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 در بيمــاران مب
. اكثريـت افـر 

ل تنش مانند 
ل كردن عضلات

نمود( اند كردهن
، نمره كل ر1 

ر از مـردان اس
/728نيسـت ( 
سلام تقادهنده

معنـاداري طور

             ms.ac.ir

نفـر 67ر روي  
ــراي بررســي

شـر اسـت.  فته
ــرد ( 3 ــر م نف
ميانگين سني. 

ميانگين سني
ــان ــني زن  س

ارتقادهنـدهي 
87±74/17ي  
/99ســلامتي  
  62/5±28/5

ــره بعــد رشــد
66 بين فردي 

.باشد مي 6/17
يـت فيزيكـي

.بـود  0±91/1
مربوطه درباره 

وسط و سبك
بيمـارانيـه در  

. بيمـارانبـود  
ســخ گــاهي او
3ردن صبحانه 

و ه خورند مي 
وع 3تـا   2ـات  

كنتــرل تــنش
بـود 4/0±2/2
كنترل هاي راهز 
و شل سازي رام

خاص استفاده ن
شماره جدول 

ي در زنان كمتر
ماري معنادار ن

ارته رفتارهاي 
ط بهسلامتي  ي

          

. 

  ها فته
طالعه حاضر بـر

خــون بــي ــار
گرفتي صورت 
ــامل ــه ش 33 ع

.باشند مي )5%
سال، م 10±39

ــانگين ل و مي
  .شد

ره كل رفتارهاي
ــي ـورد بررســ

پــذيري ئوليت
ــي ــت فيزيك

، نمــ4±48/21
 بعد ارتباطات

±9/3ل تنش 
نگين بعد فعالي

/7اري خـون  
سؤالاتان به 

د و يا حتي متو
نگين بعد تغذي

48/0±39/2
تغذيــه پاس ي زه

خور سؤالص
ميشه صبحانه

كه اكثر اوقـ ند
  .كنند ميف

ــانگين بعــد ك
49اري خـون  

كه هرگز از اند
آري از روز به 

خ هاي وشرير
توجه به نتايج

سلامتي دهنده
تفاوت از نظر آم
بعاد پرسشنامه

يپذير مسئوليت
٥٤  
  13  

وارد
ــرخ
Hea
ي و
ــخه
ريب

 هـا  ه
يـن
 ييـد
 لات
 كـه
امل
 "شـه
 6در
)، ي
 4 ل

ـات
 سؤال

3،9، 
متي،
بعـد
2،8 
 لات
رشد
1،7" 
 " ت

ــرل

اري
 هـا  ه

ــك
Kol
ـورد
 ـاي
ـاليز
 ،هـا 
سطح
شـده

است.
 
ياف
مط
پرفشــ
سلامت
مطالع

)7/50
98/0

ــال س
باش مي

نمر
ــو مــ
مســئ
فعاليـ

37/4
نمره

كنترل
ميا
پرفشا
بيمارا
شديد
ميا
خون
حــوز

خصوص
كه هم
ان داده

مصرف
ميــ
پرفشا
ا كرده

دقايقي
يا ساي
با ت
ارتقاد
اين تف
بين ا
مبعد 

839خرداد،3اره

و ورود، ارهــاي
نيمــ(سشــنامه

alth promotin
يسـي محمـدي
 و پايــايي نســ

كـه ضـر انـد  ه
زيرشاخه براي

ـي و پايـايي ا
تأي) بـه  8ران (

سـؤالاه شـامل
سلامتي است

شـا سـؤال هـر
وقـات و هميش

سلامتي را د ه
امتيـاز 4 ـؤال

سؤال 9 تغذيه (
)، ارتباطـيـازي

س 8تنش (رل

9،15،21،27،3
ســلامت پــذيري

مربوط بـه ب "
،14،20،26،32

ســـــؤالاـــــه،
ر مربوط به بعد

7،13،19،25،3
ــؤالاتردي و س

 بــه بعــد كنتــ

مـاآ افـزار  نـرم 
داده و تحليـل

ده از آزمــون يــ
-lmogorov( ف

Lilliefors) مـ
هـ روشودن از

ــ ــتيودنت و آن
دادهل نبـودن

ستفاده شد. س
 نظر گرفتـه ش

، شما26دوره  ي

معيادارا بــودن
 مطالعــه از پرس

 ng" )ـلامتي
ـتفاده شـد. عي

روايــي 1390 
كـرد بررسـي

و 82/0شنامه
روايـ چنـين  هـم

همكـارروتي و
 اين پرسشنامه

س ارتقادهنده ت
ه هـاي  پاسخ .د

قـات، اغلـب او
ارتقادهندهاي

سـ 9سـلامتي (
)،امتيازي 4 ل
امتي 4 سؤال 9

) و كنترمتيازي
  .كند مي

33،39" ـؤالات
پ مســئوليتــد

4،10،16،22،
2،38،44" تلا 

 بعـــــد تغذيـ
م " ،6،12،18

" 31،37،4،49
ــر ــين ف ــات ب

مربــوط "5،11

وارد داده ،امه
تجزيـه  بـراي

بــا اســتفاد هــا 
ــم-ف رنفياسـ

(فـرس ( ي لـي
نرمال بو تأييد 

ــون اسـ ــد آزم
در صورت نرمال
سكال واليس اس

در 05/0از تر 

 انو همكار فر ي

م پزشكي رازي

ن در صــورت د
شــدند. در ايــن

سـ رتقادهنـده 
lifestyle "اسـ

در ســال )7 (
ن پرسشنامه را
نباخ كل پرسش

هـ .بـود  91/0 
 در مطالعه مر

).α=87/0ت (
سؤالاتو  ناسي

باشد مي سؤال 
گز، گـاهي اوقـ
 فراواني رفتاره

س پـذيري  وليت 
سؤال 8زيكي (

9رشد معنوي (
ام 4 سؤال 9( 

م گيري اندازه) 
سـؤپرسشـنامه  

مربــوط بــه بعــ
،28،34،40،46

سـؤالازيكـي،  
ــــوط بـــــه
،24،30،36،42

ــؤالات،  " ســ
ــد ارتباطـ ـه بع
1،17،23،29،3

 ند.
پرسشناكميل 

IBM-SP شد.
دادهال بــودن 

ــوگروف ي كلومـ
S با اصلاح لـي

ر گرفت كه با
ــ  مناســب مانن

د و ستفاده شد
 ويتني و كروس

كمتر ها آزمون 

 
يمعنو يمرتض

علوممجله

بيمــاران
مطالعــه ش
ارفتارهاي 
profile ii
همكــاران
فارسي اين
آلفاي كرون

تا 64/0از 
پرسشنامه

رسيده است
شن جمعيت

52ل شام
هرگ"طيف 

و باشد مي
مسـئوبعد 

فعاليت فيز
)، رامتيازي

يفردبين 
)امتيازي 4

در اين پ
مر "45،51
6" سؤالات

فعاليت فيز
مربــ "50،
"2،48،52

معنــــوي،
ــ ــوط ب مرب
35،41،47
تنش هستن
پس از تك
PSS v.22
ابتــدا نرمــا

ــه اي نمونـ
Smirnov)
بررسي قرار
ــارامتري پ
واريانس اس

من آزمون
يدار معني
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 فشارخون ش

8139 داد

ر جـدول     
رفتارهـاي    
ـا كـه بـا        

سـلامتي   
عــاد ايــن 
سـلامتي،  

شيافزا به انيمبتلا 

خر، 3، شماره 26

2.(  
 ذكـر شـده در
و نمـره كـل ر
، بـه ايـن معنـ

ارتقادهنـده ي   
pدر بــين ابع .(

س پـذيري  وليت 

  مقدار احتمال
728/0  

*015/0  

566/0  

186/0  

31/0  

769/0  

916/0  

يزندگسبك يرس

6دوره  كي رازي

>p(  جدول)2
ب همبسـتگي
ري بين سن و
ي وجـود دارد،
كـل رفتارهـاي

>05/0 دارد (
مسـئوين بعـد

  
  لامتي

  سب جنسيت
  مقدار آماره

35/0-=t  

49/2=t  

58/0-=t  

34/1-=t  

02/1-=t  

29/0-=t  

11/0-=t  

0

1

2

3

4

متي
سلا

ده 
دهن

تقا 
ي ار

رها
رفتا

عاد 
ن اب

نگي
ميا

برر                   

له علوم پزشك

<05/0د ندارد (
توجه به ضرايب
ارتباط معنادار

سـلامتي دهنده
ش سن، نمره ك
ش معنــاداري
شنامه نيـز، بـي

هاي ارتقا دهنده سلا

لامتي و ابعاد آن برحس
  محدوده تغييرات

186-100  
167-92  
32-15  
32-13  
27-8  
29-8  
34-12  
33-15  
33-12  
34-13  
33-17  
32-17  
27-12  
28-11  

ارتباطات  
بين فردي

شد
نوي

0

1

2

3

4

2.68 2

سلامتي

٥٥ 

                     

مجله                   

د در
ن دو

ــاد ع
د بـا
باط
العه

وجود
با ت
،ذيل

ارتقاد
افزايش
كــاهش
پرسش

ي ميانگين ابعاد رفتاره
  

هاي ارتقا دهنده سلا
  ميانگين ±يار
±09/122  
±62/123  
±54/22  
±21/20  
±88/14  
±68/15  
±76/20  
±18/22  
±39/22  
±68/23  
±97/23  
±23/24  
±54/17  
±65/17  

رش
معن

تغذيه وليت
ري
متي

2.56
2.39

رهاي ارتقا دهنده سلا

                     

                            

ره سـاير ابعـاد
 معناداري بين

1.(  
ســلامتي و ابع
زيكي در افـراد
اد است اما ارتب
ماران مورد مطا

اي نمودار ميله -1ر

نمره كل رفتارهوزيع
انحراف معي ه

81/16±
82/18±
9/3±
78/3±
59/5±
71/5±
81/4±
84/3±
98/4±
28/5±
73/3±
65/3±
63/3±
2/4±

مسئو
پذير
سلام

كنترل  
تنش

ت
ك

2.37
2.20

ميانگين ابعاد رفتار

                    

                         

01/0=pنمـر .(
ت، اما اختلاف

0>p( جدول)
ــدهي   ارتقادهن

ي و فعاليت فيز
شتر از ساير افر
 تحصيلات بيم

نمودار

تو -1جدول 
نمر                   
 زن
 مرد
 زن
 مرد
 زن
 مرد
 زن
 مرد
 زن
 مرد
 زن
 مرد
 زن
 مرد

فعاليت
فيزيك

1.91

                      

http://rjm          

5ردان است (
شتر از زنان است

05/0ندارد (ود 
ــاي ــل رفتاره

سلامتي ذيري
بيش ديپلم فوق 

با رفتارهابين 

                    ير 
رفتارهاي ه كل 

  قا دهنده سلامتي
ه مسئوليت 
  ري سلامتي

  ه فعاليت فيزيكي

  ه تغذيه

  ه رشد معنوي

ه ارتباطات بين 
  ي

  ه كنترل تنش

    

ms.iums.ac.ir

بيشتر از مر
مردان بيش
جنس وجو
نمــره كـ
پذ مسئوليت
تحصيلات
معناداري ب

متغي
نمر
ارتق
نمر
پذير
نمر

نمر

نمر

نمر
فرد
نمر
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جنســيت 

فتارهــاي   
ـا كـه بـا        

سـلامتي   

كثريــت  ا
ديد و يـا   
ن بــه آن 
رفتارهـاي  
 فيزيكــي 

اران افراد 
عد ورزش 

بـود كـه    
و ) 11( ن

ــدگي       زن
  .اند ه

 سـبك ي  
در مـورد    

در  شـتند.  

http://rjms.ium 

 تحصــيلات و ج
/0>p(.  

و نمــره كــل ر
، بـه ايـن معنـ

ارتقادهنـده ي   
.  

يــت فيزيكــي
ش منظم، شـد

و ايــن انــد داده 
ح مطلوبي در ر

فعاليــت فوزه  
و همكارمقدم 

ي متوسط در بع
در حـالي يـن  

)، منصــوريان1
ــبك ــراد س ف

داشته فيزيكي 
افـراد داراييـه   
از بيمـاران% 

ات كـافي نداش

مقدار -كال
  احتمال

348/0  

  مقدار احتمال
**0001/0<  
*015/0  

586/0  
**0001/0<  
**0001/0<  

**001/0  
107/0  

             ms.ac.ir

بــات فيزيكــي 
05جود ندارد (

ي بــين سـن و
ي وجـود دارد،
كـل رفتارهـاي

)p>05/0رد (
ش در بعــد فعالي

مربوط به ورزش 
ســخ هرگــز را
ماران از سطح
ـلامتي در حــو
در مطالعه صابر

سبك زندگي ي
). اي6( انـد  وده

10نجــار ()، 9
ــت اف ــز اكثري
رزش و فعاليت

در بعـد تغذير  
2/58.باشـند  ي

 و روغن اطلاعا

  ب تحصيلات
مقدار آماره كروسك

  واليس
72/6  

  آن با سن

م  ريب
- *
-  
-  
-  *
-  *
-  
-  

          

متي و فعاليــت
ط معناداري وج
بـاط معنــاداري

سـلامتي دهنده
ش سن، نمره ك
ش معناداري دا
ر ايــن پــژوهش

سؤالاتان به 
ي متوســط پاس
ست كه اين بيم

ســ ي دهنــده
ردار نيستند. د

داراي كننده ت
بوليت فيزيكي 
( عــه بــاروق 

lindq )12( نيـ
لوبي در بعد ور
 مطالعه حاضـر

مينامطلوب  ي
 غذايي سديم

متي و ابعاد آن برحسب
محدوده   ن

  تغييرات
146-106  
136-93  
151-102  
167-100  
186-96  
144-92  
133-111  

هنده سلامتي و ابعاد
  سن

مقدار ضر
426/0
297/0
068/0
463/0
346/0
388/0
198/0

٥٦  
  13  

سـن
<p( 

اثـر  
يـن
تـي
فــع
هـت

خون
 آزاد
، ست
 بـه
تــي
ش از
غـن
كـل
 يري

ســلام
ارتباط
ارتب
ارتقاد

افزايش
كاهش

در 
بيمارا
حتــي
معناس
ارتقاد
برخور
شركت
و فعال
مطالع
quist
نامطلو
در

زندگي
رژيم

ي ارتقا دهنده سلام
ميانگين ±راف معيار

63/17±25/120  
88/12±115  
42/15±8/123  
06/19±31/128  
89/25±62/131  
64/16±75/115  
01/10±5/120  

  
ل رفتارهاي ارتقا دهن

 ضريب همبستگي
 پيرسون
 پيرسون
 پيرسون
 پيرسون
 پيرسون
 پيرسون
 پيرسون

  

839خرداد،3اره

فـردي بـا س ن
>05/0د دارد (

فشـارخون ي
م در درمـان ا
 فشـارخون حت
ه از دارو را مرتف
ي مصـرفي جه

  .د
لا بـــه فشـــارخ

دانشـگاهبـه  
ي برخوردار نيس
ثريت بيمـاران
شــديد و يــا حت
د تغذيـه بـيش
ي سـديم و روغ

نمره كضر بين
پـذي مسـئوليت

زيع نمره كل رفتارها
انحر نمره    

 اد
 ي
 يي
 م

 يپلم
 س

 س و بالاتر

همبستگي نمره كل -

نوع ض

، شما26دوره  ي

 ارتباطـات بـين
ــو ــاداري وج

  ي
نـدگي كـه روي
شـگيري و هـم
ر مبتلايان بـه
از بـه اسـتفاده
عـداد داروهـاي

كند مي تعديل
ـــاران مبـــتلا

وابسـته هاي ك
شرايط مطلوبي
ت فيزيكي اكث
زش مــنظم، ش

، در بعـدانـد  اده
د رژيـم غـذايي

در مطالعه حاض 
ملامتي و ابعاد

توز -2جدول
                        

  
 

  
بيسو

ابتدايي
راهنما
ديپلم
فوق دي

ليسانس
فوق ليسانس

-3 جدول

 تقا دهنده سلامتي
 يري سلامتي

 كي

  
 ن فردي

  

 انو همكار فر ي

م پزشكي رازي

ـد معنـوي و ا
ــوس معنـ معك

.  

گيري نتيجه 
ي در سبك زنـ
رند هـم در پيش
يد هستند. در
صـلاحات نيــا

دوز و تع ـداقل 
شاري خون را
 زنـــدگي بيمـ

كلينيكبه  نده
حد مشهد از ش

در بعد فعاليت ه
مربــوط بــه ورز

داسخ هرگز را 
در موردماران 

كافي نداشتند.
سلا ارتقادهنده

                 تغير 

رفتارهاي نمره كل 
ارتقا دهنده سلامتي

  تغير

مره كل رفتارهاي ارت
مسئوليت پذيمره بعد 

مره بعد فعاليت فيزيك
  مره بعد تغذيه

 مره بعد رشد معنوي
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گزارش خـود  ي
ه پرسشنامه ين

خ پرسشــنامه
اسـ شـده  خته

باورهـ تـأثير  ت
آموزشي تماعي،

اس ممكـن  ـده
داش اجتمـاعي 

پـژوهش از مي
وابسـته هـاي  

 دست يـافتن
ــا ــدگي بيم زن
 بـه دانشـگاه
مارسـتان وابس

سبك زند أثير
شـاه – مـورد

ومي محمـد ر
ه عزيزانـي كـه

كمـال تشـك د
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