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   چکیده

ای در ایجاد یا تقویت کنندهتواند نقش تعیینویژه سههااتار مدیریتی و سههمو آموزشههی آن، میمحیط مدرسهه ، ب زمینه و هدف: 

شد. سلامت روانی دانش شت  با سالم با رویکرد دانش مدیریت از این رو، آموزان دا آموزشی بر سلامت بررسی تأثیر الگوی مدرس  
 . بود آموزان دوره متوسط  شهرستان نورروان دانش

آموزان دوره دوم متوسط  نظری و دوره پژوهش از نظر روش توصیفی از نوع پیمایشی است. جامع  آماری آن را دانش کار: روش

نفر با روش  322فرمول کوکران تعداد دهند ک  بر اساس نفر تشکیل می 1975ای ب  تعداد دوم متوسط  کار و دانش و فنی و حرف 
نام  محقق پرسششامل ها ابزار گردآوری داده ای بر حسب جنسیت ب  عنوان نمون  آماری انتخاب شدند.گیری تصادفی طمق نمون 

 هاجهت تجزی  و تحلیل دادهبود.  (– GHQ 28سلامت روان گلدبرگ )و  ساات  مدرس  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی
 .استفاده شد LISREL8.5و  SPSS21های افزارمعادلات سااتاری با استفاده از نرم از آزمون

بر سههلامت روان  -73/0ک ، مدرسهه  سههالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشههی با سههریب اسههتاندارد  دادنتایج نشههان ها: یافته

محاسم  شده بین دو متغیر مدرس  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی و  t-valueمقدار و نیز  آموزان تاثیر معناداری دارددانش
 .است متغیرها بین معنادار رابط  وجود بر گواهی و است 96/1تر از باشد ک  بیشمی -64/12سلامت روان برابر 

شان م هاافت ی نیا :گیرینتیجه ش دهدین شد.  یهاطیمح جادیب  ا یاژهیتوج  و دیبا یک  نظام آموز شت  با سالم در مدارس دا

صرف بر آموزش و ناد سلامت روان دهیتمرکز  ص شیمنجر ب  افزا تواندیم یگرفتن  سترس، افت تح شکلات رفتار یلیا  یو بروز م
شود. در مقابل، در دانش سالم م ویآموزان  س   ستر تواندیمدر سب برا یب شد هم  یمنا ها را آموزان فراهم کند و آنجانم  دانشر

 .آماده سازد یزندگ یهامواجه  با چالش یبرا

 

 : گزارش نشده است.تعارض منافع

 حامی مالی ندارد.: کنندهحمایتمنبع 

 هاکلیدواژه

 مدرس  سالم، یالگو

 ت،یریدانش مد

 سلامت روان 

 

 

 11/05/1403 تاریخ دریافت:  

 20/09/1403 تاریخ چاپ:     

 شیوه استناد به این مقاله:
Taleshi M, Hosseini Daron Kolai SZ, Ghasemzadeh K. The Impact of the Healthy School Model with an Educational 

Management Knowledge Approach on the Mental Health of Secondary School Students in Noor County. Razi J Med Sci. 

2024(10 Dec);31.85. 

Copyright: ©2024 The Author(s); Published by Iran University of Medical Sciences. This is an open-access article distributed under the terms 

of the CC BY-NC-SA 4.0 (https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.en). 

 صورت گرفته است. CC BY-NC-SA 4.0دسترسی آزاد مطابق با  صورتبهانتشار این مقاله *

 ID 

 [
 D

O
I:

 1
0.

47
17

6/
rj

m
s.

31
.1

35
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
jm

s.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
3-

13
 ]

 

                             1 / 10

https://orcid.org/0000-0002-5266-3055
http://dx.doi.org/10.47176/rjms.31.135
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-8787-en.html


  Original Article 

 
  
 
 
 
 

2 
 

   Razi Journal of Medical Sciences. 2024(10 Dec);31.85. https://doi.org/10.47176/rjms.31.85 

  

   

 

 
The Impact of the Healthy School Model with an Educational Management Knowledge 

Approach on the Mental Health of Secondary School Students in Noor County  

 
 Manijeh Taleshi: PhD student of Educational Administration, Babol Branch, Islamic Azad University, Babol, Iran. 

Seyedeh Zahra Hoseini Daronkolae: Assistant professor of Department of Educational Sciences, Babol Branch, Islamic 

Azad University, Babol, Iran. (* Corresponding author) s.zahra.hoseini61@gmail.com 

Korosh Ghasemzadeh: Assistant Professor, Department of Educational, Babol Branch, Islamic Azad University, Babol, Iran.  

 

Abstract   

 
Background & Aims: Mental health plays a vital role in students' overall development, 

directly influencing their academic performance, emotional stability, and social interactions. 

Schools are not merely institutions for academic learning but also environments where 

students' psychological and emotional well-being is shaped. The concept of a "healthy school" 

has gained significant attention in recent years as educators and policymakers recognize the 

importance of fostering an environment that supports students' mental health. This study 

investigates the impact of the healthy school model, based on educational management 

knowledge, on the mental well-being of high school students in Noor County. A healthy school 

environment is one that promotes not only physical health but also psychological well-being. 

It includes elements such as a supportive administrative structure, effective teaching strategies, 

positive student-teacher relationships, and programs that address students' emotional and 

social needs. Educational management plays a key role in shaping such environments by 

implementing policies and practices that create a balanced and stress-free learning atmosphere. 

Schools that adopt an effective educational management approach are more likely to provide 

students with a sense of security, motivation, and belonging, all of which contribute to their 

mental health. One of the critical factors in a healthy school environment is the reduction of 

academic stress. Many students experience high levels of anxiety due to academic pressure, 

competitive environments, and unrealistic expectations from parents and teachers. A well-

managed school focuses on creating a balanced curriculum, providing psychological support 

services, and fostering a culture of encouragement rather than excessive pressure. By doing 

so, students develop a healthier relationship with learning and experience less anxiety about 

academic performance. Furthermore, social relationships in school play a crucial role in 

students’ mental well-being. A supportive school environment encourages positive peer 

interactions, teamwork, and a sense of community. When students feel included and valued, 

they are less likely to experience feelings of isolation, loneliness, or depression. Educational 

management strategies that prioritize student engagement, extracurricular activities, and 

inclusive policies help build a sense of belonging, which is fundamental to mental health. 

Another important aspect of a healthy school is the emphasis on resilience and emotional 

intelligence. Schools that integrate mental health programs, counseling services, and emotional 

well-being workshops equip students with coping mechanisms to handle stress, setbacks, and 

emotional challenges. When students learn how to manage their emotions effectively, they 

become more confident, adaptable, and mentally strong. This not only benefits their academic 

performance but also prepares them for future personal and professional challenges. The 

present study examines how the implementation of the healthy school model, guided by 

educational management principles, affects the mental health of high school students in Noor 

County. By analyzing various factors such as stress levels, student engagement, academic 

motivation, and overall emotional well-being, this research aims to highlight the importance 

of structured and supportive school environments. The findings of this study contribute to the 

growing body of research on mental health in education and emphasize the need for 

educational institutions to adopt comprehensive management strategies that prioritize students' 

psychological well-being. In conclusion, the mental health of students is a critical issue that 

must be addressed within the educational framework. Schools that embrace a healthy school 

model through effective educational management can create environments that support 
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students' academic and emotional development. By reducing academic stress, promoting 

positive social interactions, and fostering resilience, schools can play a pivotal role in shaping 

mentally healthy individuals. This study underscores the significance of implementing 

structured policies that focus on students' holistic well-being, ultimately contributing to a more 

productive and emotionally balanced future generation. 

Methods: This research is descriptive in nature and of the survey type. The statistical 

population consists of 1,975 students from the second cycle of general secondary education, 

vocational, and technical education. Based on Cochran's formula, a sample of 322 individuals 

was selected using stratified random sampling according to gender. The data collection tool 

included a researcher-developed questionnaire on the healthy school model with a focus on 

educational management knowledge and the Goldberg Mental Health Questionnaire (GHQ-

28). To analyze the data, structural equation modeling was employed using SPSS21 and 

LISREL8.5 software. 

Results: The results showed that the healthy school model with an educational management 

knowledge approach has a significant impact on the mental health of students, with a 

standardized coefficient of -0.73. Additionally, the calculated t-value between the two 

variables, the healthy school model with an educational management knowledge approach and 

mental health, was -12.64, which is greater than 1.96, indicating a significant relationship 

between the variables. 

Conclusion: This outcome highlights the importance of integrating educational management 

principles into the development of healthy school environments. By prioritizing students’ 

mental health through structured management practices, schools can create supportive spaces 

that reduce stress, foster emotional well-being, and enhance overall student performance. The 

negative coefficient indicates that as the application of educational management strategies 

improves, students experience better mental health, underlining the role of school 

administrators and educators in shaping positive environments. The study also underscores the 

need for school systems to move beyond traditional academic approaches and consider the 

holistic development of students, including their psychological needs. A focus on mental 

health, supported by an educational management framework, can contribute to more resilient 

and engaged learners. This research contributes to the growing body of knowledge that 

emphasizes the interconnectedness of educational practices and mental health, suggesting that 

schools adopting such comprehensive models are better equipped to support students’ 

emotional and academic growth. In conclusion, the results suggest that integrating educational 

management knowledge with the healthy school model offers a promising approach to 

enhancing students’ mental health, which, in turn, can positively influence their academic and 

personal development. Schools that adopt these strategies can create a more supportive, 

balanced, and effective learning environment for all students. 
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 و همکاران ه طالشیژمنی

 مقدمه
 فرهنگی اعتلاء و بسط انتقال عامل مهمترین مدارس

 سازمان هستند. این انسانی تحقق حيات برای ابزاری و

هاد و قدس ن يار و م يت مهم بسييي کان با ترب  و کود
 لازم معارف و هامهارت نگرش، بينش، دانش، نوجوانان،

 و امکانات رشييد جهت معين، و مقاطع سييحو  در را
فرهنگ  و تمدن توسعه و جامعه نيازهای رفع و ظرفيت
باید  دیگر سييوی از. (1) کندمی منتقل هاآن به جهانی
سالت تحقق که نمود اذعان سيدن و مدارس نهایی ر  ر

شی، کلان اهداف به صادی، آموز  فرهنگی اجتماعی، اقت

 دارای مدارس که هسييت پذیرامکان زمانی آموزشييی و

 خحير رسييالت تحقق پویایی باشييند. اراکه و سييلامت

گيرد، می صورت مدرسه نام به مکانی در تربيت و تعليم
 سييالم، مکان یک به مدرسييه تبدیل دليل همين به و

 هييایبزرگترین اييالش از یکی مهيج و پویييا زنييد ،

ستاندرکاران شی نظام هر د . (2) شودمی محسوب آموز
سه ست مکانی سالم مدر  را سلامت ارتقای امکان که ا
هم یجيياد بييا و کنييدمی فرا یی ا يرو تعييادل ن  در م

 شيييادابی، نماید. زیرامی کمک هاآن به آموزاندانش

شاط،  کمک یادگيری به کودکان آمادگی و سلامتی ن

سه کنند. درمی صورت فرآیندها تمامی سالم، مدر  به 

 و تعليم نهایی راسييتای هدف در و تکاملی و تدریجی
 سلامت هایمؤلفه تأمين با وتوام گيرند،می قرار تربيت

صيت افراد در ست. در همرا  سازمان و شخ ابن نوع  ا
در  انتخاب هایفرصييت و تحصيييلی پيشييرفت مدرسييه
 اجتماعی، شييخصييی، جامع برنامه یک ارائه با زندگی

شتی، سالم بدنی، فعاليت درمانی، بهدا  آموزش و تغذیه 

 و سلامتی فرصت ارتقای توسعه یافته، صحيح ارتباطات
لذا ارائه  .(3) شييودمی فراهم فراگيران در انرژی تعادل

الگوی مدرسه سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی به 
 رسد.آموزان مهم به نظر میمنظور بهبود یادگيری دانش

شی،  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموز سه  الگوی مدر
هایی اسييت به معنای طراحی و اجرای راهبردها و برنامه

که به سيياماندهی و توسييعه سييلامت جسييمی و روانی 
با آموزش میدانش هدف آموزان و افراد مرتبط  پردازد. 

اصييلی از اجرای الگوی مدرسييه سييالم با رویکرد دانش 
یت آموزشيييی، بهبود  یادگيری مدیر يت آموزش و  کيف

گير و به شيييو  اسييت. این الگو بر اسيياس رویکردی همه
یکپاراه اقدام به توسعه و ارتقاء وضعيت سلامت جسمی 

با آموزش میو روانی دانش ندآموزان و افراد مرتبط   ک
با اجرای الگوی مدرسيييه سيييالم با رویکرد دانش  .(4)

مدیریت آموزشی، امکان دستيابی به آموزش و یادگيری 
آموزان بهتر و همچنين ساماندهی و ارتقاء سلامت دانش

شد تا مدارس  بهبود خواهد یافت. این الگو باعث خواهد 
به محيحی سيييالم و مناسييي  برای رشيييد و پيشيييرفت 

سه دانش ستفاد  از الگوی مدر شوند.  با ا آموزان تبدیل 
شی، مدیران مدارس  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموز

های مناسييي  آموزشيييی را برای قادر خواهند بود برنامه
بهبود مسييتمر را در عملکرد  آموزان تدوین کنند ودانش

از جمله مزایای  .(5) آموزشيييی مدرسيييه به وجود آورند
سالم با رویکرد دانش مدیریت  سه  ستفاد  از الگوی مدر ا

توان به بهبود عملکرد مدرسيييه، افزایش آموزشيييی می
آموزان، بهبود روابط ميان اعضای مدرسه یادگيری دانش

مان، دانش لدین( اشيييار  کرد. )مدیران، معل آموزان و وا
تواند منجر به توسييعه میهمچنين، اسييتفاد  از این الگو 

ای مدیران و معلمان شود و مدرسه را به شخصی و حرفه
عنوان یک سيييازمان آموزشيييی موفق تقویت کند و در 
نهایت، نه تنها بهبود در عملکرد مدرسيييه را به ارمغان 

که نقش مهمی نيز در پيشيييبرد آموزش و می آورد بل
 .(6) کندآموزان ایفا مییادگيری و سلامت روان دانش

ضوع  ست که سلامت روان مو سر جهان ا سرا مهمی در 
به مام جن ید در ت با له افراد  ندگی خویش از جم هایی از ز

مهارت در مراقبت از سييلامت جسييمی، روانی و مهارت در 
های پيش رو در آن بهبود یابند. و مدیریت االش ارزیابی

سييلامت روان عبارت اسييت از داشييتن سييازگاری کافی و 
ی، متناسيي  با احسيياس خوب بودن از دیدگا  روانشييناخت
سانی و جامعه شکلات  .(7) معيارهای قابل قبول روابط ان م

ناشييی از آسييي  روانی که اضييحراب، افسييردگی، علائم 
جسمانی و اختلال در کارکرد اجتماعی را در پی دارد به 

ست. افرادی پدید عنوان  سلامت روانی محر  ا هایی در 
که دارای سييلامت روان هسييتند از انگيز  کارهای خود، 
اطلاع و آگاهی دارند تا حدودی این احساس را دارند که 
آدمی باارزش و مورد قبول اطرافيان هسيييتند، اطمبنان 

که می ند  های خود را کنترل و کافی دار تار ند رف توان
های بارور، به کار در مسيييير فعاليت های خود راتوانایی

آموزان از سييلامت روان برخوردار اندازند. لذا وقتی دانش
 .(8) شان موفق هستندباشند در عملکرد تحصيلی

مشکلات ناشی از آسي  روانی که اضحراب، افسردگی، 
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 ... آموزانبر سلامت روان دانش یآموزش تیریدانش مد کردیمدرس  سالم با رو یالگو ریتأث یبررس                                                                                                  

علائم جسييمانی و اختلال در کارکرد اجتماعی را در پی 
ست. دارد به عنوان پدید  سلامت روانی محر  ا هایی در 

ستند از انگيز  کارهای  سلامت روان ه افرادی که دارای 
خود، اطلاع و آگاهی دارند تا حدودی این احسييياس را 
دارند که آدمی باارزش و مورد قبول اطرافيان هسيييتند، 

که می ند  کافی دار نان  های خود را اطمب تار ند رف توان
سير فعاليتکنترل و توانایی های بارور، های خود را در م

ن آموزان از سيييلامت روان دازند. لذا وقتی دانشبه کار ا
شند در عملکرد تحصيلی ستندبرخوردار با  شان موفق ه

 مدرسييه موضييوع پيرامون تحقيق انجام از طرفی  .(9)

با  آموزشييی رهبران و مدیران که شييودمی باعث سييالم
سی  تحقق در مؤثر عوامل و سلامت مقوله تبيين و برر

ها از سيييالم، مدرسيييه شيييکوفایی  ابزار به عنوان آن
 مدرسه محيط بر اشراف و تسلط و انسانی هایپتانسيل

 تهدیدکنند  و ساززمينه عوامل ورود از جلوگيری برای

 دیگر، سيوی از. (10) کنند اسيتفاد  مدرسيه سيلامت

سایی شد  عوامل شنا  برای ریزیبرنامه به تواندمی یاد 

سه تحقق  مؤثر، انجام اقدامات با و انجامدبی سالم مدر

 مدرسييه عدم سييلامت از ناشييی هایآسييي  کاهش به

 که تحصيلی دور  خاص هر بحران تحصيل، ترك مانند

 مواجه اخلال یا تأخير با را تربيتی والای اهداف تحقق

 هر والای هایهدف تحقق پرداخت؛ اراکه کنند،می

 الگوی تدوین به جدی نيازمند توجه آموزشيييی نظام

سالم سه   مدارس ایجاد یا مدارس، در آن تحقق و مدر

 باشدتوسعه می و رشد فرایند اصلی شرط به عنوان سالم
تاکنون پژوهشييی در زمينه تاثير  با توجه به اینکه .(11)

الگوی مدرسه سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی بر 
 بود، بنابراین نگرفته امآموزان انجسيييلامت روان دانش

فواید آنی و  .(12) انجام پژوهش حاضيير ضييروری اسييت
گاهی نسبی از مفهوم مدرسه آتی پژوهش حاضر، ایجاد آ

سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی و سلامت روان و 
سالم با رویکرد دانش مدیریت  ارائه سه  الگوی تاثير مدر

آموزان دور  متوسييحه آموزشييی بر سييلامت روان دانش
شييهرسييتان نور اسييت. همچنين کمک به مسيي ولين و 
ین  برای تييدو پرورش و مييدارس  موزش و  یران آ مييد

های بلندمدت جهت ارتقاء مدرسييه سييالم با تژیاسييترا
یت آموزشيييی و مدیر مت روان و  رویکرد دانش  سيييلا

کاربردی این دانش های  مد يا ئد آنی و پ آموزان از فوا
تایج پژوهش اسيييت. همچنين ندمی پژوهش ن ه ب توا

فاد  مورد کاربردی صيييورت آموزش و پرورش،  اسيييت
 حوز  این به علاقمندان سييایر آموزان ومدارس، دانش

صلی پژوهش حاضر  قرار پژوهشی گيرد. بنابراین سوال ا
سالم با رویکرد دانش  سه  ست که: تاثير الگوی مدر این ا

آموزان دور  مدیریت آموزشيييی بر سيييلامت روان دانش
 متوسحه شهرستان نور اگونه است؟

 
 کارروش 

از نظر هدف، کاریردی و از نظر روش  پژوهش حاضيير
که در کميسيييون کد  توصيييفی از نوع پيمایشييی اسييت

کد  با  بل  با حد  گا  آزاد اسيييلامی وا اخلاق دانشييي
IR.IAU.BABOL.REC.1403.083 سيد صوی  ر . به ت

ماری آن را دانش عه آ حه جام آموزان دور  دوم متوسييي
ای نظری و دور  دوم متوسحه کار و دانش و فنی و حرفه

دهند که بر اساس فرمول نفر تشکيل می 1975به تعداد 
عداد  نه 322کوکران ت با روش نمو گيری تصيييادفی نفر 

به عنوان نمونه آماری طبقه ای بر حسييي  جنسييييت 
ند. خاب شيييد ها در این پژوهش ابزار گردآوری داد  انت

 عبارتند از:
نامه محقق سششاهته مدرسششه سششال  با پرسشش 

نامه این پرسيييش ی:رویکرد دان  مدیریت آموزششش
فرهنگ و مدیریت سييازمانی، »بعد  6سييوال و  66دارای 

ی  و  فيييت تييدر ي ک نی،  می و روا سيييلامييت جسييي
ای یادگيری،مدیریت منابع و فرآیندها، توسيييعه حرفه

شارکت و ارتباطات مؤثر شد می« معلمان و کارکنان، م با
ای ليکرت )کاملا مخالفم، مخالفم، گزینه 5که در طيف 
ندارم، کاملا موافقم(  طراحی و تنظيم  نظری  موافقم، 

 شود.گذاری مینمر  5تا  1شد  و به ترتي  از 
 (:– GHQ 28نامه سلامت روان گلدبرگ )پرس 

مه دارای این پرسيييش عد  4سيييوال و  28نا علائم »ب
جسيييمانی، اضيييحراب، اختلال در عملکرد اجتماعی و 

ای )خيلی گزینه 4باشيييد که در طيف می« افسيييردگی
از هميشه، کمتر از هميشه، مثل هميشه و بيشتر  کمتر

 3تا  0از هميشييه( طراحی شييد  اسييت که به ترتي  از 
نامه نمرات کمتر شييوند. در این پرسييشگذاری مینمر 
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 و همکاران منیژه طالشی

 بيانگر سلامت روانی بهتر است. 
صان  ص صوری و محتوایی ابزارها به تایيد متخ روایی 

  آلفای ها نيز با اسيييتفاد  از ضيييریرسييييد و پایایی آن
سش سالم با رویکرد دانش کرونباخ برای پر سه  نامه مدر
نامه سييلامت روان و پرسييش 93/0مدیریت آموزشييی 

ست. جهت تجزیه و 90/0 شد که مورد تایيد ا سبه  محا
ستفاد  از  ها از آزمونتحليل داد  ساختاری با ا معادلات 

 .استفاد  شد 8.5LISRELو  21SPSSهای افزارنرم
 

 هایافته
ستنباطی یافته صيفی و ا های پژوهش در دو بخش تو

صيفی، یافته ست. در بخش تو شد  ا های جمعيت ارائه 

درصيد از نمونه آماری را  3/54شيناختی نشيان داد که؛ 
آموزان دختر درصييد را دانش 7/45آموزان پسيير و دانش

درصييد از نمونه آماری در گرو   6/28دهند؛ تشييکيل می
صد  1/26سال،  17سنی  سنی در سال،  18در گرو  
سنی  6/23 صد در گرو   صد در  7/21سال و  19در در

سنی  صد از نمونه  5/60سال قرار دارند و  20گرو   در
درصد در دور  1/26آماری در دور  دوم متوسحه نظری، 

درصيييد در دور  دوم  4/13دوم متوسيييحه کاردانش و 
با  باشند.ای مشغول به تحصيل میمتوسحه فنی و حرفه

شمار   توجه سالم با رویکرد ، 1به جدول  سه  متغير مدر
و انحراف  80/3دانش مدیریت آموزشييی دارای ميانگين 

باشييد. در بين ابعاد مدرسييه سييالم با می 501/0معيار 

یت آموزشيييی، بيش مدیر يانگين رویکرد دانش  ترین م
یادگيری و 93/3) تدری  و  يت  عد کيف به ب ( مربوط 
سلامت جسمی  ( مربوط70/3ترین ميانگين )کم به بعد 

 494/0سلامت روان دارای ميانگين و روانی است. متغير 
باشييد. در بين ابعاد سييلامت می 546/0و انحراف معيار 
( مربوط بييه بعييد 540/0ترین ميييانگين )روان، بيش

يانگين )اضيييحراب و کم عد 429/0ترین م به ب ( مربوط 
 .باشداختلال در عملکرد اجتماعی می

سی  ستنباطی برای برر سه در بخش ا تاثير الگوی مدر
سلامت روان  شی بر  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموز

از آزمون  آموزان دور  متوسييحه شييهرسييتان نوردانش
 LISRELافزار معادلات سييياختاری با اسيييتفاد  از نرم

 2و جدول  2و  1اسييتفاد  شييد که نتایج در نمودارهای 
مدرسه سالم با رویکرد ؛ 1ارائه شد  است. محابق نمودار 

بر  -73/0با ضييری  اسييتاندارد  آموزشييیدانش مدیریت 
 .تاثير معناداری داردآموزان سلامت روان دانش
محاسييبه شييد  بين  t-value؛ مقدار 2محابق نمودار 

دو متغير مدرسه سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی 
تر از باشيييد که بيشمی -64/12سيييلامت روان برابر و 
حه وجود بر گواهی و اسييييت 96/1 نادار راب  بين مع

 .است متغيرها

ساس، 2و جدول  2و  1محابق نمودارهای  ضرای   برا
م با زا )مدرسييه سييالاسييتاندارد بين متغير مکنون برون

زا رویکرد دانش مدیریت آموزشی( با متغير مکنون درون

های متغیرهای پژوهش بررسی توصیفی ابعاد و مولف  -1جدول   
 انحراف معیار میانگین تعداد کد متغیر متغیرها

MS 322 80/3 مدرس  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشی  501/0  

MS1 322 71/3 فرهنگ و مدیریت سازمانی  560/0  

MS2 322 70/3 سلامت جسمی و روانی  709/0  

MS3 322 93/3 کیفیت تدریس و یادگیری  589/0  

MS4 322 72/3 مدیریت منابع و فرآیندها  926/0  

ای معلمان و کارکنانتوسع  حرف   MS5 322 86/3  731/0  

MS6 322 87/3 مشارکت و ارتماطات مؤثر  764/0  

SR 322 494/0 سلامت روان  546/0  

SR1 322 479/0 علائم جسمانی  585/0  

SR2 322 540/0 اسطراب  639/0  

SR3 322 429/0 ااتلال در عملکرد اجتماعی  584/0  

SR4 322 528/0 افسردگی  649/0  
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 ... آموزانبر سلامت روان دانش یآموزش تیریدانش مد کردیمدرس  سالم با رو یالگو ریتأث یبررس                                                                                                  

برقرار اسييت. همچنين  -73/0)سييلامت روان( بارعاملی 
 ،=05/0گيری و خحای انداز  95در سييحح اطمينان  

شد ) 96/1بزرگتر از  t-valueمقدار  سبه  ، (<96/1tمحا

توان نتيجه گرفت که؛ تاثير الگوی مدرسيييه بنابراین می
سلامت روان  شی بر  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموز

آموزان دور  متوسيييحه شيييهرسيييتان نور منفی و دانش

 
 برآورد سرایب استاندارد در مدل  -1نمودار 

 

 
 در مدل tبرآورد سرایب آزمون   -2نمودار 

 
 های تحلیل مسیرنتایج حاصل از یافت   -2جدول 

 tآماره  متغیرها ردیف
سریب 
 استاندارد

 نتیج 
 آزمون

1 
 ثیر الگوی مدرس  سالم با رویکرد دانش مدیریت آموزشیأت
 آموزان دوره متوسط  شهرستان نوربر سلامت روان دانش 

64/12
- 

 تایید -73/0

 
 05/0گیری در سطح معناداری های مدل اندازهنتایج حاصل از یافت   -3جدول 

 نتیج  آزمون مقدار محاسم  شده  مقدار مطلوب شااص

 تایید 00/3>  91/2 (DF/2Xدو بر درج  آزادی )برآورد نسمت ای

 تایید 08/0>  077/0 (RMSEAبرآورد )ریش  میانگین مربع اطای 

 تایید 90/0<  94/0 (GFIشااص نیکویی برازش )

 تایید 90/0<  92/0 (NFIشااص برازش مدل )

 تایید 90/0<  91/0 (CFIشااص برازش تطمیقی )

 تایید 90/0<  92/0 (AGFIشااص نیکویی برازش تعدیل شده )

 تایید 90/0<  92/0 (IFIشااص برازش افزایشی )

 تایید 90/0<  91/0 (RFIشااص برازش نسمی )
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باشييد. یعنی با ارتقاء الگوی مدرسييه سييالم با معنادار می
رویکرد دانش مدیریت آموزشيييی، ميزان سيييلامت روان 

 .یابدبهبود میآموزان نيز دانش
ساس شاخص ساختاری برا های برازندگی نهایی مدل 

ارائه شد  است. نتایج آزمون  3خروجی ليزرل در جدول 
مقدار دهد که، نشان می 3و جدول  2و  1در نمودارهای 
و برآورد نسييبت  34و درجه آزادی  16/99دو آمار  خی
باشيييد. اون در می 91/2دو بر درجه آزادی برابر با خی

نشان دهند  مناس  بودن  3تر از این شاخص مقدار کم
مدل اسييت، بنابراین مدل مورد نظر، برازش مناسييبی را 

انين تقری  ریشيييه ميانگين مربع دهد. همنشيييان می
اسييت که در این شيياخص، مقادیر  077/0خحای برآورد 

بيانگر مناسيي  بودن مدل اسييت. سييایر  08/0تر از کم
مل: شيياخص نيکویی های خوب بودن مدل شيياشيياخص
، شاخص برازش 92/0، شاخص برازش مدل 94/0برازش 
، شييياخص نيکویی برازش تعدیل شيييد  91/0تحبيقی 
و شييياخص  92/0، شييياخص برازندگی افزایشيييی 92/0

های شيياخصی همهباشييد. در می 91/0برازش نسييبی 
س   9/0ذکرشد ، مقادیر بالای  شان دهند  برازش منا ن

ارائه شييد ، مناسيي  بود  و مدل هسييتند. بنابراین مدل 
 . دار استاارتباط بين متغيرها با یکدیگر مثبت و معن

 
 بحث
نتایج محالعه نشييان داد که مدارس سييالم با رویکرد  

شی تأثيرات  سلامت مدیریت آموز عميق و اندبعدی بر 
 .آموزان دور  متوسييحه شييهرسييتان نور دارندروان دانش
( و همکاران Langford) لانگفوردپژوهش با این نتيجه 

( 2011( و همکاران )Stronge) استرونگو  (1)( 2019)
ای از این تأثيرات از طریق مجموعه .همسييو اسييت (12)

شيييناختی و روان عوامل محيحی، آموزشيييی، اجتماعی
شيييود که در نهایت به ارتقای سيييلامت روانی اعمال می
شود. ها منجر میآموزان و بهبود کيفيت زندگی آندانش

سالم نه ضایی برای یادگيری علمی فراهم مدارس  تنها ف
کنند، بلکه بسييتری برای رشييد عاطفی، اجتماعی و می

مدیریت آموزشييی در . (11) آموزان هسييتندروانی دانش
این مدارس به شييکلی طراحی شييد  که از فشييارهای 

ها در آموزان کاسيييته شيييود و آنغيرضيييروری بر دانش

هام مایتگر، ایمن و ال يل محيحی ح به تحصييي بخش 
سالم،  بپردازند. ستين تأثيرات مثبت مدارس  یکی از نخ

کاهش اضحراب تحصيلی است. اضحراب تحصيلی یکی 
آموزان در دور  متوسييحه های اسيياسييی دانشاز االش

توانييد بر عملکرد درسيييی، تمرکز، اسييييت کييه می
رات منفی ها اثنف  و حتی سلامت جسمانی آناعتمادبه

شد شته با سالم، روش .(7) دا شی در مدارس  های آموز
حاف یادگيریانع ند،  پذیرتر و مبتنی بر  عال هسيييت ف
که به جای ایجاد رقابت ناسيييالم، بر یادگيری طوریبه

شيو  شارکتی تأکيد دارند.  ای های ارزیابی نيز به گونهم
شد  که دانش ضحراب طراحی  ساس ترس و ا آموزان اح

شند شته با سبت به امتحانات و تکاليف دا  .(4) کمتری ن
های های تحقيق نشان داد که در مدارسی که روشیافته

يابی متنوع هارتارزشييي ند و بر م های واقعی تری دار
ميزان شيييود، یادگيری به جای صيييرفام نمر  تأکيد می

طور اشمگيری کاهش یافته است. اضحراب تحصيلی به
آموزان احسييياس امنيت این امر باعث شيييد  که دانش

بيشييتری در فرآیند یادگيری داشييته باشييند و اسييترس 
ست شک شی از  صيلی کاهش یابدنا عامل  .(9) های تح

آموزان دیگری که تأثير مهمی بر سيييلامت روانی دانش
دارد، کيفيت روابط اجتماعی در محيط مدرسييه اسييت. 

ستری را فراهم می سالم ب کنند که در آن روابط مدارس 
ساس دانشميان معلمان،  سه بر ا آموزان و کارکنان مدر

کل می مدلی و احترام شييي یت، ه گيرد. این روابط حما
به دانش که احسييياس آموزان کمک میحمایتی  ند  ک

ند و در مواقع بحران یا طردشييييدگی نکن های روانی 
تحصيلی، بتوانند روی حمایت معلمان و مشاوران حساب 

 .(7) کنند
آموزانی که در های محالعه نشيييان داد که دانشیافته

کنند، مدارسی با فضای حمایتی و صميمانه تحصيل می
افسيييردگی، اضيييحراب و  کمتر داار مشيييکلاتی مانند

نف  ها همچنين اعتمادبهشيييوند. آنپرخاشيييگری می
سالان خود دارند و به  شتری در برقراری ارتباط با هم بي
دليل داشييتن تعاملات مثبت، احسيياس تنهایی کمتری 

به می ند.تجر مدی یکی دیگر از  کن کارآ افزایش خود
پيامدهای مهم مدارس سالم با مدیریت آموزشی مناس  

ست. خ ست که دانشا آموزان به ودکارآمدی به این معنا
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 ... آموزانبر سلامت روان دانش یآموزش تیریدانش مد کردیمدرس  سالم با رو یالگو ریتأث یبررس                                                                                                  

نایی به توا يابی  حل مشيييکلات و دسيييت های خود در 
اهدافشيييان باور داشيييته باشيييند. در مدارسيييی که به 

های یادگيری فعال، مشارکتی و حل مس له توجه مهارت
شتری می ساس میشود، دانشبي کنند که بر آموزان اح

تواننييد بييا رونييد یييادگيری خود کنترل دارنييد و می
برعک ، در  .(12) رو شيييوندهای تحصييييلی روبهاالش

مکانيکی دارند،  های آموزشی سنتی ومدارسی که شيو 
آموزان بيشتر دید  احساس ناتوانی و درماندگی در دانش

سالم، انگيز  شود. یافتهمی شان داد که در مدارس  ها ن
آموزان احسيياس یابد، زیرا دانشتحصيييلی نيز بهبود می

ها معنا دارد و تنها ابزاری کنند که یادگيری برای آنمی
آموزان نيز دانشآوری روانی تاب برای کس  نمر  نيست.

شی افزایش میدر محيط سالم آموز آوری یابد. تابهای 
سترسبه معنای توانایی فرد برای مقابله با االش ها ها، ا

هایی برای های زندگی است. مدارس سالم برنامهو بحران
هارت یت اسيييترس، آموزش م مدیر ند  مان ندگی  های ز

صميم رند گيری مؤثر داکنترل هيجانات، حل تعارض و ت
به دانش مک میکه  با آموزان ک هه  تا در مواج ند  ک

تری داشته های سالممشکلات فردی و اجتماعی، واکنش
های تحقيق نشيييان داد که در این یافته .(10) باشيييند

های تحصييييلی، مدارس، دانش آموزان در برابر فشيييار
تر بود  و کمتر داييار نوادگی و اجتميياعی مقيياومخييا
شوند. همچنين مشاهد  شد که در های روانی میبحران

ند  مان نه  گارا ناسييياز های  تار مدارس سيييالم، ميزان رف
صيلی، غيبت شگری، افت تح های مکرر از کلاس و پرخا
یکی از نتایج مهم  مشکلات انضباطی کاهش یافته است.
م تأثير مسيييتقيمی بر تحقيق این بود که مدارس سيييال
تارهای پرخحر دانش های کاهش رف تار ند. رف آموزان دار

پرخحر مانند مصرف سيگار، مصرف مواد، فرار از مدرسه، 
نان یکی از  افت تحصييييلی و خشيييونت در ميان نوجوا

ست شکلات جدی مدارس ا شان داد که . یافته(6) م ها ن
در مدارسييی که محيحی سييالم و حمایتگر دارند، ميزان 

به ها  تار بلاین رف قا بد. در کاهش می توجهیطور  یا
زا مدارس ناسالم که فضای تنبيهی، سختگيرانه و استرس

آموزان بيشييتر داار سييرکشييی، رفتارهای دارند، دانش
های پرخحر  تار به رف نه و حتی گرایش  خاشيييگرا پر

های روانی، شيييوند. مدارس سيييالم، با ارائه حمایتمی

های فرهنگی و ورزشييی و های مسييتمر، برنامهمشيياور 
های مثبت، از بروز این آموزان به فعاليتنشتشيييویق دا

همچنين نتایج تحقيق  .(14) کنندرفتارها جلوگيری می
به مدرسيييه در ميان  نشيييان داد که احسييياس تعلق 

آموزانی که آموزان مدارس سالم بيشتر است. دانشدانش
ساس می سه به نيازهای آناح ها توجه کنند محيط مدر

شييان فراهم دارد و فضييایی برای رشييد فردی و اجتماعی
های کند، تعلق بيشتری به مدرسه دارند و در فعاليتمی

احساس تعلق  .(8) دهندری نشان میآن مشارکت بيشت
سه یکی از مهم ست که میبه مدر تواند بر ترین عواملی ا

فت تحصييييلی و افزایش عملکرد تحصييييلی  کاهش ا
بل، دانشدانش قا گذارد. در م تأثير ب که آموزان  آموزانی 

احساس بيگانگی از مدرسه دارند، بيشتر داار مشکلات 
 .شوندرفتاری و افت تحصيلی می

 
 پیشنهادات

پژوهش  نیا شودیم شنهاديپ ج،یبهبود دقت نتا یبرا
متنوع  یو آموزشيي یفرهنگ طیدر مناطق مختلف با شييرا
. ابدی شیافزا هاافتهی یریپذميانجام شيييود تا امکان تعم

مانند مصاحبه با  یبيترک یهااستفاد  از روش ن،يهمچن
لددانش در کنار پرسيييشييينامه  نیآموزان، معلمان و وا
سالم  یالگو رياز تأث یترقيعم كبه در تواندیم سه  مدر

 یااجر ن،یبر سيييلامييت روان کمييک کنييد. علاو  بر ا
الگو  نیبر ا یمبتن یو مداخلات عمل یشیآزما یهابرنامه

آن،  راتيمسيييتمر تيأث یابیيدر ميدارس مختلف و ارز
ندیم کارا تيفيبه بهبود ک توا ظام  نیا ییو  مدل در ن

 .منجر شود یآموزش
 هامحدودیت

و  یعوامل فرد ريپژوهش، تأث نیا یهاتیاز محدود یکی
آموزان اسييت که ممکن بر سييلامت روان دانش یحيمح

مدرسييه سييالم  یاسييت فراتر از مداخلات مرتبط با الگو
 یریپذميتعم ن،يها دشوار باشد. همچنباشد و کنترل آن

تا عه در  ليبه دل جین  ییايمنحقه جغراف کیانجام محال
ستا یعنیخاص،  ست  نشهر نور، محدود بود  و ممکن ا
متفاوت  یو آموزشيي یهنگفر طیمناطق با شييرا ریدر سييا
 یگردآور ن،ی. علاو  بر ادیايبه دسييت ن یمشييابه جینتا
ممکن است تحت  یاپرسشنامه یابزارها قیها از طرداد 
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 و همکاران منیژه طالشی

 رديآموزان قرار گدانش یشخص لاتیها و تمانگرش ريتأث
قرار  ريتحت تأث اها ردقت و صييحت پاسيي  تواندیکه م
 .دهد
 

 گیرینتیجه
نشان داد که مدارس سالم با رویکرد نتایج این محالعه 

یت آموزشيييی نقش تعيين ند مدیر قای کن ای در ارت
آموزان دارند. این تأثيرات از طریق سيييلامت روان دانش

ماعی،  کاهش اضيييحراب تحصييييلی، تقویت روابط اجت
تاب مدی، بهبود  کارآ کاهش افزایش خود آوری روانی، 

 رفتارهای پرخحر و افزایش احسييياس تعلق به مدرسيييه
شی نهاعمال می ضای آموز سالم، ف تنها شود. در مدارس 

بسييتری برای رشييد علمی، بلکه محيحی حمایتگر برای 
آموزان اسيييت. مدیریت رشيييد عاطفی و اجتماعی دانش
ست سيا شی کارآمد و  شود های حمایتی باعث میآموز

آموزان احسيياس امنيت، آرامش و انگيز  بيشييتری دانش
ند  باشييي ته  یادگيری داشييي جه عملکرد برای  و در نتي

ای به باید توجه ویژ . ها بهبود یابدتحصيييلی و روانی آن
های سيالم در مدارس داشيته باشيد. تمرکز ایجاد محيط

سلامت روانی می تواند صرف بر آموزش و نادید  گرفتن 
سترس، افت تحصيلی و بروز مشکلات  منجر به افزایش ا

سرفتاری در دانش سيا شود. بنابراین،  گذاران تآموزان 
يت  هایی عملی برای بهبود کيف کار ید راه با آموزشيييی 

سلامت روان دانشمحيط شی و ارتقای  آموزان های آموز
ماعی و  ند  از نظر روانی، اجت تا نسيييل آی ند  ئه ده ارا

 .تر باشدتحصيلی موفق
 

 ملاحظات اهلاقی
ضرمقاله  ساله دکتری  حا  يتهنظر کم یرزبرگرفته از ر

به  یا کد اخلاقب و بابلآزاد اسلامی واحد اخلاق دانشگا  
سه گرفته  انجام IR.IAU.BABOL.REC.1403.083 شنا
 .است

 مشارکت نویسندگان
کوروش مقاله و نگارش  ییدرونکلا ینيزهرا حس د يس

سم زاد   ستاری قا شتندویرا  ژ يمنو  مقاله را برعهد  دا
 .تفسير کرد آن را وتحليل  ،ها را تجزیهداد  یطالش
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