results were observed for the education of fathers. Furthermore, a positive and significant relationship was 
observed between knowledge and household income (p <0.001).
Conclusions:: By examining average parental attitudes towards COVID-19 in children, various strategies, 
including awareness programs and the presentation of findings to country health officials, can help improve 
parental attitudes and knowledge. These measures will lead to a faster fight against infectious diseases, including 
Covid 19.
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چکیده
مقدمــه: کوویــد 19 یــک اورژانــس بهداشــت عمومــی در جهــان اســت کــه همــه ی افــراد جامعــه بــه خصــوص گــروه هــای آســیب 
پذیــر از جملــه کــودکان را تحــت تاثیــر قــرار داده اســت. مطالعــه حاضــر بــه منظــور تعییــن دانــش و نگــرش از ابتــلا و گســترش بیمــاری 

کوویــد19و عوامــل مرتبــط در والدیــن کــودکان بســتری نیــز انجــام گرفتــه اســت.
روش کار: در ایــن مطالعــه توصیفــی _ تحلیلــی 250 نفــر از والدیــن کــودکان بســتری در مرکــز آموزشــی درمانــی 17 شــهریور وابســته 
بــه دانشــگاه علــوم پزشــکی گیــلان از طریــق نمونــه گیــری در دســترس دســترس از مهــر تــا پایــان آذر ســال 1399بــه مــدت 3 مــاه 
انتخــاب شــدند. داده هــا معیــار ورود بــه مطالعــه شــامل داشــتن حداقــل ســواد خوانــدن و نوشــتن و رضایــت آگاهانــه جهــت شــرکت در 
ایــن پژوهــش بــود. داده هــا بــا اســتفاده از پرسشــنامه محقــق ســاخته، حــاوی برسشــنامه ســنجش دانــش و نگــرش بعــد از بررســی روایی 
و پایایــی )ضریــب کودر-ریچاردســون 0/8 بــرای بخــش دانــش و ضریــب آلفــای کرونبــاخ 82/ 0بــرای بخــش نگــرش(، جمــع آوری و 

مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفــت. 
ــت  ــاط مثب ــن ارتب ــود. همچنی ــن 19/17 )متوســط( ب ــن نگــرش والدی ــن 10/32 )خــوب( و میانگی ــش والدی ــن دان ــا: میانگی ــه ه یافت
معنــی داری بیــن نمــرات دانــش و نگــرش والدیــن مشــاهده شــد )P<0/001(. میانگیــن نمــرات دانــش و نگــرش والدینــی کــه ســاکن 
شــهر بودنــد بــه صورتــی معنــی دار بالاتــر از والدیــن ســاکن روســتا بــود )بــه ترتیــب، P=0/002 ،P=0/004( و میانگیــن نمــرات دانــش و 
 ،P<0/001 ،نگــرش در مادرانــی کــه تحصیــلات زیــر دیپلــم داشــتند بــه صورتــی معنــی دار پایین تــر از ســایر مــادران بــود )بــه ترتیــب
ــت و  ــواده رابطــه مثب ــد خان ــش و درآم ــن دان ــن بی ــدران مشــاهده شــد. همچنی ــلات پ ــرای تحصی ــز ب ــج مشــابهی نی P=0/001(؛ نتای

.)p < 0/001( ــاداری مشــاهده شــد معن
ــتفاده از                  ــا اس ــوان ب ــی ت ــودکان، م ــد 19 در ک ــاری کووی ــه بیم ــبت ب ــن نس ــط والدی ــرش متوس ــه نگ ــه ب ــا توج ــری: ب ــه گی نتیج
اســتراتژی هــای مختلــف از جملــه برنامــه هــای آموزشــی و همچنیــن ارائــه نتایــج بــه مدیــران بهداشــتی کشــور، بــه ارتقــاء نگــرش و 

ــد 19 منجــر شــود.  ــه کووی ــی از جمل ــرل ســریعتر بیمــاری هــای عفون ــه کنت ــا ب ــن کمــک نمــود ت تقویــت دانــش والدی
کلیدواژه ها: دانش، نگرش، کووید 19، والدین، کودکان.
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مقدمه
ــاری  ــک بیم ــن ی ــان چی ــهر ووه ــامبر 2019 در ش ــر دس در اواخ
ــدی  ــاری تهدی ــن بیم ــد 19 آشــکار شــد. ای ــام کووی ویروســی بن
ــکی            ــتم پزش ــن سیس ــردم و همچنی ــلامتی م ــرای س ــدی ب ج
مــی باشــد )1(. براســاس داده هــای گزارش شــده توســط ســازمان 
بهداشــت جهانــی در ایــران تــا 3 ژانویــه  2022 ، 6,198,590 نفــر 
بــه بیمــاری کرونــا ویــروس مبتــلا و 131,702 نفــر فــوت شــدند 
ــودکان  ــد 19، ک )2(. در نخســتین روزهــای شــیوع بیمــاری کووی
مبتــلا بــه ایــن بیمــاری نســبتاً نــادر بودنــد کــه تصــور مــی شــد 
ایــن بیمــاری در کــودکان مســتعد نیســت. امــا بــه تدریــج نشــان 
داده شــد کــه کوویــد-19 در تمــام گــروه هــای ســنی کــودکان بــا 
ظهــور درجــات مختلفــی از علائــم شــایع اســت )3، 4(. برآوردهــا 
ــودکان  ــا 20 % از ک ــن 5/7 % ت ــان داد بی ــده نش ــالات متح از ای
نیــاز بــه درمــان در بیمارســتان و 0/58 - 2٪ نیــاز بــه درمــان در 
ــژه داشــتند )5(. گرچــه تعــداد بیمــاران  بخــش مراقبــت هــای وی
گــزارش شــده در کــودکان نســبت بــه بزرگســالان کمتــر اســت، 
امــا بــا توجــه بــه اینکــه کــودکان جــزء گــروه آســیب پذیــر جامعــه 
ــن  ــای مزم ــاری ه ــه بیم ــلا ب ــودکان مبت ــتند، بخصــوص ک هس
مثــل آســم، ســرطان و نقــص سیســتم ایمنــی کــه ممکــن اســت 
ــد،  ــان بدهن ــد را نش ــی از کووی ــوارض ناش ــاد ع ــال زی ــه احتم ب
همچنیــن بــا توجــه بــه اینکــه کــودکان ســاختار دســتگاه تنفســی 
ــه  ــا توج ــا ب ــدن آنه ــی ب ــخ ایمن ــتم پاس ــد و سیس ــژه ای دارن وی
بــه نابالــغ بــودن آن از بزرگســالان متمایــز اســت بایــد اســتراتژی 
هــای لازم در زمینــه پیشــگیری از ایــن بیمــاری در کــودکان انجام 
شــود. )4، 6(. کــودکان را مــی تــوان بــه عنــوان مخــزن عفونــت 
ــی از  ــاری حت ــریع بیم ــال س ــکان انتق ــون ام ــت. چ ــر گرف در نظ
نــوزادان بــه افــراد دیگــر وجــود دارد و همینطــور قرنطینــه کودکان 
خردســال مبتــلا بــه ایــن بیمــاری بــدون همراهــی والدیــن غیــر 
ممکــن اســت. بنابرایــن امــکان انتقــال بیمــاری افزایــش مــی یابد 
ــن در پیشــگیری از بیمــاری  ــش و نگــرش والدی ــه دان )7، 8(. البت
و کنتــرل عفونــت تاثیــر بســزایی دارد. نگــرش کــه نشــات گرفتــه 
از دانــش مــی باشــد و بــه احساســات افــراد نســبت بــه موضوعــی 
ــد اطــلاق  ــده ای کــه در مــورد آن دارن ــه عقی و همچنیــن هرگون
ــردی از  ــه درک ف ــع ب ــش هــم در واق مــی شــود و همینطــور دان
هــر موضــوع خــاص اشــاره دارد، بنابرایــن عــدم دانــش و آگاهــی 
ــران  ــوارض جب ــد ع ــی توان ــودکان م ــت از ک ــادران در مراقب م
ناپذیــری هــم بــر جامعــه هــم بــرای خانــواده بــر جــای بگــذارد. 
ــذا نگــرش افــراد )9(. البتــه عوامــل متعــددی در میــزان دانــش  ل
ــوری  ــر گــذار مــی باشــد. در مطالعــه ی ن ــن تاثی و نگــرش والدی

وضعیــت تاهــل والدیــن و ســطح تحصیلاتشــان در میــزان دانــش 
ــان  ــو نش ــا لین ــات ماری ــود )10(. در تحقیق ــذار ب ــر گ ــا تاثی آن ه
ــه ی  ــی در زمین ــش ضعیف ــطح دان ــن از س ــه والدی ــده ک داده ش
ــه  ــه ب ــا توج ــه ب ــد ک ــوردار بودن ــزا H1N1 برخ ــاری آنفولان بیم
ایــن نتایــج لازم گردیــد برنامــه هــای هدفمنــد آموزشــی در ایــن 
ــا  ــه گــروه والدیــن جهــت پیشــگیری و نحــوه برخــورد ب راســتا ب
ــت از  ــی حمای ــور کل ــه ط ــود. ب ــه ش ــه کار گرفت ــاری ب ــن بیم ای
ســلامت کــودکان اغلــب بــا حمایــت از والدیــن انجــام مــی شــود 
ــن  ــه ای ــود ب ــه ی خ ــی Abuhammad در مطالع )12،11( از طرف
نتیجــه رســید کــه دانــش والدیــن در مــورد بیمــاری کوویــد 19 در 
ــه ایجــاد  ــود کــه ایــن دانــش ب ــود و معتقــد ب کــودکان  خــوب ب
برنامــه هــای آموزشــی بــرای افزایــش آگاهــی بــرای مناطقــی کــه 
ــا  ــی باشــد )13(. ب ــده م ــاط ضعــف هســتند کمــک کنن دارای نق
توجــه بــه میــزان بــالای ســرایت و مــرگ و میــر و آمــار بــالای 
مبتلایــان و عوارضــی کــه بیمــاری کوویــد 19برجــای مــی گــذارد، 
از طرفــی توجــه بــه ایــن موضــوع کــه دانــش و نگــرش والدیــن 
ــه  ــواده و جامع ــودکان، خان ــای بهداشــت ک نقــش مهمــی در ارتق
ــن  ــال ای ــگیری از انتق ــای پیش ــت راه ه ــا رعای ــور ب دارد، همینط
ــر  ــران ناپذی ــوارض جب ــادی از ع ــد زی ــا ح ــوان ت ــی ت ــاری م بیم
ــل  ــه دلی ــن ب ــل آورد، همچنی ــه عم ــری ب ــی جلوگی ــن پاندم ای
مطالعــات محــدود در ایــن زمینــه در ایــران و جهــان، پژوهشــگران 
ــا دانــش و نگــرش از ابتــلا و گســترش بیمــاری  ــر آن شــدند ت ب
کوییــد19 را در والدیــن بســنجند تــا بتــوان از نتایــج آن در                                                                     

برنامــه ریــزی هــای بهداشــتی بهــره گرفــت. 

روش کار 
ــد.  ــی باش ــی م ــی _ تحلیل ــه توصیف ــک مطالع ــه ی ــن مطالع ای
ــتری در  ــودکان بس ــن ک ــه والدی ــه را کلی ــورد مطالع ــه ی م جامع
مرکــز آموزشــی درمانــی 17شــهریور وابســته بــه دانشــگاه علــوم 
پزشــکی گیــلان تشــکیل دادنــد. معیــار ورود بــه مطالعــه شــامل 
ــه  ــت آگاهان ــتن و رضای ــدن و نوش ــواد خوان ــل س ــتن حداق داش
ــم  ــن حج ــت تعیی ــد. جه ــش بودن ــن پژوه ــرکت در ای ــت ش جه
نمونــه، از نــرم افــزار آمــاری  G power )14( اســتفاده شــد. 
خطــای نــوع اول 0/05، خطــای نــوع دوم 0/2 )تــوان 0/8( و 
تعــداد متغیرهــای مســتقل 15 در نظــر گرفتــه شــد؛ همچنیــن بــا 
توجــه بــه تحقیقــات پیشــین و انتظــار محقــق مقــدار انــدازه اثــر 
ــت  ــه شــد. در نهای ــر از متوســط( در نظــر گرفت f2=0/09 )کوچکت
ــا 222 نفــر  ــر ب ــه اطلاعــات فــوق براب ــا توجــه ب ــه ب حجــم نمون
ــه 250 نفــر  ــا احتســاب احتمــال ریــزش ب ــه دســت آمــد کــه ب ب



نشریه پرستاری کودکان، زمستان 1401 ، دوره 9، شماره 2

80

ــودکان از  ــن دارای ک ــه شــامل والدی ــت. حجــم نمون ــش یاف افزاب
ــد تــا 18 ســالگی بــود. والدیــن از طریــق نمونــه گیــری  بــدو تول
ــاه  ــدت 3 م ــه م ــال 1399 ب ــان آذر س ــا پای ــترس از مهرت در دس
ــن و  ــی والدی ــه کتب ــت نام ــذ رضای ــس از اخ ــدند. پ ــاب ش انتخ
اطمینــان از محرمانــه بــودن اطلاعــات آنهــا، پرسشــنامه ای بیــن 
ــناختی و  ــت ش ــات جمعی ــامل اطلاع ــه ش ــد ک ــع ش ــا توزی آن ه
آیتــم هــای دانــش و نگــرش از ابتــلا و گســترش بیمــاری کوویــد 
ــود )15،  ــد ب ــه اقتبــاس گردی 19 و عوامــل مرتبــط کــه از دو مقال
16(. تعــداد گویــه هایــی کــه در ایــن ابــزار اســتفاده شــد بــه دلیــل 
ــودن  ــد ب ــه جدی ــه ب ــا توج ــا ب ــمت ه ــی قس ــق بعض ــدم تطاب ع
ــن جهــت  ــه همی ــد ب ــه گردی ــا اضاف ــز حــذف ی ــاری نی ــن بیم ای
پــس از تنظیــم آیتــم هــا نیــز روایــی و پایایــی آن گرفتــه شــد. در 
مطالعــه حاضــر جهــت تعییــن اعتبــار محتــوی از رویکــرد کیفــی 
و کمــی اســتفاده شــد. بدیــن منظــور، پرسشــنامه توســط 10 نفــر از 
اســاتید خبــره گــروه پرســتاری کــودکان و داخلــی جراحی( بررســی 
ــه روش کیفــی، از اســاتید  ــار محتــوی ب شــد. جهــت تعییــن اعتب
درخواســت شــد کــه نظــرات اصلاحــی خــود را در مــورد وضــوح 
و ســادگی پرسشــنامه هــا بــه صــورت کتبــی ارائــه نماینــد. پــس 
از جمــع آوری و بررســی نظــرات توســط تیــم پژوهــش، تغییــرات 
ــار محتــوی  لازم در ابزارهــا صــورت گرفــت . جهــت تعییــن اعتب
ــی لاوشــه و شــاخص  ــی محتوای ــه روش کمــی، از نســبت روای ب
روایــی محتوایــی  والتــز و باســل اســتفاده گردیــد. پس از محاســبه 
نســبت روایــی محتوایــی، مشــخص گردیــد کــه ایــن مقــدار بــرای 
تمامــی گویــه هــا در پرسشــنامه بیشــتر از 0/62 بــود و هیــچ گویــه 
ای حــذف نشــد )17(. پــس از محاســبه نســبت روایــی محتوایــی، 
ــود،  ــر از 0/90 ب ــنامه بالات ــی کل پرسش ــی محتوای ــاخص روای ش
ــا انجــام  ــزار ب ــی اب ــد )18(. پایای ــی باش ــول م ــل قب ــن قاب بنابرای
ــرای بخــش  ــه انجــام شــد. ب ــا 30 نمون ــوت ب ــه پایل ــک مطالع ی
دانــش از روش کودر-ریچاردســون 20 و بــرای بخــش نگــرش از 
آلفــای کرونبــاخ  اســتفاده شــد کــه ضریــب هــر کــدام بــه ترتیــب 
0/8 و 0/82 بــود کــه نشــان از پایایــی خــوب ابــزار اســت. بخــش 
اول پرسشــنامه شــامل اطلاعــات جمعیــت شــناختی )ســن، جنس، 
ــد و ...( و  ــزان درآم ــواده، می ــراد خان ــداد اف ــلات، تع ســطح تحصی
بخــش دوم مربــوط بــه مربــوط بــه ســطح دانــش والدیــن در مــورد 
کرونــا ویــروس کــه بــا بلــی و خیــر و نمــی دانــم پاســخ داده مــی 
شــود و دامنــه نمــرات بیــن 14 - 7- مــی باشــد و در صورتــی که 
ــم نمــره صفــر  پاســخ صحیــح داده شــود نمــره 1، پاســخ نمیدان

و پاســخ اشــتباه نمــره 0/5- مــی گیــرد. بخــش دوم مربــوط بــه 
ــروس  ــا وی ــاری کرون ــه بیم ــن نســبت ب ــده و نگــرش والدی عقی
کــه شــامل 6 ســوال مــی باشــد کــه بــه صــورت کامــلا موافقــم، 
ــم پاســخ داده  ــلا مخالف ــم و کام ــدارم، مخالف ــم، نظــری ن موافق
مــی شــود. دامنــه نمــرات بیــن 0 _ 24 مــی باشــد و براســاس 

ــف لیکــرت نمــره 0 _ 4 داده مــی شــود.  طی
پــس از اخــذ مجــوز از کمیتــه اخــلاق دانشــگاه علــوم پزشــکی 
معرفــی  دریافــت  و   )IR.GUMS.REC.1399.268( گیــلان 
نامــه از دانشــگاه، جهــت انجــام نمونــه گیــری، ماهیــت پژوهــش 
بــه والدیــن توضیــح داده شــد و در مــورد اختیــاری بــودن شــرکت 
در پژوهــش و محرمانــه بــودن اطلاعــات کســب شــده، بــا اخــذ 
رضایتنامــه آگاهانــه بــه صــورت کتبــی از والدیــن، پرسشــنامه نیز 
تکمیــل گردیــد. در ایــن مطالعــه، مقادیــر متغیرهــای کمــی بــه 
صــورت »)انحــراف معیــار( میانگیــن« و مقادیــر متغیرهــای کیفی 
بــه صــورت »)درصــد( فراوانــی« نشــان داده شــد. بــرای بررســی 
آزمــون کولموگــوروف- از  نرمال بــودن داده هــا  پیش فــرض 
ــا  ــودن داده ه ــه نرمال نب ــه ب ــا توج ــد. ب ــتفاده ش ــمیرنوف اس اس
ــون  ــی، آزم ــون من-ویتن ــرش( از آزم ــش، نگ ــای دان )متغیره
کروســکال والیــس و ضریــب همبســتگی پیرســون جهــت 
ــد.  ــه اســتفاده گردی ــن متغیرهــای موردمطالع ــاط بی بررســی ارتب
داده هــا بــا اســتفاده از نرم افــزار SPSS  ویراســت 16 مــورد 
تجزیــه و تحلیــل قرارگرفــت و ســطح معنــی داری 0/05 در نظــر 

گرفتــه شــد.

یافته ها
ویژگیهــای فــردی والدیــن در جــدول1 نشــان داده شــده اســت. 
ــود. از کل  ــال ب ــودکان SD=3/94( 4/82( س ــن ک ــن س میانگی
شــهر،  ســاکن  نفــر  درصــد(   77/4(  181 شــرکت کنندگان، 
ــون  ــی 0-3 میلی ــد یعن ــل درآم ــر دارای حداق )49/1%( 115 نف
ــرکت  ــر از ش ــد( نف ــن 25 )10/7 درص ــد. همچنی ــان بودن توم
کننــدگان اظهــار نمــوده انــد کــه طــی دو هفتــه گذشــته بــا فــرد 
ــد(  ــته اند و 30 )12/8 درص ــاس داش ــد-19 تم ــه کووی ــلا ب مبت
نفــر از آنهــا، فــوت بســتگان بــه علــت ابتــلا بــه کوویــد-19 را 
بیــان نمــوده انــد. رشــته تحصیلــی 21 )9/0 درصــد( مــادر و 16 
)6/8 درصــد( پــدر بــا علــوم پزشــکی مرتبــط بــود و 125 )53/4 
ــت  ــری وزارت بهداش ــرح غربالگ ــرکت کنندگان در ط ــد( ش درص

ــد. شــرکت نکــرده بودن
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جدول 1. مشخصات جمعیت  شناختی والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال1400- 1399

انحراف معیار ± میانگین

3/94 ± 4/82سن کودک )سال(

)درصد( فراوانی

جنس

)33/8( 79مرد

)55/6( 130زن

)10/7( 25والدین )پدر و مادر(

تعداد افراد خانواده

)4/3( 210 نفر

)52/6( 3123 نفر

)30/3( 471 نفر

)12/8( 530 نفر و بیشتر

مراقبت کننده اصلی کودک

)3/0( 7پدر

)32/1( 75مادر

)65/0( 152پدر و مادر

محل سکونت

)77/4( 181شهر

)22/6( 53روستا

ابتلا کودک به بیماری زمینه ای

)22/2( 52بلی

)77/8( 182خیر

تحصیلات مادر

)22/6( 53زیر دیپلم

)34/6( 81دیپلم

)42/7( 100دانشگاهی

تحصیلات پدر

)23/1( 54زیر دیپلم

)31/6( 74دیپلم

)45/3( 106دانشگاهی

شغل مادر

)78/6( 184خانه دار

)5/1( 12آزاد

)10/3( 24کارمند

)3/4( 8پرسنل بهداشت و درمان

)2/6( 6سایر موارد

شغل پدر

)3/4( 8بیکار

)60/3( 141آزاد

)24/8( 58کارمند

)4/7( 11پرسنل بهداشت و درمان
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)6/8( 16سایر موارد

میزان درآمد خانواده

)49/1( 0115 تا 3 میلیون

)31/66( 374 تا 5 میلیون

)19/2( 545 میلیون و بیشتر

ارتباط رشته تحصیلی مادر با علوم پزشکی

)9/0( 21خیر

)91/0( 213بلی

ارتباط رشته تحصیلی پدر با علوم پزشکی

)6/8( 16بلی

)93/2( 218خیر

فوت بستگان به علت کووید-19

)12/8( 30بلی

)87/2( 204خیر

تماس با فرد مبتلا به کووید-19 طی دو هفته گذشته

)10/7( 25بلی

)89/3( 209خیر

شرکت در طرح غربالگری

)46/6( 109بلی

)53/4( 125خیر

گویه هــای  توصیفــی  مقادیــر   3 ،2 جــداول  در  ترتیــب  بــه 
پرسشــنامه های دانــش و نگــرش در مــورد کوویــد-19 در والدیــن 
و همچنیــن میانگیــن نمــره کل پرسشــنامه ها در جــدول 4 نشــان 
داده شــده اســت. نمــرات دانــش بــه صــورت 7- تــا 0 )ضعیــف (، 
ــرات نگــرش  ــا 8 )خــوب( و همینطــور نم ــا1 )متوســط(، 14ت 7 ت
ــا17  ــط(، 24ت ــا9 )متوس ــف(، 16ت ــا0 )ضعی ــورت 8ت ــه ص ــز ب نی
ــدول  ــه در ج ــور ک ــت. همان ط ــده اس ــدی ش ــه بن ــوب( طبق )خ
ــه  ــح ب 2 مشــاهده می شــود، بیشــترین درصــد پاســخ گویی صحی
ــه سؤالات 11  ــوط ب ــب مرب ــه ترتی ــش ب ــنامه دان سؤالات پرسش
»آیــا بــا شســت و شــوی مکــرر دســت بــا آب و صابــون میتــوان 
ــا  ــود؟« )97/0 درصــد(، 2 » آی ــا پیشــگیری نم ــه کرون ــلا ب از ابت
بیمــاری کرونــا از طریــق قطــرات تنفســی قابــل انتقــال اســت؟« 
)96/6 درصــد( و 4 »آیــا ویــروس کرونــا از فــردی بــه فــرد دیگــر 
ــه در  ــور ک ــود. همان ط ــد( ب ــت؟« )96/2 درص ــال اس ــل انتق قاب
ــره سؤالات  ــن نم ــترین میانگی ــود، بیش ــاهده می ش ــدول 3 مش ج
پرسشــنامه نگــرش بــه ترتیــب مربــوط بــه سؤالات 3 » آمــوزش 
ــاری  ــن بیم ــیوع ای ــری از ش ــرای جلوگی ــا ب ــورد کرون ــراد در م اف
ــت اصــول بهداشــتی  ــا رعای ــم اســت« )3/75( و 4 »ب بســیار مه
ــری  ــاری جلوگی ــن بیم ــال ای ــوان از انتق ــدن می ت ــه مان و در خان

ــود.  ــل آورد« )3/69( ب بعم

ــرات  ــن نم ــی داری بی ــت معن ــاط مثب ــدول 5 ارتب ــاس ج ــر اس ب
 .)r=0/258 ،P<0/001( ــن مشــاهده شــد ــش و نگــرش والدی دان
   بــر اســاس جــدول 6، میانگیــن نمــرات دانــش زنــان بــه صــورت 
معنــی  داری بالاتــر از مــردان بــود )P=0/003(، امــا تفــاوت آمــاری 
 )P=0/867( ــرش ــر نگ ــان از نظ ــردان و زن ــن م ــی داری بی معن
یافــت نشــد. میانگیــن نمــرات دانــش و همچنیــن نگــرش والدینی 
ــه  ــود ب ــتر ب ــر و بیش ــا 5 نف ــواده آن ه ــای خان ــداد اعض ــه تع ک
ــب،  ــه ترتی ــود )ب ــن ب ــایر والدی ــر از س ــی دار پایین ت ــی معن صورت
P=0/005 و P=0/026(؛ میانگیــن نمــرات دانــش و نگــرش 
ــر  ــی دار بالات ــی معن ــه صورت ــد ب والدینــی کــه ســاکن شــهر بودن
 P=0/002 ،P=0/004 ،از والدیــن ســاکن روســتا بــود )بــه ترتیــب
ــی کــه  و P=0/004(. میانگیــن نمــرات دانــش، نگــرش در مادران
ــر  ــی دار پایین ت ــی معن ــه صورت ــم داشــتند ب ــر دیپل ــلات زی تحصی
از ســایر مــادران بــود )بــه ترتیــب، P=0/001 ،P<0/001 و 
P<0/001(؛ نتایــج کامــلًا مشــابهی نیــز بــرای تحصیــلات پــدران 
ــد  ــش و درآم ــن دان ــی داری بی ــت معن ــاط مثب مشــاهده شــد. ارتب
ــاط  ــواده ارتب ــا درآمــد خان ــواده مشــاهده شــد )P<0/001(، ام خان
ــن  ــت. میانگی ــرش )P=0/843( نداش ــا نگ ــی داری ب ــاری معن آم
ــد  ــا دارای شــغل آزاد بودن ــه دار ی نمــرات دانــش مادرانــی کــه خان
 ،)P<0/001( ــود ــر از ســایر افــراد ب ــه صورتــی معنــی دار پایین ت ب
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 )P=0/137( امــا تفــاوت آمــاری معنــی داری بــرای نمــرات نگــرش
مشــاهده نشــد.. میانگیــن نمــرات دانــش پدرانــی کــه بیــکار بودنــد 
 ،)P<0/001( بــه صورتــی معنــی دار پایین تــر از ســایر پــدران بــود
 )P=0/919( امــا تفــاوت آمــاری معنــی داری بــرای نمــرات نگــرش
ــی کــه در طــرح  ــش والدین ــن نمــرات دان مشــاهده نشــد. میانگی

ــی  ــه صورت ــد ب ــرده بودن ــرکت ک ــت ش ــری وزارت بهداش غربالگ
معنــی دار بالاتــر از والدینــی بــود کــه در ایــن طــرح شــرکت نکــرده 
بودنــد )بــه ترتیــب، P=0/002 و P=0/017(؛ امــا تفــاوت آمــاری 

 .)P=0/704( ــرای نگــرش مشــاهده نشــد ــی داری ب معن

جدول 2. توصیف گویه های دانش در مورد کووید-19 در والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال 1399
اطلاع ندارمغلطصحیح

)درصد( فراوانی)درصد( فراوانی)درصد( فراوانی

آیا به نظر شما بیماری کرونا با بیماری های تنفسی که قبلا شیوع داشته اند همچون آنفولانزا و 1
)32/5( 76)26/5( 62)41/0( 96سارس و ..  ارتباط دارد؟

)3/0( 7)0/4( 1)96/6( 226آیا بیماری کرونا از طریق قطرات تنفسی قابل انتقال است؟2
)3/8( 9)3/4( 8)92/7( 217آیا بیماری کرونا از طریق تماس با اشیای آلوده به این ویروس تنفسی قابل انتقال است؟3
)2/1( 5)1/7( 4)96/2( 225آیا ویروس کرونا از فردی به فرد دیگر قابل انتقال است؟4
)23/1( 54)12/0( 28)65/0( 152آیا واکسنی علیه بیماری کرونا در حال حاضر موجود می باشد؟5
)10/3( 24)14/1( 33)75/6( 177آیا ویروس کرونا کشندگی بالایی دارد؟6
)40/2( 94)16/2( 38)43/6( 102آیا مصرف آنتی بیوتیک برای بیماری کرونا مفید می باشد؟7
)44/9( 105)22/2( 52)32/9( 77آیا بیماری از طریق شیر مادر منتقل میشود؟8

آیا با استفاده از استفاده از ماسک در اماکن بیرون از منزل میتوان از ابتلا به کرونا پیشگیری 9
)2/1( 5)4/7( 11)93/2( 218نمود؟

)3/0( 7)12/8( 30)84/2( 197آیا با  استفاده از دستکش در اماکن بیرون از منزل ابتلا به کرونا پیشگیری نمود؟10
)0/9( 2)2/1( 5)97/0( 227آیا با شست و شوی مکرر دست با آب و صابون میتوان از ابتلا به کرونا پیشگیری نمود؟11

آیا با رعایت فاصله اجنماعی مناسب )1-2 متر( در صورت حضور در اماکن عمومی میتوان از 12
)1/7( 4)4/7( 11)93/6( 219ابتلا به کرونا پیشگیری نمود؟

)1/3( 3)5/6( 13)93/2( 218آیا با خودداری از تماس نزدیک با افراد آلوده به کرونا میتوان از ابتلا به کرونا پیشگیری نمود؟13
)1/3( 3)5/6( 13)93/2( 218آیا با خودداری از حضور در تجمعات و مکان های شلوغ میتوان از ابتلا به کرونا جلوگیری نمود؟14

جدول 3. توصیف گویه های نگرش به کووید19- در والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال 1400-1399
کاملًا مخالفم 

)0(
مخالفم

)1( 
نه موافق نه مخالف

)2(
موافقم

)3(
کاملًا موافقم

)انحراف معیار( )4(
میانگین )درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد

من معتقدم بیماری کرونا در حال حاضر یک 1
)R( .122مسئله جدی سلامت عمومی نیست )1/36( 2/99)11/5( 27)5/6( 13)7/3( 17)23/5( 55)52/1(

2
علائم بیماری کرونا اغلب با گذشت زمان 
برطرف می شوند و نیاز به درمان خاصی 

)R( .ندارند
95 )40/6(58 )24/8(50 )21/4(19 )8/1(12 )5/1(2/88 )1/18(

آموزش افراد در مورد کرونا برای جلوگیری 3
)0/53( 3/75)78/6( 184)18/8( 44)2/1( 5)0( 0)0/4( 1از شیوع این بیماری بسیار مهم است.

4
با رعایت اصول بهداشتی و در خانه ماندن 
می توان از انتقال این بیماری جلوگیری 

بعمل آورد.
1 )0/4(4 )1/7(10 )4/3(36 )15/4(183 )78/2(3/69 )0/67(

بیماری کودکان و نوجوانان را مبتلا 5
)R( .115نمی کند )1/25( 3/01)9/0( 21)2/6( 6)16/2( 38)23/1( 54)49/1(

عوارض بیماری در کودکان و نوجوانان 6
)R( .94جدی نیست )1/29( 2/85)10/7( 25)3/8( 9)15/4( 36)29/9( 70)40/2(

)R( گویه های معکوس  
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جدول 4. مقادیر نمرات دانش و نگرش در مورد کووید19- در والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال 1400 1399-

)انحراف معیار( میانگیندامنه مشاهده  شدهدامنه ممکن

)2/57( 14/010/32 - 4/5-14 - 7-دانش
)3/87( 2419/17 - 248 - 0نگرش

جدول 5. بررسی ارتباط بین نمرات دانش و نگرش در مورد کووید19- در والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال -1400 
1399

نگرشدانش

1دانش

1***0/258نگرش
               

P<0/001***

جدول 6. بررسی ارتباط مشخصات جمعیت شناختی با دانش و نگرش والدین کودکان مراجعه کننده به مرکز آموزشی درمانی کودکان شهر رشت در سال 1399-1400

نگرشدانش

P)انحراف معیار( میانگینP)انحراف معیار( میانگین

0/0030/867 †جنس
)4/29( 19/13)2/57( 9/79     مرد
)3/59( 19/30)2/61( 10/53     زن

0/0050/026 ‡تعداد افراد خانواده
)1/37( 22/10)2/27( 10/60     2 نفر
)3/56( 19/36)2/69( 10/40     3 نفر
)4/26( 19/01)2/10( 10/68     4 نفر

)4/19( 17/80)2/84( 9/03     5 نفر و بیشتر
0/5420/258‡مراقبت کننده اصلی کودک

)4/91( 19/86)1/47( 10/50     پدر
)4/24( 19/51)2/10( 10/29     مادر

)3/64( 18/97)2/81( 10/33     پدر و مادر
0/0040/002†محل سکونت

)3/77( 19/59)2/20( 10/61     شهر
)3/90( 17/75)3/39( 9/31     روستا

0/1490/653†ابتلا کودک به بیماری زمینه ای
)4/26( 19/23)3/07( 9/73     بلی
)3/76( 19/15)2/39( 10/49     خیر

0/0010/001>‡تحصیلات مادر
)4/41( 17/36)3/57( 8/75     زیر دیپلم

)3/37( 19/36)2/14( 10/52     دیپلم
)3/67( 19/98)1/82( 10/98     دانشگاهی
0/0010/036>‡تحصیلات پدر
)4/25( 17/94)3/24( 9/11     زیر دیپلم

)3/73( 19/24)2/71( 10/19     دیپلم
)3/65( 19/75)1/72( 11/02     دانشگاهی
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0/0010/137>‡شغل مادر
)3/94( 19/18)2/68( 10/13     خانه دار

)4/21( 17/92)2/34( 9/17     آزاد
)3/46( 20/17)1/31( 11/75     کارمند

)2/07( 17/00)1/09( 11/62     پرسنل بهداشت و درمان
)3/50( 20/33)2/22( 10/92     سایر موارد

0/0010/919>‡شغل پدر
)4/12( 18/12)5/20( 6/50     بیکار
)3/92( 19/13)2/60( 9/99     آزاد

)4/01( 19/34)1/33( 11/56     کارمند
)2/58( 19/64)2/11( 10/59     پرسنل بهداشت و درمان

)3/84( 19/06)1/40( 10/44     سایر موارد
0/0010/843>‡میزان درآمد خانواده
)4/03( 19/13)2/92( 9/75     0 تا 3 میلیون
)3/68( 19/16)1/80( 10/69     3 تا 5 میلیون

)3/59( 19/58)1/47( 11/63     5 میلیون و بیشتر
0/0620/609†ارتباط رشته تحصیلی مادر با علوم پزشکی

)3/35( 19/71)1/63( 11/24     خیر
)3/92( 19/12)2/63( 10/23     بلی

0/7250/254†ارتباط رشته تحصیلی پدر با علوم پزشکی
)2/99( 20/38)1/76( 10/72     بلی
)3/92( 19/08)2/62( 10/29     خیر

0/8140/199†فوت بستگان به علت کووید-19
)4/08( 18/30)3/20( 9/97     بلی
)3/83( 19/30)2/46( 10/37     خیر

0/1080/224†تماس با فرد مبتلا به کووید-19 طی دو هفته گذشته
)3/22( 20/16)1/74( 11/02     بلی
)3/93( 19/05)2/64( 10/23     خیر

0/0020/704†شرکت در طرح غربالگری
)3/73( 19/30)2/06( 10/84     بلی
)4/00( 19/06)2/87( 9/86     خیر

† آزمون من-ویتنی؛  ‡ آزمون کروسکال والیس

بحث
ــش  ــی دان ــت بررس ــه جه ــی ک ــی _ تحلیل ــه توصیف ــن مطالع ای
ــن  ــد- 19در والدی ــاری کووی ــترش بیم ــلا و گس ــرش از ابت و نگ
ــهر  ــهریور ش ــتان 17 ش ــه بیمارس ــده ب ــه کنن ــودکان مراجع ک
ــه  ــش ب ــی از دان ــد، حاک ــال 1399-1400 انجــام ش رشــت در س
ــه نگــرش  ــن 14 – 4/5( و البت ــرات بی ــه نم ــوب )دامن نســبت خ
ــن در  ــن 24 – 8 ( در والدی ــرات بی ــه نم ــط )دامن ــد متوس در ح

ــه کوویــد 19 مــی باشــد. در همیــن  زمینــه پیشــگیری از ابتــلا ب
ــالات متحــده اشــاره کــرده اســت کــه  رابطــه Geldsetzer در ای
ــی  ــراب ب ــد اضط ــی توان ــد 19 م ــردم از کووی ــل م ــی کام آگاه
ــش  ــروس را کاه ــال وی ــن انتق ــد و همچنی ــش ده ــورد را کاه م
دهــد و در نتیجــه باعــث نجــات جــان بســیاری از انســان هــا شــود 
)19(. نــوری و همــکاران در زاهــدان گــزارش کردنــد کــه 84% از 
ــد 19 داشــتند.  ــم کووی والدیــن اطلاعــات درســتی در مــورد علائ
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ــود )9(.  ــره 25 )21/07(  ب ــر نم ــره نگــرش از حداکث ــن نم میانگی
ــش و نگــرش  ــن دان ــه ی حاضــر نشــان داد کــه بی ــج مطالع نتای
ــای  ــه ه ــت. یافت ــود داش ــا داری وج ــت و معن ــتگی مثب همبس
ــاداری  ــت و معن ــتگی مثب ــان داد همبس ــکاران نش Tomar و هم

بیــن دانــش و نگــرش )p<0.01(، وجــود داشــت )20(. عرفانــی و 
همــکاران در مطالعــه خــود نشــان دادنــد کــه دانــش و نگــرش در 
زنــان نســبت بــه مــردان و همینطــور افــراد تحصیــل کــرده نیــز 
بیشــتر اســت )21(. در صورتــی کــه نــوری و همــکاران در مطالعــه 
خــود اشــاره کردنــد کــه دانــش کوویــد 19 وابســته بــه جنســیت 
نیســت و بیــن پــدر و مــادر تفــاوت معنــی داری وجــود نــدارد امــا 
از نظــر نگــرش تفــاوت معنــی داری بیــن زنــان و مــردان مشــاهده 
شــد و زنــان نســبت بــه کوویــد 19 نگــرش مثبــت تــری داشــتند 
و معتقــد بودنــد چــون خانــم هــا بیشــتر از آقایــون از رســانه هــای 
اجتماعــی اســتفاده مــی کننــد و اخبــار را نیــز بیشــتر دنبــال مــی 
کننــد بــه همیــن دلیــل نگــرش مثبــت تــری نســبت بــه کوویــد 
19 دارنــد )9(. در حالیکــه در مطالعــه حاضــر دانــش زنــان نســبت 
ــرش  ــر نگ ــی از نظ ــت ول ــاداری داش ــاوت معن ــردان تف ــه م ب
تفاوتــی وجــود نداشــت. Maheshwari و همــکاران نشــان دادنــد 
ــر از  ــی بالات ــم کم ــکی خان ــجویان پزش ــش دانش ــره دان ــه نم ک
 .)p>0/05( دانشــجویان آقــا بــود، اگرچــه اختــلاف معنــی دار نبــود
در زمینــه نگــرش نمــره خانــم هــا در مقایســه بــا مــردان بالاتــر 
ــتری  ــه بیش ــد توج ــردان بای ــه م ــد ک ــه ش ــن، توصی ــود. بنابرای ب
بــه رفتــار هــای پیشــگیری کننــده نســبت بــه کوویــد 19 داشــته 
باشــند )Ferdous .)22 و همــکاران گــزارش کردنــد کــه دانــش و 
ــه  ــاط دارد. از جمل ــا مشــخصات جمعیــت شــناختی ارتب نگــرش ب
ایــن مشــخصات مــی تــوان بــه میــزان تحصیــلات بالاتــر، محــل 
ــاره  ــز اش ــوار نی ــالای خان ــد ب ســکونت در مناطــق شــهری، درآم
ــاط مســتقیمی داشــت )23(.  ــش و نگــرش ارتب ــا دان ــه ب ــرد ک ک
البتــه در مطالعــه ی حاضــر میــزان تحصیــلات و زندگــی در 
ــاط مســتقیمی  ــش و نگــرش ارتب ــزان دان ــا می مناطــق شــهری ب
داشــت ولــی در ارتبــاط بــا میــزان درآمــد خانــوار و همینطور شــغل 
ــد.  ــاهده نش ــرش مش ــزان نگ ــا می ــی ب ــتگی مثبت ــن همبس والدی
بنظــر مــی رســد علــت تفــاوت مطالعــه حاضــر در بعضــی عوامــل 
دموگرافیــک، بــه علــت حجــم نمونــه باشــد. در مطالعــه ی فردوس 
ــده اســت.  ــتفاده ش ــه ی بیشــتری اس ــکاران از حجــم نمون و هم
ایــن موضــوع صحــت نتایــج و تعمیــم پذیــری مطالعــه را افزایــش              
مــی دهــد. نــوری و همــکاران بــه ایــن نتیجــه رســیدند والدینــی 
کــه ســطح تحصیــلات پایینــی دارنــد از ســطح دانــش کمتــری در 
مــورد کوویــد 19 برخــوردار بودنــد )9(. بنظــر مــی رســد هــر چقــدر 

ــزان  ــدازه می ــان ان ــه هم ــی رود، ب ــر م ــلات بالات ــطح تحصی س
ــه  ــبت ب ــراد نس ــطح درک اف ــور س ــش و همینط ــات و دان اطلاع
همــه مســائل بالاتــر مــی رود. مــی تــوان تحصیــلات را بــه عنوان 
عامــل آگاهــی بخــش دانســت کــه باعــث مــی شــود انســان هــا 
نســبت بــه موضوعــات آگاه تــر شــوند. Tomar و همــکاران به این 
نتیجــه رســیدند کــه جمعیــت شــهری، تحصیــلات عالــی و شــغل 
بالاتــر نســبت بــه جمعیــت بیــکار بــه طــور معنــی داری بــا نمــره 
دانــش ارتبــاط مســتقیم دارنــد )20(. ممکــن اســت ارتبــاط جمعیت 
شــهری بــا دانــش بــه ایــن دلیــل باشــد کــه در ایــن جوامــع منابــع 
عمومــی آموزشــی بیشــتری در حیطــه هــای مختلــف نســبت بــه 
ــی  ــه طــور کل ــرد. ب ــرار مــی گی جوامــع روســتایی در دســترس ق
دانــش و نگــرش بــالا در مــورد بیمــاری کوویــد 19 مــی توانــد در 
کنتــرل ایــن بیمــاری بســیار موثــر عمــل کنــد. محدودیــت عمــده 
مطالعــه حاضــر ایــن بــود کــه نمونــه بــه والدیــن کودکانــی کــه در 
بیمارســتان 17 شــهریور رشــت بســتری شــده بودنــد محــدود شــد. 
از ایــن رو نتایــج حاصــل از ایــن مطالعــه نمــی توانــد بــرای همــه 

جمعیــت هــا تعمیــم داده شــود.

نتیجه گیری
یافتــه هــای ایــن مطالعــه نشــان مــی دهــد کــه دانــش والدیــن 
ــی نگــرش والدیــن در  ــه نســبت خــوب ول ــد 19 ب در مــورد کووی
ــبت  ــن را  نس ــرش والدی ــوان نگ ــی ت ــود. م ــز ب ــط نی ــد متوس ح
بــه  بیمــاری کوویــد 19 در کــودکان بــا اســتفاده از برنامــه هــای 
آموزشــی ارتقــا داد و دانــش را تقویــت نمــود تــا بتــوان بــه کنتــرل 
ــه  ــا ارائ ــوان ب ــی ت ــن م ــود. همچنی ــاری کمــک نم ــریعتر بیم س
ایــن نتایــج بــه مدیــران بیمارســتانی و مراکــز بهداشــتی در جهــت 
نظــارت بــر ادراک و کنتــرل رفتــار والدیــن در صــورت بــروز هــر 

ــه بیمــاری عفونــی در کشــور، از آن هــا کمــک گرفــت.  گون

سپاسگزاری
ــلاق  ــد اخ ــا ک ــی ب ــرح تحقیقات ــتخرج از ط ــه مس ــن مطالع ای
IR.GUMS.REC.1399.268 مــی باشــد، از معاونــت پژوهشــی 

ــی و  ــت مال ــت حمای ــه جه ــلان ب ــکی گی ــوم پزش ــگاه عل دانش
همینطــور والدیــن گرامــی بــه دلیــل همــکاری بــا گــروه تحقیــق 

ــد.   ــل آی ــه عم ــپاس ب ــت تشــکر و س نهای

تضاد منافع
ــاد  ــه تض ــچ گون ــد هی ــی دارن ــار م ــه اظه ــن مقال ــندگان ای نویس

ــت. ــته اس ــود نداش ــی وج ــروژه تحقیقات ــن پ ــع در ای مناف
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