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  آهن فقر يخون كم مورد در مادران يآگاه بر يآموزش برنامه كي ياثربخش
  

  (M.D)2 يميكر اكرم ،(M.Sc)1 يخلد ديناه ،*(Ph.D)1 يجعفر فرهاد
 ياجتماع يپزشك، گروه يپزشك دانشكده، شاهددانشگاه  -1

 تغذيه گروه ،يپزشك دانشكده شاهد، دانشگاه -2

 
  ده يچك

 شيب و استيدن در هيتغذ سوء نوع نيتر عيشا) IDA , Iron-deficiency anemia( آهن فقر يخون كم: سابقه و هدف
 ـي جامعه افراد يآگاه سطح ارتقاء و آموزش. برند يم رنج آن از يرانيا زنان %30 از  ـپ يهـا  راه از يك  جهـت  يشنهادي
 يهـا  روش مـورد  رد مادران يآگاه بر آموزش ريتأث نييتع مطالعه نيا از يكل هدف. باشد يم مشكل نيا از يريگ شيپ
  .بود آهن فقر يخون كم از يريگ شيپ

 8 آموزان دانش مادران از نفر 336 تعداد آموزش، از بعد و قبل صورت به يتجرب شبه مطالعه نيا در: ها مواد و روش  
 يا نامـه  پرسش توسط آموزش از بعد و قبل ،IDA مورد در يآگاه زانيم. شدند مطالعه 1389 سال در تهران در مدرسه

  .ديگرد ارائه قهيدق 45 مدت هب و يران سخن صورت هب يآموزش برنامه يمحتوا. شد دهيپرس ساخته حققم
 ـ اختلاف و داشت  شيافزا آموزش برنامه دنبال هب موضوعات هيكل در ها نمونه يآگاه سطح :ها يافته  ـ يدار يمعن  نيب

 ـم و مـادران  لاتيتحص نيب). >0001/0P( شد مشاهده آموزش از بعد و قبل ،يآگاه نمره نيانگيم  آمـوزش  ريتـأث  زاني
 معكـوس  يبـستگ  هـم  آموزش ريتأث زانيم و فرزندان تعداد نيب و )>r، 002/0P =169/0( دار يمعن و مثبت يبستگ هم

)140/0-= r،007/0P<( مقطـع  و همـسران  شـغل  و لاتيتحـص  سن، مادران، شغل و سن يرهايمتغ نيب. داشت وجود 
  .نشد مشاهده يدار يمعن ارتباط آموزش ريثتأ زانيم با فرزندان يليتحص

 قابل و بالا اربسي اثربخشي مادران آگاهي سطح شافزاي بر مطالعه ناي در رفته كار به آموزشي مداخله :گيري نتيجه
  .دارد افراد آگاهي سطح ارتقاء در يبسزاي رتاثي مدت كوتاه چند هر آموزش ريكارگي به. داشت توجهي

   
   مادران،يخوني، فقرآهن، برنامه آموزشي، آگاهكم : هاي كليدي واژه

  

  مقدمه
 ايدن سراسر در يعموم هداشتب مشكلات از يكي يخون كم
 توسـعه  و انـسان  سـلامت  يبـرا  يجد اريبس عواقب كه است

 سلامت بر يخون كم آثار نيتر واضح. دارد ياجتماع و ياقتصاد
 مستند يخوب هب يكودك و يمادر ريم و مرگ خطر شيافزا مثل
 تكامـل  بـر  آهن فقر يخون كم يمنف عواقب علاوه هب. است شده

 ـن و نكودكا يجسم و يشناخت  سـالان  بـزرگ  در يور بهـره  زي
 يبعـض  در و قـا يآفر در. ]1 [باشـد  يم يتوجه قابل اريبس نكته

 ـم و مـرگ  بـار  %71 ايآس مناطق  ـ DALY %65 و ري  ـدل هب  لي

 يارهـا يمع اساس بر. ]2 [است شده محاسبه آهن فقر يخون كم
 يعموم بهداشت مشكل زانيم ايآس در بهداشت يجهان سازمان

 بـه  يبـارور  نيسن در زنان و باردار زنان ،يدبستان كودكان در
% 14 ما كشور در. ]3 [باشد يم% 33 و %6/41 ،%7/47 بيترت

 فقـر  يخون كم به جوانان% 6 و باردار زنان% 10 و نوپا كودكان
 23 تـا  15 كودكـان  يخـون  كم رتبه نظر از و هستند مبتلا آهن
 ولا يهـا  رتبه در%) 21( باردار زنان آن از پس و%) 38( ماهه

 مراتـب  بـه  آهـن  فقـر  وعيش ست يهيبد. ]4 [دارند قرار دوم و
 در آهن فقر وعيش كه يطور هب بوده آهن فقر يخون كم از تر شيب

  :jafarifarhaddr@yahoo.com  Email                                     021 – 88966310:نمابر   021-88963849  :تلفننويسنده مسئول،  *
]   29/12/1390 :   تاريخ پذيرش26/6/1390 :تاريخ دريافت 
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  .]5-8 [شده برآورد% 32-8/54 يرانيا دختران
 آهـن،  يحـاو  ييغـذا  مـواد  يناكاف مصرف ،يناكاف ريذخا

 از آهـن  شـدن  آزاد در مـشكل  و خون دادن دست از شيافزا
 فقر يخون كم وعيش. ]9 [باشند يم آهن فقر يخون كم علل جمله
 شيافزا انهيماه يزير خون ليدل به بلوغ از بعد دختران در آهن

 رنج آهن كمبود از يباردار و ازدواج از پس افراد نيا. ابدي يم
 ـ وزن كـم  آورند، يم ايدن به كه زين را ينوزادان و برده  نـارس  اي
 در آهن فقر يخون كم نيچن هم .ندارند يكاف آهن ريذخا و بوده
 تكامـل  و رشـد  بر يريناپذ جبران راتيتأث يزندگ اول سال دو
 آنـان  در يهوش ـ بهـره  كـاهش  موجـب  و دارد كودكان يمغز
 يكـار  بـازده  آن از يناش ـ يخون كم و آهن فقر .]10 [گردد يم

 ـ توسعه برابر در يسد و داده كاهش را افراد  ـ يمل  و باشـد  يم
 نيچن هم و باردار زنان ريم و مرگ اهشك عوامل از آن درمان
  .]11 [باشد يم افراد در يكار بازده شيافزا و نمو و رشد بهبود

 ،يخـون  كـم  عواقـب  ياجتمـاع  و ياقتـصاد  تياهم وسعت
 كـشور  يبـرا  بـزرگ  چالش كي را آن از يريگ شيپ و مقابله
 آمـوزش  نه،يزم نيا در يشنهاديپ يكارها راه از يكي و ساخته

 مطالعـات  يبرخ ـ در چـه  اگـر . ]12-4،14 [تاس ـ شده نييتع
 شدت كاهش يحت و يآگاه شيافزا در است توانسته آموزش

 قـات يتحق همـه  امـا  ،]18-15 [باشـد  موثر آهن فقر يخون كم
 اي آموزش مطالعات يبعض در. اند نكرده گزارش يمشابه جهينت
 اسـت  بـوده  اثـر  يب اي و داشته يآگاه شيافزا بر يمحدود اثر

 و يفرهنگ تفاوت كه اند گرفته جهينت مطالعات يخبر. ]19،20[
 عدم اي و ،يآموزش مطالب از رندگانيگ آموزش نادرست درك
 مـوثر  نهيزم نيا در سواد سطح با آموزش سطح مطابقت وجود
 يبـرا  آمـوزش  لـزوم  بر نيمحقق وجود نيا با. ]19-22 [است
 تـا  انـد  كـرده  ديتأك آهن فقر يخون كم مورد در يآگاه شيافزا
 ـتوز مثـل  يا مداخلـه  يهـا  برنامه ريسا لهيوس نيدب  گـان يرا عي

  .]4،17 [شود راه هم تيموفق با آهن يها مكمل
 داده مطابقـت  يآموزش برنامه كي ياثربخش مطالعه نيا در
 آهـن  فقر يخون كم مورد در زنان يآگاه بر سواد، سطح با شده
 .است گرفته قرار يبررس مورد

 

  ها مواد و روش
 يآگـاه  بـر  آمـوزش  ريتـأث  نيـي تع طالعهم نيا يكل هدف
 بود آهن فقر يخون كم از يريگ شيپ يها روش مورد در مادران

 ـ در كه  ـ شـبه  مطالعـه  كي  بـه   (Semi-experimental)يتجرب
 كننـده  شـركت  336  (Before-after study)بعد و قبل صورت

 ياحتمـال  صـورت  به يريگ نمونه. شدند يبررس 1389 سال در
 مادران از كه يطور به شد انجام يا خوشه عنو از يا مرحله دو

 و 8 ،4 منـاطق  ييراهنمـا  و ييابتدا مدرسه 8 در آموزان دانش
 نيا مدارس انيم از يتصادف طور هب كه تهران شرق در واقع 13

 ـنها در كـه  آمـد  عمل هب دعوت بودند، شده انتخاب مناطق  تي
 نانياطم حدود با نمونه تعداد. كردند شركت مطالعه در نفر 336
 شيافـزا  جهـت  كـه  شـد  نييتع نفر 295 %5/0 يخطا و 95%

  .شد گرفته يتر شيب نمونه دقت،
 سـاخته  محقق يا نامه پرسش از اطلاعات يآور جمع جهت

 مورد در يسئوالات يحاو اول قسمت. شد استفاده بخش دو در
 و لاتيتحص زانيم سن، مانند يا نهيزم و كيدموگراف اطلاعات

 دوم قـسمت  در و فرزندان تعداد و شانهمسران و مادران شغل
 و عـوارض  علائـم،  علـل،  ياصـل  محـور  چهـار  در يسئوالات
. بـود  شـده  گنجانده آهن فقر يخون كم از يريگ شيپ يها روش
 يهـا  پاسـخ  از شـده  اخذ ازاتيامت اساس بر افراد يآگاه نمره
 ـ اخـذ  سئوالات نيا به شده داده حيصح  فـرد  هـر  كـه  شـد  يم

  .نمود يم اخذ ياهآگ ازيامت 20 حداكثر
 ـاخت در ييروا جهت نامه پرسش  افـراد  از نفـر  نيچنـد  اري

 انجـام  و نظـرات  افـت يدر از پـس  و گرفـت  قرار نظر صاحب
 ـ قالـب  در اصـلاحات   در  (Pilot study)يمقـدمات  طـرح  كي

 تهـران  شرق مدارس در آموزان دانش مادران از نفر 88 ارياخت
 نيتأم جهت. دش نيتدو يينها نامه پرسش سپس و گرفت قرار
 ـپا  ـن نامـه  پرسـش  يياي . شـد  اسـتفاده  test-retest روش از زي

 دست هب جينتا و طرح اهداف اساس بر يآموزش برنامه يمحتوا
 حاتيتوض ـ ارائـه  از پـس  كه شد هيته مادران آموزش از آمده

 صــورت بــه يآموزشــ برنامــه طــرح، خــصوص در يمقــدمات
 توسـط  و ديسـلا ا از استفاده با و قهيدق 45 مدت به يران سخن

  .ديگرد ارائه يعموم پزشك نفر كي
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 نامـه  پرسـش  توسـط  افـراد  يآگـاه  آموزش از بعد و قبل
 هـم  بـا  هـا  آن جينتـا  و يآور جمـع  آزمـون  پس و آزمون شيپ

 ـ روابط نيچن هم و آموزش ريتأث يبررس جهت. شد سهيمقا  نيب
 ـ ها داده برنامه، ياثربخش زانيم با يا نهيزم يرهايمتغ  لهيوس ـ هب
 ـتوز بودن نرمال تست از پس و SPSS افزار نرم  بـا  هـا  داده عي

 ـ يهـا  آزمون از استفاده با رنوف،ياسم-كولموگروف آزمون  يت
 اسكوئر يكا رمن،ياسپ و رسونيپ يبستگ هم ،يزوج-يت تست،

  .گرفت قرار ليتحل و هيتجز مورد انسيوار زيآنال و
 

  نتايج
) %5/60( مادران تياكثر آمده دست هب يها افتهي اساس بر

 ـم و داشـتند  قـرار  سـال  30-39 يسن گروه در  يسـن  نيانگي
 ـ. آمـد  دسـت  هب 6±9/36  يدارا) %4/30( مـادران  سـوم  كي

) %9/96( هـا  آن اكثـر  شـغل . بودنـد  پلميد سطح در لاتيتحص
 محـدوده  در كننده شركت افراد همسران %6/50. بود يدار خانه
 ـ لاتيتحص يدارا) %6/32(اً  اكثر و سال 40-49 يسن  ييداابت

) %7/32( مـادران  تر شيب. داشتند) %6/40( آزاد شغل و بودند
 ـ 14/3 فرزندان تعداد نيانگيم و بوده فرزند 2 يدارا  دسـت  هب
 ييراهنمـا  مقطـع  در ل،يتحص به مشغول فرزندان %3/87. آمد

  ).  1 جدول( بودند
 يآگاه سئوالات به نسبت مادران ييگو پاسخ نحوه سهيمقا

 ـگ شيپ يها روش و عوارض ئم،علا علل، محور چهار در  يري
 در كـه  داد نـشان  آمـوزش  از بعد و قبل آهن، فقر يخون كم از
 شيافـزا  آمـوزش  از بعـد  حيصح يها پاسخ درصد موارد هيكل

 ـ) %46( اختلاف نيتر شيب). 2 جدول( است داشته  درصـد  نيب
 علائـم  مـورد  در آمـوزش  از بعـد  و قبل در حيصح يها پاسخ
 در) %7/5( اخـتلاف  نيتـر  كم. داشت وجود آهن فقر يخون كم

 مـواد  بـا  آهـن  جـذب  شيافـزا  به نسبت مادران يآگاه مورد
   .بود مركبات مثل ث نيتاميو يحاو

 از قبـل  كـه  يناكـاف  يآگـاه  با مادران درصد يكل طور به
 كاهش %7/10 به آموزش از بعد بود، مجموع %3/47 آموزش

 وبخ ـ و متوسـط  سـطوح  بـه  نسبت نيهم به واقع در و افتي
 دست هب 05/8 آموزش از قبل يآگاه نمره نيانگيم. شد اضافه

 ـا يآموزش ـ برنامـه  ياجرا از بعد كه آمد  بـا  يآگـاه  نمـره  ني
 ـ آزمـون  كـه  ديرس ـ 14/12 بـه  شيافزا 8/50% ي زوج ـ-يت
)Paired t-test (نظـر  از يآگـاه  سـطوح  تمـام  در را اختلاف 

  ). 2 جدول( داد نشان دار يمعن يآمار
  

  اي شركت كنندگان  دموگرافيك و زمينه اطلاعات.1جدول 
  فراواني نسبي  فراواني مطلق  متغير

  1/45  147   سال و كمتر35

ران  سن
ماد

 
  9/54  179   سال35بالاتر از   

  4/42  134  سال و كمتر40
ران  سن
مس
 ه

  6/57  182  سال40بالاتر از   
  8  26  بي سواد
  7/30  100  ابتدايي

  1/29  95  دبيرستانراهنمايي و 
  4/30  99  ديپلم

ران
ماد

ت 
صيلا

 تح
طح

س
  8/1  6  بالاتر از ديپلم  

  2/3  10  بي سواد
  6/32  102  ابتدايي

  4/22  70  راهنمايي و دبيرستان
  4/28  89  ديپلم

ران
مس
ت ه

صيلا
 تح

طح
س

  4/13  42  بالاتر از ديپلم  

  
 نـشان  مداخله از بعد و قبل يآگاه سطوح يفراوان سهيمقا

 ياجرا با يكاف و خوب يآگاه از رداربرخو مادران درصد داد
ــه ــ برنام ــا يآموزش ــزا %9/47 ب ــه در% 3/8 از شياف  مرحل

  ).  2 جدول( ديرس آزمون پس در% 2/56 به آزمون شيپ
 يبـستگ  هـم  آمـوزش  ريتأث زانيم و مادران لاتيتحص نيب
 ـ هـم  )r، 002/0=P=169/0( داشـت  وجود مثبت  ـ نيچن  نيب
 ـم و فرزندان تعداد  معكـوس  يبـستگ  هـم  آمـوزش  ريتـأث  زاني

ــشاهده ــد م ــه و )r، 007/0=P=-140/0( ش ــراد هرچ  از اف
 تـر  كـم  فرزندانشان تعداد و بودند برخوردار يبالاتر لاتيتحص
 و سـن  يرهايمتغ نيب. بود بالاتر يآموزش برنامه ياثربخش بود،
 مقطـع  و سـران  هـم  شـغل  و لاتيتحـص  و سـن  مادران، شغل
 ـ ارتبـاط  آمـوزش  ريتـأث  زانيم با فرزندان يليتحص  يدار يمعن

  .)>05/0P( نشد مشاهده
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  هاي مورد مطالعه بر حسب سطوح مختلف آگاهي قبل و بعد از آموزش  نمونه توزيع فراواني.2جدول 
 p.v  بعد از آموزش  قبل از آموزش  سطح اگاهي

  يدرصدفراواني تجمع  فراواني نسبي  فراواني مطلق  درصد فراواني تجمعي  فراواني نسبي  فراواني مطلق  
  10  7/10  36  3/47  3/47  159  ضعيف و ناكافي

  8/43  33  111  7/91  3/44  149  متوسط و قابل قبول
  100  3/56  189  100  3/8  28  خوب و كافي
    100  336    100  336  مجموع

001/0< p 

  
  گيري بحث و نتيجه

 و آن متعاقـب  يخون كم و آهن فقر يبالا وعيش به توجه با
 ـا كنتـرل  دارد، دنبـال  هب كه يتوجه قابل عوارض و عواقب  ني
 بـه  جامعـه  يآگـاه  و دانـش  سـطح  ارتقاء كه يبهداشت مشكل
ــ عنــوان ــ ياســتراتژ كي ــ نيب ــرا ]8 [يملــ و ]23 [يالملل  يب

 ـاهم از شده، رفتهيپذ آن از يريگ شيپ  ـو تي  برخـوردار  يا ژهي
 سطح بر يآموزش برنامه كي ياثربخش قيتحق نيا در لذا. است
 فقر يخون كم به ابتلاء معرض در رانشاندخت كه يمادران يآگاه
  .گرفت قرار يابيارز مورد اند بوده آهن

 از پـس  مادران يآگاه زانيم داد نشان جينتا كه طور همان
 يهـا  روش و عـوارض  علائـم،  علل، محور چهار در آموزش

 جينتـا  اساس بر. افتي شيافزا آهن فقر يخون كم از يريگ شيپ
 ـ مطالعه نيا  ـم و نمـادرا  لاتيتحـص  نيب  آمـوزش  ريتـأث  زاني

 لاتيتحـص  از افـراد  هرچـه  و شـد  مـشاهده  مثبت يبستگ هم
  . بود بالاتر يآموزش برنامه ياثربخش بودند، برخوردار يبالاتر
 ـ كـه  يارتبـاط  بـه  توجـه  با  ـم نيب  و آمـوزش  ريتـأث  زاني
 سطح نظر از كه شد متذكر ديبا آمد دست به مادران لاتيتحص
 ـد لاتيتحص درانما سوم كي حدود تنها لاتيتحص  ـ و پلمي  اي
 ها خانم از بالاتر زين خانواده پدران سواد سطح و داشتند بالاتر
 شـده  يبررس كنندگان شركت سواد سطح مشابه الگو نيا كه بود
 ،]26 [يخراسـان  ،]25 [جعفـرزاده  ،]24 [ينيحـس  مطالعات در
 ]29 [يالحـان  مطالعـه  در يول. بود ]28[ يريام و ]27 [يليجل

 ـز كننـدگان  شـركت  سـوم  كي تنها و بود الاترب سواد سطح  ري
  . بودند پلميد

 ييكـارا  بر اكثراً اند شده انجام كشور داخل در كه يمطالعات
 ـتاك يآگـاه  سـطح  شيافـزا  بر مدت كوتاه چند هر آموزش  دي

 ـنو خـوش  مطالعـه  جينتا مثال عنوان به. اند كرده  در ]16 [ساني
 بهبـود  بـر  رانمـاد  بـه  آموزش بودن بخش اثر ديمو تهران شهر
 ـ كودكان آهن ريذخا بهبود تينها در و شانيا دانش . باشـد  يم
 ـن ]30 [يامان مطالعه نيچن هم  يآموزش ـ مداخلـه  داد نـشان  زي

 يآگـاه  تواند يم آهن فقر يخون كم خصوص در چهره به چهره
 ـنما اصلاح را شانيا يا هيتغذ رفتار و داده شيافزا را افراد . دي
 بـر  يمـوثر  شكل به PRECEDE مدل يا هزاوه قيتحق مطابق
 واقع موثر آهن فقر يآنم خصوص در مادران نگرش و يآگاه
  .]31 [است شده

 ينيحـس  توسـط  كـشور  داخل در كه زين يگريد مطالعات
ــيجل ،]24[ ــام ،]27 [يل  ياســفرجان ،]29 [يالحــان ،]28 [يري
 انگريــب انــد شــده انجــام ]34 [كخــوين و ]33 [ييموســا ،]32[

 و يآگـاه  سطح بر بهداشت آموزش يها رنامهب بودن گذار ريتأث
 ـا در متـون  يبررس. است بوده كنندگان شركت دانش  نـه يزم ني
 ييكـارا  بـر  داخـل  در شده انجام مطالعات يتمام كه داد نشان

 ديــتاك دختـران  و مـادران  يآگـاه  سـطح  ارتقـاء  در آمـوزش 
  . اند كرده

 امارات در يقيتحق به توان يم شورك از خارج مطالعات در
 نحو به يآموزش مداخله داد نشان آن جينتا كه كرد اشاره ]18[

 شيافزا آهن فقر يخون كم خصوص در را مادران دانش يموثر
 ـ هم. است افتهي بهبود زين ييغذا رفتار آن دنبال هب و داده  نيچن
 مداخلـه  ]15 [يكامبوج زنان يرو شده انجام مطالعه اساس بر

 آمـوز  دانـش  دختران هگرو سه هر در ها خانم يرو بر يآموزش
 دانش و بوده موثر ييروستا زنان و كارخانه كارگران متوسطه،

 ـ يهـا  راه و عـوارض  علـل،  خصوص در افراد  ـگ شيپ  از يري
 ـ هـم .اسـت  افتـه ي بهبود يخون كم  در يآموزش ـ مداخلـه  نيچن
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 در مايل شهر نينش هيحاش تيجمع در يا هيتغذ افتيدر خصوص
 .]36 [اسـت  بـوده  مـوثر  افـراد  يآگـاه  سطح شيافزا در پرو

 در مـادران  به آموزش داد نشان زين هند در ]12 [كاپور مطالعه
 از پس يحت و برده بالا را ها آن يآگاه يدهل نيرنشيفق مناطق

 شـده  هـا  آن يهـا  بچه در آهن افتيدر بهبود موجب هفته 16
 ـ ستوليبر محروم مناطق در يگريد مطالعه. است  كـه  سيانگل
 تيموفق ديمو ]35 [بود شده انجام شهمكاران و James توسط
  . بود آهن كمبود وعيش كاهش در آموزش برنامه

 بـه  اند شده انجام كشور از خارج در كه يمطالعات از يبرخ
 ريتـاث  يآگاه سطح شيافزا بر آموزش كه اند دهينرس جهينت نيا

 منـاطق  از يك ـي در يا مطالعه در Childs مثال عنوان به. دارد
 بـه  چهره به چهره آموزش با ]19 [انگلستان يتينترسيا محروم
. نشد ها آن كودكان در يخون كم تيوضع بهبود به موفق مادران

 داد نـشان  اردن در ]20 [همكـارانش  و جراح مطالعه نيچن هم
 نداشـته  مـادران  يآگـاه  سـطح  شيافزا بر يريتاث آموزش كه

  .است
 يآموزش وهيش نامناسب انتخاب از يناش تواند يم نيا البته

 در. باشـد  آمـوزش  جهـت  كارشناس ريغ افراد از استفاده اي و
 يگـاه  رايز ديآ عمل هب دقت تينها يستيبا ها آموزش يطراح
 در و شـده  منتقـل  نيمخـاطب  بـه  حيصح ريغ صورت به ميمفاه
 خـصوص  در كـرد  عمـل  ارتقـاء  نامناسب، درك جاديا با جهينت
 و شود يم مواجه مشكل با رفتارها اصلاح و آهن فقر يخون كم
 ـپ ياجـرا  مـردم  مواقع يبعض در يحت  ـا يبهداشـت  يهـا  امي  ني

 خـود  يمـادر  فيوظـا  درسـت  انجام با متناقض را ها آموزش
  .]22 [كنند يم يتلق

 ياثربخـش  شـد  مـشخص  هنـد  جنـوب  در يا مطالعـه  يط
 كاركنـان  و پرسـنل  توسـط  كـه  يزمـان  يآموزش ـ يهـا  برنامه
 ـا جـه ينت. ]37 [شود يم واقع موثرتر گردد يم ارائه يبهداشت  ني
 ارائـه  گـسترده  نظـام  از كـشور  يبرخوردار به توجه با قيتحق

 يهـا  خانـه  و ييروسـتا  و شـهر  مراكز شامل يبهداشت خدمات
 قابـل  شـوند  يم اداره دهيد آموزش كاركنان توسط كه بهداشت
  . باشد يم تأمل

 ـدن نقـاط  يتمام در يماريب بار به توجه با و مجموع در  اي
 فقـر  يخـون  كـم  كنترل در موثر و مداوم تمداخلا به مبرم ازين

 مكمل جمله از يمتنوع اقدامات امروزه ،]2 [داشته وجود آهن
 ـ انجـام  آهـن  فقـر  يخون كم كنترل جهت ياري  ـ شـود  يم  يول

 داد نـشان ] Galloway ]21 قـات يتحق جينتا جمله از مطالعات
 يآگـاه  و يناكـاف  اطلاعات ياري مكمل يها برنامه عمده مانع
 افراد يآگاه سطح ارتقاء جهت نيهم به. باشد يم رانماد نييپا

 ـ ياسـتراتژ  كي عنوان به جامعه  ـ نيب  ـ و ]23 [يالملل  ]8 [يمل
  . است شده مطرح
 كشور يبهداشت خدمات ارائه نظام در گذشته يها سال يط
 ـتعر آهن فقر خصوص در يآموزش يها برنامه  اسـت  شـده  في

 يمشكلات دچار يفيك و يكم نظر از ها برنامه نيا متأسفانه يول
. ]4 [انـد  نبـوده  موثر مسئله نيا كنترل در عملاً كه يطور هب بوده
 كـه  دارد وجود هندوستان يمل برنامه مورد در مشابه يا جهينت
 ـ البتـه  و نبـوده  موفـق  آهـن  فقـر  يخون كم يريگ شيپ در  ميت

 دهـد  يم ارائه شنهاديپ دو برنامه نيا تيموفق يبرا كننده يبررس
 و كـشورها  گـر يد موفـق  اتيتجرب از استفاده ها آن از يكي كه
 ـتغذ آمـوزش  يگريد  ييغـذا  آهـن  افـت يدر ارتقـاء  يبـرا  هي

 ـمكز طـرح  موفق يا نمونه عنوان به. ]14 [است ها خانواده  كي
 بـه  آهن فقر خصوص در هيتغذ آموزش با Progresa عنوان با

 در را آهـن  فقـر  يخـون  كـم  شـد  موفق ياري مكمل و مادران
 دهـد  كـاهش  يتـوجه  قابـل  نحـو  به نينش ريفق مناطق كودكان

]13[ .  
 دعـوت مشكلات مربوط به     قيتحق يها تيمحدوديكي از   

 بـراي  مناسـب  زمـان  و مناسـب  فضاي يابي مكان و مادران از
 مـسئولين مشكلات مربوط به همكاري جامع   . بود افراد حضور
، يكي ديگـر از محـدويت هـاي         مدارس و پرورش و آموزش

 كافي سواد از مادران برخي برخورداري عدم نهايتا. تحقيق بود 
  .بود ها محدوديت ديگر از هم ها نمونه از تعدادي تمايل عدم و

 ـا جينتابه طور كلي،      يبرگـزار  كـه  داد نـشان  مطالعـه  ني
 شيافزا موجب تواند يم مدت كوتاه چند هر يآموزش يها دوره
 بـا . شـود  آهن فقر يخون كم خصوص در مادران يآگاه سطح

 از يبرخ در ناموفق تجارب يبرخ كه نيا به توجه با ودوج نيا
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 از تـا  اسـت  لازم اسـت،  داشـته  وجـود  نهيزم نيا در كشورها
 ـ موفق اتيتجرب  يطراح ـ در كـشور  خـارج  و داخـل  نيمحقق

 يآموزش يها  برنامه و شود استفاده يآموزش يها برنامه مناسب
 ونچ هم يمراكز امكانات از استفاده با و كشور سطح در جامع
 ـ و ،يروسـتائ  و يشـهر  يدرمـان  يبهداشت مراكز  و مـدارس  اي
  . گردد اجرا و نيتدو يبهداشت مشكل نيا كنترل جهت ها رسانه
  
  

  قدرداني و تشكر
 و پرسـنل مـدارس      تيري لازم اسـت تـا از مـد        لهينوسيبد

 ياي اول زي آموزش و پرورش شهر تهران و ن       13 و   8 ،   4مناطق  
 ني خود، ما را در انجام ا      نهماي صم يدانش آموزان كه با همكار    

  .مي نمائي رساندند، تشكر و قدردانياري قيتحق
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Introduction: Iron deficiency anemia(IDA) is the most common type of malnutrition in the world and 

more than 30 percent of Iranian women suffering from that. Increasing of knowledge with education of 
population can be an effective program to preventing this problem. The aim of this study was to determine 
the effectiveness of education on mother's knowledge about preventive methods of iron deficiency anemia. 

Materials and Methods: In this quasi-experimental study as before and after study, 336 students’ 
mothers from 8 schools of Tehran participated in 2011 year. The knowledge about IDA before and after 
education was gathered by a researcher made questionnaire. The educational contents were presented as a 
lecture in 45 minutes. 

Results: The knowledge score of participants increased after education in all of understudy subjects and 
the significant difference was seen between the mean knowledge score before and after study (p<0.0001). 
There was significant and positive correlation between mothers’ educational level and the program effect 
(r=0.169, P<0.002) and negative correlation between number of children with program effect (r= -0.140, 
P<0.007). There weren’t any significant association between educational program effectiveness with 
mother’s age and her occupation, father’s age and his occupation and children educational level. 

Conclusion: This study indicated that educational program even a short-term training is an effective 
knowledge strategy to promoting mothers’ knowledge about IDA. 
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