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  چكيده
از  مختلف راه هاي از ها يماريب از ياريبس وعيش و انتقال و جامعه سلامت و بهداشت تياهم به توجه با :مقدمه
 بهداشت آموزش با توجه به برگزاري دوره هاي و ييغذا مواد عيتوز و ديتول ه،يته اندركاران دستجمله 

 نيتر مهم ازيكي ك يپاتر كرك مدلگذشته در كشور و اهميت ارزشيابي آن و اينكه  سال اصناف طي دوازده
 دوره هاي بخشي اثر ميزان مي باشد لذا اين مطالعه با هدف تعيين يآموزش يها دوره يابيارزش يبرامدل ها 
  .گرفت انجاماصناف كشور مبتني بر مدل كرك پاتريك  بهداشت آموزش

نفر از كسبه داراي گواهينامه بهداشت  900بود و در ميان  يمقطع حاضر از نوع يفيتوص  مطالعه: روش بررسي
. نمونه ها به صورت تصادفي از پانزده استان انتخاب شدند و مورد مصاحبه قرار گرفتند. اصناف انجام گرفت

ي و جمعيت شناختي با ا نهيزم اطلاعات: پرسشنامه مبتني بر مدل كرك پاتريك شامل دآوري اطلاعاتابزار گر
در خصوص اهميت برگزاري و گذراندن دوره هاي آموزش  نگرشگويه  5سوال آگاهي،  35هشت سوال، 

و ده  اصناف بهداشتي مقررات نامه آئين فرمتعدادي از ماده هاي  برحسبعملكرد  سوال 21بهداشت اصناف، 
ويرايش هجدهم و با كمك آمار  SPSSتوسط  ها داده. بود ها كلاسگويه رضايتمندي از نحوه برگزاري 

  .مورد آزمون قرار گرفتند 05/0و تحليلي توصيفي 
حداكثر امتياز كسب شده و بالاترين فراواني . سال بود 03/36±55/13ميانگين سن شركت كنندگان  :ها افتهي

) خوب( 7/59درصد و  18/67) باز پاسخ(هر سطح ارزشي سازه ها به ترتيب؛ آگاهي  شركت كنندگان در
) متوسط( 8/68و  02/61درصد، مجموع آگاهي ) متوسط( 8/64و  77/62) چند گزينه اي(درصد، آگاهي 

و  80/74درصد و عملكرد ) متوسط( 3/57و  5/67درصد، نگرش ) خوب( 3/49و  62/58درصد، رضايتمندي 
ي، تمنديرضاآگاهي،  ،افزايش ميزان نگرش باعث افزايش معنادار همه متغير هاي. درصد بود) بخو( 1/75

  .شده بودكار  سابقهو  سنهاي شركت شده،  كلاس تعداد، رفتار
با توجه به مدل ارزشيابي كرك پاتريك ميزان اثر بخشي دوره هاي آموزشي صورت گرفته در  :نتيجه گيري

قرار گرفته است و همچنان لزوم ارتقاء سطح فرآيند آموزش و  »خوب«و  »طمتوس«هر يك از حيطه ها در سطح 
  .يادگيري در هر يك از سطوح آموزشي ضروري به نظر مي رسد

  .آموزش، بهداشت اصناف، آگاهي، نگرش، عملكرد، مدل كرك پاتريك: ي كليديها واژه
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  مقدمه

 وعيش و انتقال و) 1( جامعه سلامت و بهداشت تياهم به توجه با

 دستاز جمله  مختلف راه هاي از ها يماريب از ياريبس

 نيشاغل و ييغذا مواد عرضه و عيتوز د،يتول ه،يته اندركاران

 و ييغذا مواد يمنيا در يميمستق اثر توانند يمكه  يعموم اماكن

 سلامت حفظ تينها در و يعموم كناام در خدمات تيفيك

 رندگانيگ و ييغذا مواد كنندگان مصرف عنوان به مردم

 سطح شبرديپ منظور به راستا نيهم در) 2( دنباش داشته خدمات

 نيتام جهت نام برده اندركاران دست يبهداشت يآگاه و دانش

 سطح بودن نييپا با توجه به شواهد مبتني بر و جامعه، سلامت

 نقش ويژه اهميتو ) 2-4( يبهداشت هياول اصول از ها آن يآگاه

 بنيان نيز آموزش و اينكه) 6،5( امروز پيچيده دنياي يادگيري در

در  بهداشت آموزش گاهيجاو بالاخص ) 6( هاست يريادگي همه

 در آموزش نقش از يريگ بهره و) 7( يا حرفه شناخت جاديا

 در آنان مشاركت حس زشيانگ و رانيفراگ يآگاه قيتعم جهت

ين آئ كي ماده ياجرا در زين ما كشور ،بهداشت نظام مجموعه

 ،يخوردن مواد قانون 13 ماده اصلاح قانون يياجرا نامه

 مجلس 1379 سال آذرماه مصوب يبهداشت و يشيآرا ،يدنيآشام

 به اقدام يآموزش ژهيو دوره چارچوب در ياسلام يشورا

 ها آموزش نيا و است نموده رانيفراگ يبازآموز و آموزش

 در يبهداشت يها برنامه كارشناسان كه است ياهداف بر يمبتن

 بهداشت شامل يدرس رئوس مجموعه و اند نموده يطراح كشور

 غذا، بهداشت ،يعموم بهداشت ،يفرد بهداشت اسلام، در

 با مرتبط مختلف يها يماريب مقررات، و نيقوان آب، بهداشت

 و يمنيا جوندگان، و حشرات كنترل ،يعموم اماكن و غذا

 وهيش بالاخره و حوادث بروز از يريشگيپ و كار محل انضباط

 حرفه يازهاين با منطبق يربهداشتيغ يرفتارها و سالم يزندگ

 اي دانشگاه يبهداشت يها معاونت نظر ريز نظر مورد يانسان يروين

 سراسر يدرمان يبهداشت خدمات و يپزشك علوم يها دانشكده

ي در اين خصوص را شروع كردند و مشاركت تيفعال كشور

 را يعموم بهداشت ژهيو دوره ندهست موظفكنندگان در آن 

 به توجه با). 8( دارند افتيدر را آن معتبر نامهيگواه و گذرانده

و با  ها آموزشگاهاز شروع به كار اين  سال دوازده حدود گذشت

 هاي برنامه ارتقاء و پويايي شرايط از نكه يكييا به تيعنا

 هر ديگر عبارت بهو ) 9( شدبا مي آنها مداوم ارزشيابي بهداشتي،

 تا است ارزشيابي نيازمند شود مي اجرا كه آموزشي برنامه

 جهت برنامه اندركاران دست و مسئولين تمام به لازم بازخورد

 و جامع يابيارزش ك، و ينمايد ارائه لازم، يها يريگ تصميم

 كند آگاه ها آموزش جينتا بودن اثربخش از را ما تواند يم كامل

 ديفهم آن به توجه با توانب كه كند يم جاديا را يبازخوردو 

 اثربخش نظر مورد اهداف به دنيرس در شده داده يها آموزش

 )1985( آرتوربر يشناس روان فرهنگ). 10( ريخ اي اند بوده

 كي تيموفق زانيم نييتعي را اينگونه تعريف مي كند، ابيارزش

 دنيرس در.. و  دارو كي شيآزما سلسله كي درس، كي برنامه

 در يانيپا مرحله يابيارزش ).11( مي باشد آنها هياول يها هدف به

 در قضاوت انجام ايو آموزش بهبود هدف با آموزش، نديفرا

). 12(باشد  مي يآموزش يها برنامه ياثربخش و ارزش مورد

 و آموزش بخش يوجود هيتوجرا  يآموزش يابيارزشدمينگ 

 كهداند مي سازمان دهيفا و نهيهز يبرا يشواهد آوردن فراهم

 ييشناسا و برنامه ارزش و تيفيك درباره قضاوت آن هدف

 يعموم يآموزش يابيارزش يبرا). 13(باشد  مي آموزش ديفوا

 -1: يي شده است كه شاملشناسا يعموم كرديرو شش



35 
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 يابيارزش - 3 ،آزاد هدف يابيارزش -2 ،مدار هدف يابيارزش

 نظر براساس يابيارزش -5 ،يستميس يابيارزش -4 ،پاسخگو

 »يبرمل« دهيعق به. باشد ي ميقانون شبه يابيارزش -6 ،متخصصان

 در يا گسترده طور به كيستماتيس و مدار هدف يكردهايرو

 هدف كرديرو در. روند يم كار به كاركنان آموزش از يابيارزش

 مورد يآموزش برنامه از شده حاصل امديپ و جهينت صرفا مدار،

 يالگوها نيب كرد دريرو نيا به توجه با. رديگ يم قرار يبررس

 كرد اشاره كيپاتر كرك يابيارزش يالگو به توان يم موجود

 يعمل و ساده جامع، ييالگو )1959( كيپاتر الگو كرك). 14(

. است شده فيتوص يآموزش يها تيموقع از ياريبس يبرا

 كي در ياثربخش نييتع عنوان به را يابيارزش كيپاتر كرك

 سطح چهار به را يابيارزش نديفرا و كرده فيتعر آموزش برنامه

 -4و  رفتار -3، )دانش( يريادگي -2، واكنش -1: شامل گام اي

):  تيرضانگرش و (واكنش -1 .)15( كند يم ميج تقسينتا

 آموزش برنامه مورد در را كنندگان شركت احساس يچگونگ

 يها دوره انجام باعث مناسب يها واكنش .كند يم يريگ اندازه

 در شركت به قيتشو را گريد كاركنان و دهيگرد يبعد يآموزش

 نييتع از است عبارت): دانش( يريادگي -2 .كند يم ها دوره نيا

 يط كه است يقيحقا و ها كيتكن ها، مهارت ،يريفراگ زانيم

 آنان يبرا و شده آموخته كنندگان شركت به يآموزش دوره

 است يراتييتغ زانيم و يچگونگ: رفتار -3 .است دهيگرد روشن

 يآموزش دوره در شركت اثر در كنندگان شركت رفتار در كه

 طور به كه است ياهداف تحقق زانيم: جينتا - 4. شود يم حاصل

 لذا مطالعه حاضر با هدف .)16( دارد ارتباط سازمان به ميمستق

آموزش بهداشت اصناف كشور  يها برنامه بخشي اثر ميزانتعيين 

  .گرفت انجاممبتني بر مدل كرك پاتريك 

  روش بررسي

. بود يمقطع ي و به صورتفيتوص يا مطالعه حاضر، پژوهش

جامعه مورد بررسي از كليه كاركنان اصناف كشور كه داراي 

گواهينامه گذراندن دوره آموزش بهداشت اصناف بودند، 

 و به اين) 4(ي با توجه به مطالعه قبلي ريگ نمونه. شد تشكيل مي

صورت بود كه درابتدا به طريق تصادفي تعداد پانزده استان 

تهران، اصفهان، فارس، يزد، خوزستان، كهكيلويه و بوير احمد، (

ايلام، كرمانشاه، هرمزگان، گلستان، خراسان رضوي، مازندران، 

از مجموع سي و يك استان كشور ) خراسان جنوبي، همدان

 60انتخاب شد و از هر استان يك شهرستان و در نهايت تعداد 

نمونه به طريقه نمونه گيري در  900نمونه از هر شهرستان و جمعا 

ابزار . دسترس تعيين، انتخاب و مورد مصاحبه قرار گرفت

) 2(پرسشنامه استاندارد دراين پژوهش  گردآوري اطلاعات

 "پايايي آن قبلامبتني بر مدل كرك پاتريك بود كه روايي و 

مورد تاييد قرار گرفته بود، و در مطالعه حاضر نيز مجدداً روايي 

آن با استفاده از ديدگاه چهار تن از صاحب نظران زمينه آموزش 

بهداشت و مهندسي بهداشت محيط و پايايي آن با استفاده از 

و ميزان همبستگي دروني ) محاسبه ضريب پيرسون(بازآزمايي 

آزمون آماري آلفاكرونباخ محاسبه و برابر با  گويه ها با كمك

 اطلاعاتبخش اول، : بدست آمد، و در دو بخش شامل 85/0

اطلاعات ي با هشت سوال كه ا نهيزمجمعيت شناختي و سوالات 

بر حسب (استان، شهرستان، سن در خصوص  شركت كنندگان

، شغل كنوني، شغل قبلي، سطح )بر حسب سال(، سابقه كار )سال

بي سواد، ابتدايي، راهنمايي، متوسط و تحصيلات (ت تحصيلا

بخش دوم مربوط به سوالات  .داد يمرا مورد ارزيابي قرار ) عالي

مبتني بر مدل كرك پاتريك شامل؛ آگاهي با يازده سوال باز 
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    كيپاتر كرك مدل بر يمبتنكشور  اصناف بهداشت آموزش يها دوره بخشي اثر يابيارزش 

و بيست و چهار ) 0-11محدوده امتياز (داراي جواب كوتاه 

 0-44متياز و محدوه ا) 0-33محدوده امتياز(سوال چند جوابي 

بود كه ميزان آگاهي شركت كنندگان را در خصوص مسايل 

بهداشتي آموزش داده شده در آموزشگاه هاي اصناف، گويه 

شركت كنندگان به  نگرشهاي نگرش سنج در خصوص 

اهميت و لزوم برگزاري و گذراندن دوره هاي آموزش اصناف 

ي به ا درجهالب مقياس طيف ليكرت سه قبا پنج گويه در 

امتياز (م مخالفو ) امتياز صفر( نظر بي، )امتياز دو( موافقمصورت 

و محدوده امتياز كلي  0-2براي هر گويه محدوده امتياز ) يك

10-0 )85/0=α( تعدادي  برحسب، عملكرد شركت كنندگان نيز

 21با تعداد  اصناف بهداشتي مقررات نامه آئين فرماز ماده هاي 

كه محدوده امتياز اين قسمت نيز  تگرف قرار سنجش موردسوال 

همچنين ميزان رضايتمندي شركت . صفز تا بيست و يك بود

نحوه برگزاري، فضاي : كنندگان در خصوص مواردي نظير

آموزشي، نحوه تدريس و ديگر موارد نيز بوسيله ده گويه با 

طيف ليكرت پنج درجه از كاملا راضي تا كاملا ناراضي با 

 0-40اي هر گويه و امتياز كلي بر 0- 4محدوده امتياز 

)85/0=α) (ًنظريامتياز سه،  راضيامتياز چهار،  راضي كاملا 

) امتياز يك ناراضي كاملاًامتياز دو و  ناراضيامتياز صفر،  ندارم

جهت ايجاد توان قضاوت در ارتباط با سطح . سنجيده شد

امتيازي كسب شده شركت كنندگان در هر حيطه پس از اينكه 

مره قابل اكتساب به شكل هندسي به سه سطح ضعيف، محدوده ن

، تعداد )درصد 33/33هر كدام (متوسط و خوب تقسيم شد 

نفراتي كه در هر دسته قرار مي گرفتند محاسبه مي شد و بر 

اساس حداكثر تعداد افرادي كه در هر سطح قرار گرفته بودند 

به طور . سطح امتياز كليه شركت كنندگان مشخص مي گرديد

ال محدوده نمره حيطه آگاهي تشريحي از صفر تا يازده بود مث

كه بر طبق اين قاعده ضعيف صفر تا سه نمره، متوسط چهار تا 

هفت نمره و خوب هشت تا يازده نمره مي توانست كسب كرده 

مشخص مي شد و بر آن دسته باشد سپس تعداد افراد در هر 

اساس قضاوت در مورد سطح آگاهي شركت كنندگان صورت 

به صورت مصاحبه  ها پرسشنامهلازم به ذكر است . مي گرفت

توسط پانزده مصاحبه كنندگان آموزش ديده علوم بهداشتي 

در هر ) كارشناسان بهداشت عمومي و مهندسي بهداشت محيط(

معيار . كميل گرديداستان طي چهار ماه به صورت جداگانه ت

ورود در اين مطالعه داوطلب بودن جهت شركت در مطالعه و 

داشتن گواهينامه گذراندن دوره آموزشي اصناف در كليه 

مشاغل آموزش ديده در شهرستان موردنظر بود و معيارهاي 

را ناقص پاسخ  ها پرسشنامهخروج از مطالعه شامل مواردي كه 

 اند هنداشتشركت در مطالعه را  داده بودند و كساني كه تمايل به

، پژوهش در زمينه چگونگي انجام يها يآزمودنهمچنين . بود

 .توجيه شدند مطالعهمحرمانه بودن اطلاعات و هدف از انجام 

ويرايش  SPSSي جمع آوري شده وارد نرم افزار آماري ها داده

و تحليلي در سطح  هجدهم شده و با كمك آمار توصيفي

  .رد آزمون قرار گرفتندمو 05/0 معناداري

  ها يافته

سطح . سال بود 03/36±55/13ميانگين سن شركت كنندگان 

نفر  133ابتدايي، ) 2/10(نفر  92بيسواد، ) 2/7(نفر  65تحصيلات 

عالي بود ) 2/22(نفر  200، )6/45(نفر  410راهنمايي، ) 8/14(

در خصوص سوالات باز پاسخ آگاهي سوال مربوط ). 1 جدول(

 ،يدنيآشام ،يخوردن مواد قانون 13 ماده نيمتخلف مجازاتبه 

ميزان پاسخ دهي بود با  نيتر كمي داراي بهداشت و يشيآرا
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و بيشترين ميزان پاسخ ) درصد 4/22(پاسخ صحيح  202وع ممج

 و حشرات كنترلدهي در اين قسمت مربوط به سوال بخش 

پاسخ صحيح  752با ) مگس با مبارزه يها روش( جوندگان

حداكثر ميزان امتياز كسب شده ). 2جدول (بود ) درصد 6/83(

درصد از  7/59درصد امتياز كل بود و  18/67در اين بخش 

در خصوص . شركت كنندگان در سطح خوب قرار داشتند

شستشوي «سوالات چند گزينه اي آگاهي، سوال مربوط به 

دست ها در موقع تهيه غذا، آماده كردن ظروف و خوردن غذا 

درصد  3/94(پاسخ صحيح  849وع مبا مج »ز اجابت مزاجبعد ا

 استفاده ليدل«بيشترين ميزان پاسخ دهي را داشت و سوال ) پاسخ

 فروش و عيتوز و هيته انيمتصدتوسط  روشن رنگ با روپوش از

 19(پاسخ صحيح  171وع مبا مج »كار محل در ييغذا مواد

حداكثر ميزان . ميزان پاسخ دهي را داشت نيتر كم) درصد پاسخ

درصد امتياز كل بود و  77/62امتياز كسب شده در اين بخش 

. درصد از شركت كنندگان در سطح متوسط قرار داشتند 8/64

حداكثر ميزان امتياز كسب شده در دو بخش سوالات باز و بسته 

درصد از شركت  8/68درصد امتياز كل بود و  02/61آگاهي 

در خصوص . )3جدول (ن در سطح متوسط قرار داشتندكنندگا

 تيارض«از گويه  تيارضگويه هاي رضايتمندي بيشترين ميزان 

ميزان  نيتر كمدرصد و  9/79با امتياز  »شده ارائه مطالب از

 در كلاسها ريزي برنامه نظم از تيارض«در مورد  تيارض

حداكثر ميزان امتياز كسب . درصد بود 2/48با امتياز  »آموزشگاه

درصد  3/49 درصد امتياز كل بود  و 62/58شده در اين بخش 

  . )4جدول (از شركت كنندگان در سطح خوب قرار داشتند

در خصوص گويه هاي نگرش سنج بيشترين ميزان نگرش مثبت 

 »ممرد بهداشت ارتقاء در اصناف آموزشگاهبودن مؤثر «در گويه 

ميزان نگرش مثبت مربوط به  نيتر كمدرصد و  3/96با امتياز 

 غياب و حضور وضعيت در آموزشگر كافي دقت عدم «گويه 

حداكثر . بود »ها كلاس هزينه پرداخت صورت در كلاس در

درصد امتياز كل بود   5/67ميزان امتياز كسب شده در اين بخش 

درصد از شركت كنندگان در سطح متوسط قرار  3/57و 

  . )5جدول (داشتند

  فراواني كسب شركت كنندگان در مطالعه: 1جدول 
لوازم 

  يشيآرا
يش آرا  نانوا

  رگ
فست تريا  رستوران  قصاب  اتيلبن  مرغ

  فود
ميوه  ينيريش هياغذ سوپر

 سبزي

 فراواني آشپز  خشكبار

 تعداد 12 151 41 98 22 237 122 17 14 46 20 67 24 11 18

 درصد 3/1 8/16 6/4 9/10 4/2 3/26 6/13 9/1 6/1 1/5 2/2 4/7 7/2 2/1 2

  ميانگين و درصد حداكثر نمره كسب شده در هر يك از سازه ها: 2جدول
  درصد حداكثر نمره كسب شده  انحراف معيار ميانگين محدوده نمره كسب شده محدوده نمره  تعداد  سازه ها

  18/67  14/3 39/7 0-11 0-11  900  آگاهي باز پاسخ
  77/62  17/4 46/19 0-31 0-33  900  آگاهي چند جوابي

  02/61  81/5 85/26 0-41 0-44  900  مجموع آگاهي
  62/58  27/10 86/23 0-40 0-40  900  رضايتمندي

  5/67  75/2 68/6 0-10 5-10  900 نگرش
  80/74  00/4 71/15 0-21 0-21  900 رفتار
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در  ميزان عملكرددر خصوص سوالات بخش عملكرد بيشترين 

 مقاوم، جنسدر خصوص  ها پنجره و در تيوضع«دو سوال 

 زيتم و شستشو قابل ،يزدگ زنگ ،يشكستگ ترك، بدون سالم

 ورود از ممانعت جهت فنر و مناسب سالم، يتور يدارابودن و 

 و انيمتصدتوسط  معتبر يپزشك نهيمعا كارتن داشت« و »حشرات

درصد  88با  »مراجعه هنگام در كارشان محل در اشخاص ريسا اي

داشتن «ميزان عملكرد در سوال  نيتر كمعملكرد صحيح و 

 در( كارگران ياختصاص استحمام و شستشو نظافت، ليوسا

درصد عدم عملكرد صحيح  2/47با  »يمتصد اي) وجود صورت

درصد  8/74حداكثر ميزان امتياز كسب شده در اين بخش . بود

شركت كنندگان در سطح خوب  درصد از 1/75امتياز كل بود و 

 به شكل معناداري يكل يآگاهبعلاوه افزايش ميزان . قرار داشتند

ش به شكل معناداري نگري و تمنديرضاباعث افزايش متغير هاي 

هاي شركت شده و  كلاس تعداد، رفتارشده و در افزايش ميزان 

شركت كنندگان  سنافزايش نيز موثر بوده اما با كار  سابقه

  ).6جدول (معكوسي داشته است همبستگي 
  سطح نمره شركت كننده گان در هر يك از سازه ها: 3جدول

  

  سازه ها
  خوب متوسط ضعيف

  درصد  تعداد  درصد تعداد درصد تعداد
  7/59  537  26 234 3/14 129  آگاهي باز پاسخ

  4/32  292  8/64 583 8/2 25  آگاهي چند جوابي
  7/27  249  8/68 619 6/3 32  مجموع آگاهي

  3/49  444  2/37 335 4/13 121  رضايتمندي
  3/21  192  3/57 516 3/21 192  نگرش
  1/75  675  6/21 194 3/3 30  رفتار

  نگرش در خصوص دوره هاي آموزش اصناف: 4جدول 
  

  رديف
  

 اصناف آموزش يها دوره خصوص در نگرش
  مخالف  بي نظر  موافقم

  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد درصد
  34 8/3  131  6/14  735 7/81 مؤثر بودن آموزشگاه اصناف در ارتقاء بهداشت مردم 1
  40 4/4  146  2/16  714 3/79 در سلامت خانواده شما ها كلاسمؤثر بودن برگزاري اين  2
  64 1/7  174  3/19  662 6/73 ي آموزشگاه اصنافها كلاسمفيد بودن شركت در بعضي از  3
  366 7/40  230  6/25  304 8/33 باشدبراي ما به مراتب بيشتر از منافع مي ها كلاسزيان شركت در اين  4
  226  1/25  447  7/49  227 2/25 هاكلاسهزينهپرداختصورتدركلاسدرغيابوحضور وضعيت در آموزشگر كافيدقتعدم 5

  اصنافدرصد رضايت از برگزاري دوره هاي آموزش : 5جدول 
   رديف

  رضايت از برگزاري دوره هاي آموزش اصناف
  كاملاً ناراضي  ناراضي  نظري ندارم   راضي كاملاً راضي

  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد درصد  تعداد  درصد تعداد درصد
  18  2  50  6/5  142 8/15  462  3/51 228 3/25  حل آموزشيوضعيت م 1
  15  7/1  41  6/4  125 9/13  520  8/57 199 1/22  مطالب ارائه شده 2
  12  3/1  56  2/6  193 4/21  442  1/49 197 9/21 ارائه دادن اطلاعات لازم توسط مدرسان به شما 3
  37  1/4  128  2/14  198 22  363  3/40 174 3/19  ها زمان برگزاري كلاس 4
  18  2  54  6  177 7/19  425  2/47 226 1/25 مرتبط بودن مطالب ارائه شده با زندگي كاري شما 5
  44  9/4  148  4/16  274 4/30  325  1/36 109 1/12 ها در آموزشگاه نظم برنامه ريزي كلاس 6
  19  1/2  74  2/8  202 4/22  439  8/48 166 4/18 هاي آموزشگاه اصناف توجيه شدن از هدف برگزاري كلاس 7
  28  1/3  103  4/11  260 9/28  388  1/43 121 4/13 ها فشردگي برنامه كلاس 8
  16  8/1  72  8  229 4/25  434  2/48 149 6/16 هاي آموزشي مورد استفاده در آموزشگاه مناسب بودن روش 9
  19  1/2  53  9/5  221 6/24  404  9/44 203 6/22  تسلط اساتيد مدرس در اداره كلاس 10
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  همبستگي پيرسون متغيرهاي مطالعه :6جدول 

  سابقه كار  سن  تعداد كلاس رفتار  نگرش رضايتمندي آگاهي كلي آگاهي تستي  آگاهي تشريحي 
               1 آگاهي تشريحي

             1  251/0** آگاهي تستي
            1 853/0**  720/0** آگاهي كلي
           1 125/0** 090/0**  112/0** رضايتمندي

          1 551/0** 096/0** 038/0  127/0** نگرش
       1  125/0** 082/0* 043/0 063/0  -003/0 رفتار

      1  -076/0*  103/0** 226/0** 043/0 006/0  071/0* تعداد كلاس
    1  139/0**  -090/0*  186/0** 194/0** -013/0 -023/0  007/0 سن

  1  658/0*  108/0** 023/0  119/0** 138/0** 007/0 015/0  -007/0 سابقه كار
=*05/0p< 

**=01/٠p<  

  گيري بحث و نتيجه

 يها تيموقعاز آنجا كه مطالعه حاضر مبتني بر مدل ارزشيابي 

كرك پاتريك انجام گرفت و مطابق با اين مدل  يآموزش

ميزان  يا به عبارتي مقايسهاثربخشي  ميزانارزشيابي به عنوان 

در يك برنامه آموزش است  بعد از آموزشقبل و تفاوت در 

به چهار سطح يا در اين مدل يند ارزشيابي آفر. استده شتعريف 

يادگيري يا سازه هاي آن  حوسطشود كه يكي از  گام تقسيم مي

از ميزان فراگيري، مهارتها، تكنيك ها و كه عبارت است است 

حقايقي كه طي دوره آموزشي به شركت كنندگان آموخته شده 

دانش و نگرش قبل و بعد از  طريق سنجش مهارت، ست و ازا

لذا جهت مقايسه ). 15(ه مي شود آموزش به ميزان آن پي برد

ميزان پيشرفت در قبل و بعد از دوره هاي آموزشي برگزار شده 

اصناف از اولين پژوهش صورت گرفته در اين زمينه توسط 

حاضر  كه با همين پرسشنامه مطالعه) 2(كريمي و همكاران 

صورت گرفته بود به عنوان ملاك مقايسه و تعيين ميزان 

در قسمت سوالات آگاهي به عنوان يكي . اثربخشي استفاده شد

، همانطور كه در نتايج نيز نشان يادگيرياز زير سازه هاي سطح 

در سطح ) درصد 8/68(داده شد اكثريت شركت كنندگان 

درصد از صد در  02/61متوسط نمره آگاهي قرار داشتند و تنها 

صد امتياز قابل اكتساب توسط شركت كنندگان كسب شده بود 

اين در حالي بود . بود 85/26±81/5و ميانگين نمره كسب شده 

نيز ميانگين نمره كسب شده در قسمت ) 2(كه در مطالعه اوليه 

ذكر شده بود و به نظر نمي رسد  5/26±11/11سوالات آگاهي 

ه سال از برگزاري دوره هاي تفاوت زيادي بعد از گذشت د

در قسمت . آموزش بهداشت اصناف كشور حاصل شده باشد

سوالات عملكرد نيز به عنوان يكي از زير سازه هاي سطح 

، همانطور كه در نتايج نيز نشان داده شد اكثريت يادگيري

در سطح خوب نمره نگرش ) درصد 1/75(شركت كنندگان 

د در صد امتياز قابل درصد از ص 8/74قرار داشتند و تنها 

اكتساب توسط شركت كنندگان كسب شده بود و ميانگين نمره 

اين در حالي بود كه در مطالعه اوليه . بود 71/15±4كسب شده 

نيز ميانگين نمره كسب شده در قسمت سوالات آگاهي ) 2(

ذكر شده بود و به نظر مي رسد تفاوت زيادي حاصل شده  07/3

    از ش نيز به عنوان يكي ديگردر قسمت سوالات نگر. باشد

سازه هاي مدل، همانطور كه در نتايج نيز نشان داده شد اكثريت 

در سطح متوسط نمره نگرش ) درصد 3/57(شركت كنندگان 
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درصد از صد در صد امتياز قابل  5/67قرار داشتند و تنها 

اكتساب توسط شركت كنندگان كسب شده بود و ميانگين نمره 

با توجه به اينكه اين سازه در . بود 68/6±75/2كسب شده 

خصوص نگرش هاي ايجاد شده بعد از برگزاري دوره هاي در 

شركت در آموزش ها  بودن مؤثرو  مفيدخصوص مواردي نظير؛ 

جامعه و خانواده بود لذا با نتايج  بهداشت و سلامت ارتقاء در

حاصله از مطالعه حاضر مي توان نتيجه گرفت كه نگرش 

ارتباط با برگزاري دوره ها در نزد شركت كنندگان متوسطي در 

 ان نسبت بهآموزشگر دقت وجود دارد، خصوصاً در رابطه با

  كلاس هزينه پرداخت پس از كلاس در غياب و حضور وضعيت

            توسط شركت كنندگان بود كه نشان از بي اهميتي و 

سهل انگاري آموزشگران نسبت به مسائل آموزشي از نظر 

از طرفي بيشترين نگرش مثبت در . ركت كنندگان مي باشدش

 ارتقاء در بودن شركت در دوره هاي آموزشيمؤثر رابطه با 

بود كه نشان از اهميت جايگاه آموزش  مردمو سلامت  بهداشت

لذا با توجه به اهميت . در نظر شركت كنندگان مي باشد

ها از برگزاري دوره ها از نظر شركت كنندگان و ناخرسندي آن

بي دقتي آموزشگران به نظر مي رسد در نحوه انتخاب 

آموزشگران و چگونگي روند آموزش از طرف آنها تغييرات و 

در قسمت رضايتمندي به عنوان . ارزشيابي هايي صورت گيرد

شركت  تيارضيكي ديگر از سازه هاي مدل، بيشترين ميزان 

ع مطالب بود كه نشان مي دهد نو شده ارائه مطالبكنندگان از 

انتخاب شده با الويت هاي آموزشي افراد مورد آموزش نيز 

 كلاس ريزي برنامه نظم از تيارضميزان  نيتر كممرتبط بوده و 

بود كه حاكي از ناهماهنگي و بي انگيزگي مجريان برنامه  ها

در قسمت . دارد كه بايد مورد بررسي و تصحيح قرار گيرد

 نهيمعا كارتن داشت فيزيكي محل كسب و تيوضععملكرد 

بالاترين امتياز را داشت كه به نظر مي رسد  محل در يپزشك

شركت كنندگان در انجام امور ظاهري بهداشت جنبه تنبيهي 

           عملكرد مثبتي داشتند اما در موارد ديگر داراي عملكرد 

اگرچه نتايج حاصل از مطالعه حاضر نشان . تري بودند ضعيف

ه مدل ارزشيابي كرك پاتريك ميزان آگاهي و داد كه با توجه ب

بود اما در  »خوب«و رضايتمندي و عملكرد  »متوسط«نگرش 

. پيشرفت قابل ملاحظه اي نداشته است) 2(مقايسه با مطالعه اوليه 

بنابراين همچنان لزوم ارتقاء سطح فرآيند آموزش خصوصاً در 

ز سطوح رابطه با تعيين نوع آموزشگران و يادگيري در هر يك ا

  .آموزشي ضروري به نظر مي رسد

  تقدير و تشكر

شوراي مصوب  2376طرح پژوهشي شماره  مقاله حاصل ازاين 

پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد 

حمايت مالي معاونت پژوهشي انجام  كه با باشد يم صدوقي يزد

صديان و خصوصا متبدين وسيله از مسئولين مربوطه  ،شده است

نهايت مشاغل مورد بررسي كه در اين مطالعه شركت كردند 
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Evaluation of Effectiveness Guilds Health Education Courses Based on Kirkpatrick Model 
Mazloomy Mahmodabad SS(Ph.D)1 Mirzaei M(MD)2 Mirzaei Alavijeh M(Ph.D)3 

1.Professor, Social Determinants of Health Research Center, Shahid Sadoughi University of Medical Sciences-Yazd, 
Iran. 
2.MD, Shahid Sadoughi University of Medical Sciences-Yazd, Iran. 
3.Corresponding Author: Ph.D Student in Health Education and Promotion, School of Medical Sciences, Tarbiat 
Modares University,Tehran, Iran.  

Abstract 
Background: Considering the importance of health community, transmission and prevalence of 
disease in different ways such as those involved in the procurement, production and distribution of 
food and according to the holding courses on guilds health education during the last 12 years in the 
country and because the Kirkpatrick evaluation model is an important model for determining the 
value of training, this study was performed with aim to determine effectiveness of guilds health 
education courses based on Kirkpatrick model. 
Methods: This is a descriptive cross-sectional study performed on 900 workers of the guilds that 
had certificate of health guilds institute. Samples were identified, selected, and interviewed by 
available randomized methods of the fifteen provinces in the country. Data collection tool was a 
questionnaire based on Kirkpatrick model. It consisted eight questions for background and 
demographic variables, 35 questions on knowledge, five items on attitude specifically about the 
importance and necessity of holding the guilds educational courses, 21 questions on practice based 
on a number of Provisions Forms of Guilds bylaw and 10 items on satisfaction. Data were then 
analyzed by SPSS-18 and through descriptive statistics and analytical tests, Pearson correlation 
coefficient was set at α=0.05. 
Results: Mean age of the participants was 55.13±36.3 years. Total score and maximum frequency 
of participants in each level respectively were: Knowledge (open response) 67.18 & 59.7 (good) 
percent, Knowledge (Multiple Choice) 77.62 & 64.8 (average) percent, total Knowledge 61.02 & 
68.8 (average) percent, satisfaction 58.62 & 49.3 (good) percent, Attitude 67.5 & 57.3 (average) 
percent and practice 74.80 & 75.1 (good) percent. By increase in attitude, all variables had 
significantly increased: knowledge, satisfaction, behavior, numbers of class participation, age and 
work experience. 
Conclusion: According to Kirkpatrick model, effectiveness of health education in each level of 
training courses has shown to be "average" and "good" thus requiring the necessity of  teaching and 
learning process promotion at each educational level. 
Keywords: Education, Environment Health, Food Hygiene, Knowledge, Attitude, Practice, 
Kirkpatrick Model. 

  


