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  1951اردیبهشت سوم  ی /هفته915 ی /شمارهمو هفت  سال سی دانشکده پزشکی اصفهانمجله 
 01/2/0931تاریخ چاپ:  6/2/0931تاریخ پذیرش:  22/01/0931تاریخ دریافت: 

  
  یها دانشگاه انیبهداشت خواب در دانشجو عملکرد دانش، نگرش و زانیم ی سهیو مقا یابیارز

 مختلف شهر اصفهان

 
 5غزاله شیخانی، 4، تورج شیخانی1، نیما عریضی3افکار مجتبی نیک، 2، محمدجواد طراحی1غلامرضا خیرآبادی

 
 

چکیده

 .باعث نقص در کارکرد روزانه و افت عملکرد کلی فرد گردد تواند آن میثیرگذار در سلامت فیزیکی و روانی است که کمبود أیک عامل ت ،خواب مقدمه:

ید. دگرم نجااصفهان، صنعتی اصفهان و اصفهان اپزشکی م وـعل یها ن دانشگاهنشجویااز دانفر  301روی که بر د مقطعی بو ی یک مطالعه ،هش حاضروپژ ها: روش

از  ها، با استفاده داده و مقیاس بهداشت خواب بود.فیک اموگرد ی نامه  پرسشده، ستفارد اموی هااربزای بود. ا خوشه ی بندی شده گیری به صورت تصادفی طبقه روش نمونه
 .تحلیل شد Tukeyآزمون تعقیبی و  ANCOVAآزمون 

در  نامه پرسش کلی ی نمره میانگین. بود متغیر 031-521بین  که بود 31/231 ± 01/93بهداشت خواب،  ی نامه کلی کسب شده از پرسش ی میانگین نمره ها: یافته

 .(P < 111/1). دختران دانشگاه علوم پزشکی اصفهان بیشترین نمره را کسب کردند (P < 111/1) علوم پزشکی اصفهان بیشتر از دو دانشگاه دیگر بوددانشگاه دانشجویان 
( و بیشتر از میانگین P <110/1داری بیشتر از دانشگاه صنعتی اصفهان ) دانش بهداشت خواب دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان به طور معنی ی میانگین نمره

داشت.  یدار و مستقیم معنی ی رابطه (P < 111/1)های مختلف تحصیلی و سن  دانش بهداشت خواب با سال ی ین نمرهمیانگ .( بودP < 110/1دانشگاه اصفهان )
 .(P < 110/1) بود دانشجویان سایر از بیش پزشکی دندان ی رشته دانشجویان در خواب به ی نگرش نمره میانگین

تری دارند. میانگین نگرش، عملکرد و  مقایسه با دیگر دانشجویان نگرش و عملکرد بهداشت خواب مطلوبدانشجویان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان در  گیری: نتیجه

داری بالاتر از دانشجویان دو دانشگاه دیگر بود و میانگین نمرات دختران دانشگاه علوم  بهداشت خواب در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی اصفهان به طور معنی
 .ها بود ایر گروهپزشکی اصفهان بیش از س

 ، دانشجویاناب، دانش، نگرش، عملکردخو ،بهداشت واژگان کلیدی:

 
 دانش، نگرش و زانیم ی سهیو مقا یابیارز .افکار مجتبی، عریضی نیما، شیخانی تورج، شیخانی غزاله نیک، خیرآبادی غلامرضا، طراحی محمدجواد ارجاع:

 221-296(: 103) 91؛ 0931مجله دانشکده پزشکی اصفهان . مختلف شهر اصفهان یها دانشگاه انیبهداشت خواب در دانشجو عملکرد

 

 مقدمه

ای است که برای بقاا   ی فعال و دوره از نظر زیستی یک پدیده خواب،

و به عنوان یک عامل بسیار مهم و تأثیرگااار در   (1) باشد ضروری می

. خواب، نه تنها (2) سلامت فیزیکی و روانی بالغین شناخته شده است

در رشد فیزیکی و تکامل روانی مؤثر است، بلکه با عملکارد شاناختی   

مطالعاا  نااان داده اسات کاه     . (3-4) باشد و یادگیری در ارتباط می

کمبود خواب شبانه یا بیدار ماندن در شا،، روی عملکارد تیلایلی    

 ی بهداشت خواب عباار  از مجموعاه   .(5)داناجویان اثر منفی دارد 

ایان رفتارهاا،    (.6-7)رفتارهای مرتبط با ایجاد خواب با کیفیت است 

های منظم به خواب رفتن  شامل ملرف کافئین، نیکوتین و الکل، دوره

هاای   آور و چار  زدن  های خاواب  و بیدار شدن، میزان ملرف قرص

یک مییط راحات بارای   بخش و فراهم کردن  روزانه، تمرینا  آرامش

های سنی از  اختلالا  خواب، در تمامی گروه (.8-9باشد ) خواب، می

شود و شیوع ماکلا  خاواب بساته باه     کودکان تا سالمندان دیده می

 مقاله پژوهشی
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ای افاراد متفااو     های کاری و شرایط زمینه سن، سبک زندگی، شیفت

(. اخاتلال خاواب، ناه تنهاا مواا، کااهش عملکارد        11-11است )

دهاد، بلکاه    وری افاراد را کااهش مای    شود و بهره روانی میفیزیکی و 

کناد. اخاتلالا  خاواب،     ماکلا  روانی مانند افسردگی نیز ایجاد می

اثرا  مضر فردی و ااتماعی دارد و گزارش شده است که ضرر وارد 

آلودگی در طول روز به علت مااکلا    شده به اامعه به دنبال خواب

 (.12وده است )میلیون دلار ب 15خواب سالانه 

کمبود میزان دانش، نگرش و عملکرد صییح نسابت باه خاواب، باه     

شود که در ادامه، اثارا  منفای بار      ماکلا  و اختلالا  خواب منتهی می

. منظاور از داناش، نگارش و عملکارد     (13)سلامت افراد خواهاد داشات   

صاییح   ی خواب، میزان آگاهی و اطلاعاتی است که افراد در ماورد نیاوه  

روز و نیز کیفیات آن   ر خواب روزانه برای کارکرد مناس، در طی شبانهمقدا

آمااوزان  درصااد دانااش  61، ی امریکااا در ایااالا  متیااده (. 7دارنااد )

مطالعا  بیان کارده  . (14)برند  داناگاهی، از اختلالا  خواب رنج می پیش

درصاد دانااجویان پزشاکی کمباود خاواب       71کناگ،   است که در هنگ

ای در کاااور ایااران ایاان کمبااود خااواب را در  ( و مطالعااه15انااد ) داشااته

 .  (16)درصد گزارش کرده است  56داناگاهی  وزان پیشآم دانش

ماااکلا  خااواب در طیااو ساانی وساایعی شااامل کودکااان تااا  

تواند تعدادی از  شود. مدیریت اختلالا  خواب، می سالمندان دیده می

پزشکی  پزشکی از امله ریه، مغز و اعلاب، روان ی متخللین حرفه

وع برخای از اناواع   . شای (17)و گوش و حلق و بینای را درگیار کناد    

ماکلا  خواب با سن، سبک زندگی، کار شیفتی و ماکلا  هماراه  

 . (11)ممکن است تغییر کند 

های شبانه در بعضی  داناجویان پزشکی با تواه به نیاز به فعالیت

بالا باودن میازان اساتر  و فااار کااری، بیااتر در معار         مراحل، 

هاا،   گیرناد. همنناین، زنادگی در خوابگااه     اختلالا  خواب قرار مای 

تواند باعث کاهش کیفیت خواب در این گروه شود. در کااور ماا،    می

مطالعا  میدودی در ای زمینه انجام شده است. از این رو، با مرااعه 

منااب  در دساتر ، آماار مناسابی از      های علمی مرتبط و سایت به وب

شیوع اختلالا  خواب و انواع آن در کاور به دست نیاماد. ناوآوری   

پژوهش حاضر نیز از آن اهت است که تا زمان ااارای ایان مطالعاه،    

میزان دانش، نگرش و عملکرد خواب ی  پژوهای به بررسی و مقایسه

تیلایلی   ی یهدر داناجویان داناگاه علوم پزشکی با تواه به سن، پا

ضارور  اقادام در راساتای     گفتاه،  و انس نپرداخته بود. موارد پایش 

نمود و از طرفای، هار    بهبود بهداشت خواب داناجویان را گوشزد می

گونه اقدام در اهت بهبود و ارتقاای یاک مااکل بهداشاتی، مساتلزم      

ای مواود است. با تواه باه ایان کاه     داشتن اطلاعا  از وضعیت پایه

بررسی دانش، نگرش و عملکرد صاییح   ی دانی در زمینهمطالعا  چن

کارهایی در اهات   بهداشت خواب در ایران انجام ناده بود و ارایه راه

بهبود بهداشت خواب در امعیت یعنی داناجویان، نخسات مساتلزم   

سنجی از وضعیت میازان داناش، نگارش و عملکارد بهداشات       آگاهی

و  یابیا ارز باا هادف  ی حاضار   باشاد، مطالعاه   خواب ایان گاروه مای   

دانااش، نگاارش و عملکاارد بهداشاات خااواب در    زانیاام ی سااهیمقا

 .انجام شد مختلو شهر اصفهان های داناگاه انیداناجو

 

 ها روش

مقطعی طراحی شاد. هادف از انجاام     ی برای اارای این طرح، یک مطالعه

داناش، نگارش و عملکارد بهداشات      ی این مطالعه، بررسی میانگین نماره 

ساال   خواب داناجویان مقاط  مختلو تیلیلی در شهر اصفهان و در نایم 

بود. سه داناگاه دولتی شهر اصافهان شاامل    1395-96اول سال تیلیلی 

داناگاه اصفهان، داناگاه علوم پزشکی اصفهان و داناگاه صنعتی اصافهان  

هاا انجاام گرفات و آماار      انتخاب شدند. مکاتبا  رسمی باا ایان دانااگاه   

داناجویان توساط کارشناساان آماار ساه دانااگاه باه دسات آماد. روش         

باود کاه بار    ای  ی خوشاه  بنادی شاده   گیری به صور  تلادفی طبقه نمونه

 هااای مختلااو شااامل  داناااجو در رشااته 918ای از  مجموعااهاسااا  آن، 

ه دانااجو از دانااگا   215داناجو از داناگاه علوم پزشکی اصافهان،   418

داناجو از داناگاه اصفهان وارد مطالعه شدند. ایان   315صنعتی اصفهان و 

داناجویان، توسط پرساگران طرح، از اهمیت و دلیل ااارای طارح آگااه    

ی  ناماه  شدند و به طور داوطلبانه و باا رضاایت کامال، در تکمیال پرساش     

 طراحی شده برای اارای مطالعه شرکت کردند.

نامااه اسااتفاده شااد.  دو پرسااشآوری اطلاعااا ، از  اهاات اماا 

کننادگان    اول، مربوط به اطلاعاا  دموگرافیاک شارکت    ی نامه پرسش

 هااا )نااام داناااگاه،   )نااام، ساان و ااانس( و اطلاعااا  تیلاایلی آن 

 دوم کااه  ی نامااه مقطاا  تیلاایلی( بااود. پرسااش و   داناااکده، رشااته

Sleep Hygiene Practices Scale (SHPS ) نااام داشاات، اهاات

ی دانش، نگرش و عملکرد داناجویان نسبت باه   نمره بررسی میانگین

 ساؤال اسات کاه     31ناماه، شاامل    خواب اساتفاده شاد. ایان پرساش    

 ی ساؤال مرباوط باه حاوزه     13داناش،   ی سؤال مربوط باه حاوزه   11

عملکارد اسات. ساؤالا  بخاش      ی سؤال مربوط به حوزه 6نگرش و 

 ی ز بین ساه کننده ا بودند که شرکت  ای دانش و نگرش، سؤالا  بسته

کارد و پاسا     دانام یاک گزیناه را انتخااب مای      گزینه بله، خیر و نمی

دانم صفر نماره داشات. در    نمره و نمی 1نمره، پاس  غلط  11درست 

کنناده   بخش سؤالا  مرباوط باه عملکارد، در صاورتی کاه شارکت       

، در صاورتی کاه   41ی  کارد، نماره   را انتخاب مای « نه هرگز»ی  گزینه

و در صااور   11ی  کاارد، نمااره را انتخاااب ماای« روز 1-2»ی  گزینااه

ی صافر   ها یاا عادم پاساخگویی باه ساؤال، نماره       انتخاب سایر گزینه

ناماه   کنناده از ایان پرساش    در مجموع، فارد شارکت    کرد. دریافت می

 . کرد دریافت می 1-481ای بین  نمره
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بارداری شاده    ، در هند و نپال طراحای و بهاره  SHPSی  نامه پرسش

. از این رو، ابتادا از طریاق   (11فارسی آن در دستر  نبود )است و فرم 

ناماه مکاتباه شاد و پاس از اخاا اااازه، ایان         ایمیل باا طاراح پرساش   

به زبان فارسی  Forward backward translationنامه به روش  پرسش

نفر  21نامه توسط  ترامه گردید. سپس، در بررسی مقدماتی، این پرسش

پزشکی عمومی تکمیل شاد و  ای  کتری حرفهاز داناجویان در دستر  د

دو هفته بعد، بار دیگر به همان افراد ارایه و توسط ایاان تکمیل گردیاد  

 به دست آمد.   87/1و ضری، پایایی آن، معادل 

 21ی  نسااخه SPSSافاازار  آوری شااده وارد ناارم هااای اماا  داده

(version 20, IBM Corporation, Armonk, NY   شاد و تیات )

 هاااای کمااای، از   واکااااوی قااارار گرفااات. بااارای گااازارش داده  

هاای کیفای از تعاداد و     انیراف معیار و برای گازارش داده  ±میانگین 

نماارا  کساا، شااده از  ی درصااد اسااتفاده گردیااد. اهاات مقایسااه 

 و  ANCOVAهااای مختلااو، از آزمااون  نامااه در بااین گااروه پرسااش

باه   P < 151/1یان مطالعاه،   استفاده شاد. در ا  Tukeyآزمون تعقیبی 

 .داری در نظر گرفته شد عنوان سطح معنی

 

 ها افتهی

هاای علاوم    نامه توسط داناجویان داناگاه پرسش 918در این مطالعه، 

 ی اصاافهان، صاانعتی اصاافهان و اصاافهان تکمیاال گردیااد. از   کپزشاا

دانااجو از دانااگاه    418های مختلاو شاامل    داناجو در رشته 918

 دانااجو از دانااگاه صانعتی اصافهان و      215علوم پزشکی اصافهان،  

داناجو از داناگاه اصفهان وارد مطالعه شدند. در داناگاه علاوم   315

 ی درصد( مربوط باه دانااکده   4/63نفر ) 259پزشکی اصفهان، تعداد 

ه اصافهان، بیااترین   پزشکی و در داناگاه صنعتی اصافهان و دانااگا  

درصاد   7/53فنی و مهندسی )به ترتیا،    ی فراوانی مربوط به داناکده

درصاد( در   9/31درصد( بود. همنناین، بیااتر دانااجویان )    6/49و 

سال چهارم تیلیل قرار داشتند. اطلاعا  مربوط باه توزیا  فراوانای    

 آمده است.   1کنندگان در سه داناگاه به تفکیک در ادول   شرکت

 بهداشات  عملکارد  و نگرش دانش، کل ی نمره توصیفی های یافته

انسایت   و دانااگاه  اساا   بر اصفهان داناگاه داناجویان در خواب

 آمده است.   2در ادول 

کلای  به طاور   SHPS ی نامه کس، شده از پرسش ی میانگین نمره

 ی متغیر باود. میاانگین نماره    195-425بود که بین  91/297 ± 15/39

نامه در داناجویان دانااگاه علاوم پزشاکی     کلی کس، شده از پرسش

داری در دانااجویان   اصفهان، صنعتی اصفهان و اصفهان به طور معنای 

علوم پزشکی اصفهان بالاتر و در داناجویان داناگاه صنعتی اصافهان  

( و میانگین نمارا  دختاران دانااگاه علاوم     P < 151/1تر بود ) پایین

، 3(. اادول  P < 111/1هاا باود )   از سایر گروه پزشکی اصفهان بیش

را در دانااجویان   SHPS ی ناماه  پرساش کلی  ی عوامل مرتبط با نمره

 دهد. سه داناگاه مورد مطالعه را ناان می
 

. توزیع فراوانی دانشجویان شرکت کننده در مطالعه بر حسب 1جدول 

 خصوصیات دموگرافیک

 متغیرها تعداد )درصد(

 دانشگاه محل تحصیل پزشکی اصفهان علوم 408( 4/44)

 صنعتی اصفهان 205( 3/22)

 اصفهان 305( 2/33)

 سال تحصیلی اول 160( 4/17)

 دوم 184( 0/20)

 سوم 207( 5/22)

 چهارم 293( 9/31)

 پنجم 34( 7/3)

 ششم 29( 2/3)

 هفتم 11( 2/1)

 )سال( سن 18 61( 6/6)

(5/11 )106 19 

(0/18 )165 20 

(6/18 )171 21 

(5/24 )225 22 

(7/11 )107 23 

(0/9 )72 40-24 

 جنسیت مرد 576( 7/62)

 زن 342( 3/37)

 

داناش بهداشات    ی ناان داد که میانگین نماره  ANCOVAآزمون 

 (P < 151/1( و سن )P < 151/1های مختلو تیلیلی ) خواب با سال

 دار و مستقیمی دارد.  معنی ی رابطه

 
کل دانش، نگرش و عملکرد بهداشت  ی های توصیفی نمره . یافته2جدول 

 خواب در دانشجویان دانشگاه اصفهان بر اساس دانشگاه و جنسیت

 تعداد جنس دانشگاه
 ±میانگین 

 انحراف معیار

 2/315 ± 7/36 195 مرد علوم پزشکی اصفهان

 5/318 ± 3/35 213 زن

 5/283 ± 3/34 183 مرد صنعتی اصفهان

 9/255 ± 9/28 21 زن

 5/277 ± 31 197 مرد دانشگاه اصفهان

 5/295 ± 5/37 108 زن

 2/292 ± 9/37 575 مرد کل

 4/307 ± 4/39 342 زن
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دانش بهداشت خواب دانشجویان  ی ی میانگین نمره . مقایسه3جدول 

 شرکت کننده در مطالعه بر اساس متغیرهای مختلف با استفاده از 

 ANCOVAآزمون 

مقدار 
P 

 ±میانگین 

 انحراف معیار
 متغیر

 جنس مذکر 7/61 ± 1/13 148/0

 نثؤم 8/64 ± 6/14

ساااااااااال  1 4/61 ± 5/12 035/0

 2 2/61 ± 5/13 تحصیلی

1/12 ± 0/62 3 

1/14 ± 1/63 4 

7/15 ± 7/64 5 

9/12 ± 8/77 6 

0/8 ± 3/83 7 

 دانشگاه اصفهانعلوم پزشکی  9/68 ± 5/13 *004/0

 صنعتی اصفهان 2/54 ± 8/11

 اصفهان 6/60 ± 4/11

 دانشکده پزشکی 5/71 ± 2/14 268/0

 پزشکی دندان 1/70 ± 5/9

 پرستاری 0/69 ± 4/12

 مدیریت 5/68 ± 3/16

 بهداشت 1/68 ± 9/12

 بخشی توان 2/66 ± 7/12

 داروسازی 0/71 ± 4/11

 فنی دانشگاه صنعتی اصفهان 5/54 ± 0/12

  دانشگاه صنعتی اصفهان غیر فنی 3/53 ± 3/11

  دانشگاه اصفهان فنی 5/58 ± 8/10

 دانشگاه اصفهان غیر فنی 5/61 ± 5/11

 سن )سال( - 041/0

* 111/1 > P  داناگاه علوم پزشکی اصفهان، داناگاه صنعتی اصفهان 

111/1 > P داناگاه علوم پزشکی اصفهان، داناگاه اصفهان 

145/1 > P داناگاه صنعتی اصفهان، داناگاه اصفهان 

 
داناش بهداشات خاواب باین ساه       ی همننین، تفاو  میانگین نماره 

 ی دار بود؛ باه ایان صاور  کاه میاانگین نماره       داناگاه مورد بررسی معنی

هان باه طاور   دانش بهداشت خواب داناجویان داناگاه علوم پزشکی اصاف 

داناش بهداشات خاواب دانااجویان      ی داری بیاتر از میانگین نماره  معنی

داناش   ی ( و بیاتر از میاانگین نماره  P < 111/1داناگاه صنعتی اصفهان )

( به دست آماد و  P < 111/1بهداشت خواب داناجویان داناگاه اصفهان )

داناش بهداشات خاواب دانااجویان دانااگاه       ی همننین، میاانگین نماره  

دانااش بهداشاات خااواب داناااجویان  ی اصاافهان بیاااتر از میااانگین نمااره

 (.3( به دست آمد )ادول P < 145/1داناگاه صنعتی اصفهان )

 کساا، شااده از کاال    ی در بخااش نگاارش، میااانگین نمااره   

 ( 24-122ی  )در میاااادوده 54/75 ± 14/19کنناااادگان   شاااارکت

(7/76-3/74 :Confidence interval   یااCI    باوده اسات. میاانگین )

پزشکی بایش از   دندان ی نگرش به خواب در داناجویان رشته ی نمره

دار باود   سایر داناجویان باود و ایان اخاتلاف، از نظار آمااری معنای      

(111/1 > Pدر بررسی میانگین نمره .) نگارش، بیااترین میاانگین     ی

مربوط به داناجویان دختر داناگاه علوم پزشکی اصافهان باود کاه از    

(. P=  151/1دار بوده اسات )  نظر آماری این تفاو  به طور تقریبی معنی

های مختلو باه   میانگین نمرا  نگرش داناجویان در رشته و داناگاه

 آمده است. 3تفکیک انسیت در ادول 

 بااه دساات آمااده از کاال    ی یااانگین نمااره در بخااش عملکاارد، م 

 ( 81-241ی  )در میااااادوده 51/159 ± 15/26کننااااادگان   شااااارکت

(2/161-8/157 :CI) کس، شاده   ی همننین، میانگین نمره .بوده است

برای عملکرد خواب در داناجویان داناگاه علاوم پزشاکی اصافهان،    

بیش از سایر داناجویان و در دانااجویان دانااگاه اصافهان کمتار از     

دیگر داناجویان بوده است که این تفااو ، از نظار آمااری باه طاور      

. در بررسای دانااجویان در   (P < 151/1دار بوده است ) تقریبی معنی

 ی مختلاو باه تفکیاک اانس، باالاترین میاانگین نماره       های  داناگاه

عملکرد مربوط به داناجویان دختر داناگاه اصافهان باوده اسات کاه     

. میانگین (P < 111/1دار بوده است ) این اختلاف، از نظر آماری معنی

های مختلو به تفکیک  نمرا  عملکرد داناجویان در رشته و داناگاه

 آمده است. 4انسیت در ادول 

 

 بحث

 ی ای میاانگین نماره   امله اهداف انجام این مطالعه، بررسی مقایساه  از

دانش بهداشت خواب بین سه داناگاه مورد مطالعه در شاهر اصافهان   

ای چه  بود. مطالعه به صور  مقایسه بین چند داناگاه در کمتر مطالعه

طور که گفتاه شاد، میاانگین     شود. همان ایرانی و چه خارای دیده می

دانش بهداشات خاواب دانااجویان دانااگاه علاوم پزشاکی        ی نمره

داناش بهداشات    ی داری بالاتر از میانگین نماره  اصفهان، به طور معنی

خواب داناجویان دو داناگاه دیگار باه دسات آماد کاه ایان یافتاه،        

تواند ناشی از میتوای درسی متفاو  دانااجویان دانااگاه علاوم     می

دیگاار باشااد و نیازمنااد  پزشااکی اصاافهان نساابت بااه دو داناااگاه   

 های دیگری در این زمینه است. پژوهش

دار و مساتقیمی   معنی ی تر اشاره شد، یک رابطه طور که پیش همان

بین سال تیلیلی و دانش بهداشات خاواب وااود داشات؛ باه ایان       

 ی صور  که هر چه داناجویان سال تیلیلی بالاتری داشاتند، نماره  

ای  مطالعاه  نتاایج د؛ ماابه با دانش بهداشت خواب بالاتری کس، کردن

 .(2)بر روی داناجویان پزشکی انجام شده است که در اتیوپی 
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 های مختلف به تفکیک جنسیت کل، دانش، نگرش و عملکرد در دانشجویان دانشگاه ی . میانگین و انحراف معیار نمرات کسب شده4جدول 

 عملکردی  نمره نگرشی  نمره ی کل نمره                                                                      گروه

 انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین  جنسیت دانشکده دانشگاه

علااااوم پزشاااااکی  

 اصفهان

 57/161 ± 86/29 17/85 ± 20/15 40/317 ± 6/40 مرد پزشکی

 58/163 ± 54/22 96/92 ± 94/18 30/328 ± 09/34 زن

 00/163 ± 28/20 35/91 ± 83/12 75/324 ± 23/25 مرد دندانپزشکی

 00/168 ± 41/25 20/93 ± 81/12 86/330 ± 53/23 زن

 00/160 ± 53/22 70/82 ± 44/19 11/313 ± 74/36 مرد پرستاری

 38/166 ± 16/23 42/82 ± 55/18 08/317 ± 47/37 زن

 83/170 ± 98/19 91/73 ± 36/12 50/312 ± 09/34 مرد مدیریت

 12/163 ± 20/23 71/70 ± 36/21 09/294 ± 86/32 زن

 00/160 ± 31/20 52/76 ± 74/16 52/301 ± 45/33 مرد بهداشت و تغذیه

 38/168 ± 07/22 32/81 ± 99/15 58/319 ± 90/34 زن

 89/167 ± 47/30 36/81 ± 53/19 52/313 ± 58/41 مرد توانبخشی

 33/163 ± 14/17 00/88 ± 05/18 55/319 ± 54/37 زن

 50/158 ± 55/24 70/83 ± 61/11 05/314 ± 22/34 مرد داروسازی

 76/161 ± 57/21 41/92 ± 30/13 11/324 ± 01/27 زن

 03/163 ± 69/25 76/82 ± 17/16 25/315 ± 72/36 مرد کل

 97/164 ± 24/22 15/85 ± 38/19 53/318 ± 39/35 زن

 84/156 ± 95/26 75/70 ± 40/16 41/282 ± 40/34 مرد فنی صنعتی اصفهان

 73/144 ± 43/17 42/60 ± 30/15 73/256 ± 75/29 زن

 38/161 ± 39/24 08/73 ± 74/17 16/288 ± 77/34 مرد غیر فنی

 00/130 ± 14/14 50/72 ± 36/6 00/248 ± 45/25 زن

 55/157 ± 40/26 41/71 ± 66/16 50/283 ± 32/34 مرد کل

 33/143 ± 41/17 57/61 ± 03/15 90/255 ± 91/28 زن

 20/153 ± 16/22 45/63 ± 24/16 16/274 ± 45/34 مرد فنی اصفهان

 25/166 ± 79/27 92/64 ± 57/16 07/291 ± 14/40 زن

 44/149 ± 78/30 45/67 ± 44/18 77/278 ± 71/29 مرد غیر فنی

 41/164 ± 48/22 95/72 ± 66/14 19/298 ± 93/35 زن

 45/150 ± 71/28 37/66 ± 93/17 53/277 ± 03/31 مرد کل

 09/165 ± 47/24 98/69 ± 81/15 55/295 ± 52/37 زن

 

 ی امریکاا  دیگری نیز که در ایالا  متیاده  ی همننین، در مطالعه

بر روی داناجویان پزشاکی انجاام شاده اسات، دانااجویان مقااط        

باالینی   بالاتری نسبت به داناجویان مقاط  پیش ی بالینی، میانگین نمره

تواند این باشاد کاه هار چاه      . علت این یافته، می(18)اند  کس، کرده

 ی سال تیلیلی بالاتر باشد، تعاداد واحادهای درسای گاراناده شاده     

  و آگاهی مرتبط با دانش خواب، بیاتر است و داناجویان از اطلاعا

بیاتری نسبت به زمان مناس، و مقدار خواب مورد نیاز بارای بادن و   

ند. سان نیاز همانناد ساال     باشا  کارکرد مناس، روزانه برخاوردار مای  

دانااش  ی داری باا میااانگین نماره   مساتقیم و معناای  ی تیلایلی رابطااه 

 در بهداشت خواب دارد که با تواه به این که دانایویان با سن بیاتر

رسد. ایان یافتاه نیاز     ی بالاتر نیز هستند، طبیعی به نظر میسال تیلیل

آموزان دبیرساتانی در   انجام شده بر روی دانش ی ماابه با نتایج مطالعه

باا کنتارل   اسات.   (1)دیگری در مالزی  ی مطالعههای  ( و یافته3هند )

 ی داری با میانگین نماره  معنی ی سایر متغیرها، انس داناجویان رابطه

مطالعاا   هاای   دانش بهداشت خواب نداشت که این یافته نیز با یافتاه 

و نپاال   (18)، امریکاا  (3)، هناد  (2) ، اتیوپی(1)انجام شده در مالزی 

تواناد ایان    مای . دلیل به دست آمدن این یافته نیز خوانی دارد هم (19)

مسأله باشد که داناجویان با افزایش سن، به تدریج تجرباه و آگااهی   

خواب و اهمیت و ضرور  آن در حفا  سالامت    ی بیاتری در زمینه

کنناد باه    آورند و بنابراین، سعی می اسمی و روانی خود به دست می
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کافی بخوابند تا از کارکرد مناسا، و در عاین حاال، کیفیات      ی اندازه

 زندگی بالاتری برخوردار باشند.  

دهد که باه طاور کلای،     ناان می ی حاضر نتایج حاصل از مطالعه

نگرش و عملکرد نسبت به بهداشات خاواب در باین دانااجویان در     

شهر اصفهان از سطح پایینی برخوردار است. مطالعا  دیگر نیاز بیاان   

اند که نگرش و عملکرد نسبت به بهداشت خواب در داناجویان  کرده

 (.3، 1)اندک است 

کسا، شاده از    ی ماره همننین، این مطالعه ناان داده است که ن

ی  نامه به طور کلی در دختران بیش از پسران بوده است. مطالعه پرسش

کسا،   ی ماابهی بر روی داناجویان، ناان داده است کاه باین نماره   

داری واود داشته است  معنی ی نامه و انس، رابطه شده از این پرسش

 ی نماره (. در بررسای  1)اناد   نمره بالاتر از مردان داشاته  7/15و زنان، 

باود   5/75کس، شاده   ی نگرش، میانگین نمره ی کس، شده از حوزه

که در داناجویان داناگاه علوم پزشکی اصفهان باالاتر باوده اسات و    

پزشاکی   دنادان  ی داری در داناجویان رشته همننین، به صور  معنی

کس، شاده از نگارش    ی بالاتر بوده است. در مطالعا  دیگر نیز نمره

( گزارش شده 1) 9/65( و 19) 4/69ن علوم پزشکی در بین داناجویا

. همنناین،  نداشاته اسات   ی حاضار  است که تفاو  چندانی با مطالعه

نگرش در زنان  ی کس، شده از حوزه ی ماابه با دیگر مطالعا ، نمره

 .(1)بالاتر از مردان بوده است 

 کاه  نیا بارای ا تاوان گفات دانااجویان     ها، می در تبیین این یافته

دهناد.   یصبح خود را از دست م های کلا ، داشته باشند یخواب کاف

خود  صبح های و برنامه ها کنند که در کلا  یتلاش م ،انیداناجو نیا

از آن  یهمننان دچار مااکلا  ناشا   ، امابه موق  حضور داشته باشند

در کالا  در    انیدانااجو  نیا ا کاه  نیا ا؛ چرا که با وااود  هستند

 نیرکادیس تمیزمان عملکرد خود از نظر ر نیدر بهتر ، اماحضور دارند

دچار کمباود   انیداناجو ،کار نیا ی جهیدر نتو  ستندیبدناان ن یداخل

 .شوند یم از خواب تیو میروم

مطالعاه   نیدر ا یپزشک انیدر داناجو یخواب یبالای ب وعیعلل ش

دوری از خاانواده در   شاامل  نه،یزم نیمطالعا  انجام شده در ا ریو سا

از  یناشا اساتر    ،یخوابگاه یزندگ طیو شرا یخوابگاه انیداناجو

کااری در   فتیشا  ی از برناماه  یماکلا  ناش ،یدرس نیسنگ ی برنامه

 ناه یزم نیا باشاد کاه در ا   گار یعوامال د  یاریبسا کارورزی و  ی دوره

 به زنان گفت توان یم افته،ی نیا نییتب در ن،یهمننگزارش شده است. 

یما  تیا رعا ااتر یب را خاواب  بهداشات  به مربوط اصول که لیدل نیا

بهداشت خاواب نسابت باه     ی نهیزم در یبهتر عملکرد و نگرش کنند،

است که باه   یمجموعه اقدامات ،مردان دارند. در واق ، بهداشت خواب

 نیا داشته باشند و زنان در ا یخواب راحت و آرام کند یم کمکافراد 

 از شیپا  یرا حتا  یبه آن دارند و اقداما  مختلفا  یاتریتواه ب نهیزم

 هاا  آن خاواب  تیا فیک باردن  بالا در تواند یم که دهندیم انجام خواب

 .باشد دیمف

باوده اسات    5/159عملکرد حدود  ی ی کس، شده از حوزه نمره

گزارش شده است و تفاو   184و  176که در مطالعا  دیگر، حدود 

 ی اند. در این مطالعا  نیز ماابه باا مطالعاه   مختلری با یکدیگر داشته

 (.1، 19)کس، شده در زنان بالاتر از مردان باوده اسات    ی رو، نمره پیش

در  ی حاضار  کسا، شاده در مطالعاه    ی تر بودن نمره شاید علت پایین

حاضار بار روی    ی مقایسه با سایر مطالعاا ، ایان اسات کاه مطالعاه     

گروهی از داناجویان علوم پزشکی و غیر علوم پزشاکی انجاام شاده    

است و همین امر، موا، متفاو  بودن نتایج شاده اسات. همنناین،    

ناان داده اسات کاه نگارش خاواب در دانااجویان       ی حاضر مطالعه

مادیریت بایش    ی پزشکی و عملکرد خواب در داناجویان رشته ندندا

 از دیگر افراد بوده است.

های تیلیلی به تفکیاک بررسای نااده     در مطالعا  دیگر، رشته

است، اما مطالعاتی واود دارد که ناان داده است که با وااود ساطح   

بالای نگرش نسبت به بهداشت خواب در داناجویان علاوم پزشاکی   

ا سایر داناجویان، اما عملکرد آنان پایین بوده است؛ شاید در مقایسه ب

هاای   ها به این دلیل اندک باشد که این دانااجویان برناماه   عملکرد آن

شیفتی کاری در بیمارستان دارند که باعث بروز اخاتلالا  خاواب در   

های شیفتی، مواا، افازایش    شود. همننین، واود برنامه این افراد می

تواند منجار باه باروز     که خود می گردد انایی افراد میافسردگی و کاهش تو

کلی دانااجویان در   ی تر بودن نمره پایین. (21-21)اختلالا  خواب شود 

این مطالعه، ضرور  انجام مطالعا  تکمیلای در خلاوص موانا  کسا،     

هاای   دانش و نگارش یاا عملکارد مناسا، در ایان دانااجویان و برناماه       

 نماید. گوشزد میمداخلاتی در این خلوص را 

های پژوهش حاضر، این است کاه امعیات ماورد     از میدودیت

اند کاه   های علوم پزشکی بوده بررسی در این مطالعه، داناجویان رشته

رود با ساایر دانااجویان در برخای ماوارد تفااو  داشاته        احتمال می

باشند. به عنوان مثال، آگاهی ایاان از عملکارد خاواب بیااتر اسات.     

ناماه، از   این پژوهش به دلیل میدودیت در حجم پرسش همننین، در

شناسای بارای تااخیف افساردگی و اضاطراب در       هاای روان  آزمون

تااوان تااأثیر افسااردگی و  داناااجویان اسااتفاده ناااد. از ایاان رو، نماای

اضااطراب را باار روی کیفیاات خااواب بااه طااور دقیااق ماااخف و   

 گیری کرد.  نتیجه

اند  داشته پایینی ی داناجویان نمره بیاتر ،نمرا  دانش در بررسی

 کاه در دانااگاه علاوم پزشاکی مااغول      با تواه به ایان  ،که این امر

شاود بارای    است و پیاانهاد مای   یملأقابل ت ی نکته باشند، می تیلیل

های آموزشی بیااتری در نظار گرفتاه     افزایش سطح دانش افراد برنامه

 ااایی  از آن باشد. تری می نگرش داناجویان در حد مطلوب اما ،شود
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کتا، دانااگاهی بیااترین نقاش را      ،که در بین مناب  کس، اطلاعا 

توانناد در باالا    لیو کت، داناگاهی مای أاندرکاران ت دستشته است، دا

که خاود باه ناوعی    ) عملکرد داناجویان نگرش و بردن سطح دانش،

و باشاند  سزایی داشاته   هنقش ب (باشند این اطلاعا  می ی دهنده انتقال

در نگارش و عملکارد خاواب     ی طال، کاربردی باه ویاژه در زمیناه   م

 ی شغلی اامعاه  ی با تواه به وظیفه نیز اختیار داناجویان قرار دهند و

رغبات   مورد مطالعه در آینده و واود میزان بسیار باالایی از علاقاه و  

 ،و همنناین  خاواب های لازم در مورد  اهت اخا اطلاعا  و مهار 

انادرکاران   دسات  شاود  پیاانهاد مای   ،پایین بودن عملکرد دانااجویان 

تا در صور   یرنددرمانی در اریان این امر قرار گ -خدما  بهداشتی

عملکرد دانااجویان تادابیر    امکان برای افزایش سطح دانش، نگرش و

  مناسبی اندیایده شود.

کاه   یبه نقاش مهما   نظر مطالعه و نیا جیبا تواه به نتااز طرفی، 

لازم  ،در ارتقا و حف  سلامت آحاد اامعاه دارناد   یپزشک انیداناجو

 شیگااار در آساا  ریثأل تیرفا  معضالا  و مساا    ویی است با شناساا 

در  ،مناسا، ی های آموزش برنامه ی هیو ارا انیداناجو یفکری و اسم

اقدام نماود و در مطالعاا     انیداناجو یلیتیل ارفتیاهت بهبود پ

اخاتلالا    ریاود استر  و ساا وو  خواب اختلالا  نیارتباط ب ی،آت

   .ردیقرار گ یمورد بررس یپزشک انیدر داناجو یپزشک روان

هاای بیااتر در    همننین، با تواه به نتایج این پاژوهش، بررسای  

خواب، افزودن آگاهی داناجویان پزشکی در ماورد بهداشات    ی زمینه

یر اختلالا  خواب، تواه به تاخیف و درمان اختلالا  خواب و سا

مرتبط و فراهم کردن شرایط مناس، اهت خاواب ساالم، باه عناوان     

 باشند.   کارهای پیانهادی به منظور بهبود کیفیت خواب می راه

 نیخاواب در با   بهداشات    ی نمره نیانگیم گرفت جهینت توانیم

 گار ید در مااابه  یهایبررس ترازنییدر شهر اصفهان، پا انیداناجو

 ریساا  باا  ساه یمقا در یپزشاک  علاوم  انیدانااجو . باشد یم کاورها

. دارناد  یتار  مطلوب خواب بهداشت عملکرد و نگرش ان،یداناجو

 دانااگاه  انیداناجو در خواب بهداشت و عملکرد نگرش، نیانگیم

 و باود  گار ید داناگاه دو انیداناجو از بالاتر اصفهان یپزشک علوم

 ریساا  از شیب اصفهان یپزشک علوم داناگاه دختران نمرا  نیانگیم

 ی رشته انینگرش به خواب در داناجو ی نمره نیانگیم. بود ها گروه

بوده اسات. از آن ااایی کاه     انیداناجو ریاز سا شیب یپزشکدندان

این بررسی به صور  مقطعی و در زمان بسیار کوتاهی انجام شاده  

نگار و طاولی در ماد  شاش ساال      های آیناده است، انجام بررسی

از آن ااایی کاه    ،شود. همننینتیلیل پزشکی پیانهاد می ی دوره

گیاری  کاهد، بهرهها میبه کار بردن ابزار خودگزارشی از اعتبار یافته

هاای  ناماه اساتفاده از پرساش   ریا نظهای دارای اعتبار بیاتر از روش

اندرکاران بهداشت روانای و  ساختار یافته که توسط پزشک یا دست

ها تکمیل شود، ضروری ملاحبه و گردآوری دادههای آشنا با روش

 .رسدبه نظر می
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Abstract 

Background: Sleep is an effective factor in physical and psychological health that its lack can cause a 

malfunction in the daily functioning, as well as loss of overall performance.  

Methods: This cross-sectional study was conducted on 918 students of Isfahan University of Medical Sciences, 

Isfahan University of Technology, and the University of Isfahan in Isfahan City, Iran. Clustered random 

sampling method was used to select the participants. The instruments used were the demographic questionnaire 

and sleep health scale. Data were analyzed using covariance analysis and Tukey’s post hoc test. 

Findings: The mean total score of the sleep hygiene questionnaire was 297.90 ± 39.15, which varied from 195 to 

425. The mean score of the total score of the questionnaire was higher in students of Isfahan University of 

Medical Sciences compared to other universities (P < 0.050). Girls of Isfahan University of Medical Sciences 

scored the highest score (P < 0.050). The average score of knowledge of sleep health was significantly higher in 

students of Isfahan University of Medical Sciences than in Isfahan University of Technology (P < 0.001) and in 

University of Isfahan (P < 0.001). The mean score of sleep hygiene knowledge had a significant and direct 

relation with different years of study and age (P < 0.050). The average score of sleep attitude was higher in 

dentistry students than other students (P < 0.001). 

Conclusion: Results showed that medical students have a better attitude and function of sleep health. Mean 

scores of attitude, performance, and sleep hygiene were significantly higher in students of Isfahan University of 

Medical Sciences than in other two universities, and the mean score of girls in Isfahan University of Medical 

Sciences was higher than other groups. 
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