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 مقدمه:
كودكان، نوجوانان و جوانان، سرمايه هاي اصلي هر كشور براي دستيابي به توسعه ملي ،اجتماعي 

،سياسي ،فرهنگي و محور اصلي برنامه هاي رشد و تعالي جامعه به ويژه در زمينه هاي بهداشتي ،درماني 
،آموزشي و فرهنگي به شمار مي آيند . چون آينده هر كشوري در دست كودكان ،نوجوانان و جوانان 
كنوني خواهد بود. لذا سلامت جسمي ،رواني و اجتماعي آنها يكي از الزامات غير قابل انكار بوده و در 

 صورت غفلت از آنها اثرات و لطمات جبران ناپذيري در سلامت عمومي جامعه ايجاد ميشود. 
بنابراين پوشش دادن اين جمعيت در خدمات بهداشتي و درماني به صورت عام و خاص و يافتن اختلالات 

جسمي ،رواني ،ناهنجاريهاي اجتماعي ،همچنين پيشگيري و درمان به موقع آنها و دادن آگاهيهاي 
بهداشتي و ارتقاء مهارتهاي زندگي فردي و اجتماعي اين گروه سني و اصلاح روابط في مابين آنها و 

اوليائ شان (مدرسه و خانه) متضمن سلامت و سعادت آينده جامعه بوده و از اهميت ويژه اي برخوردار 
است. همچنين با عنايت به اينكه كشور ما يكي از جوانترين جمعيت هاي جهان را دارا مي باشد به طوري 

 سال تشكيل داده و اكثريت قريب به اتفاق آنها 6-20كه بيش از يك سوم جمعيت آن را گروههاي سني 
نيز در حال تحصيل و در معرض مخاطرات جسمي ،رفتاري و اجتماعي ويژه اين سنين هستند ،توجه 

خاصي را در ارائه خدمات بهداشتي ،ارتقاء آگاهي و دانش بهداشتي و تقويت رفتارهاي مثبت بهداشتي 
طلب مي كنندتا با به كار گيري راهكارهاي مناسب بهداشتي و درماني در زندگي فردي و اجتماعي شان 

از ميزان بروز اين مخاطرات و عوارض ناشي از آن جلوگيري شود. از طرف ديگر آموزش و ارتقاء سطح 
سلامتي آنها از مهمترين مسائل پيش روي برنامه هاي توسعه كشور بوده و از مسير تامين ،حفظ و ارتقاء 

تندرستي آنها نيل به سلامت خانواده و جامعه در حال و آينده به عنوان يك هدف مهم ، اساسي و 
 ضروري امكان پذير شده و به تبع آن ارتقاء سلامت عمومي حاصل ميشود. 

بستر مدرسه كه دانش آموزان ساعات زيادي از عمر خود را در آن محيط مي گذرانند  بهترين و 
مناسبترين موقعيت براي ايجاد دانش ،آگاهي و بهبود نگرش و عملكرد بهداشتي در جامعه به حساب مي 
آيد. كه بايستي مد نظر قرار گرفته و در تدوين برنامه هاي توسعه بهداشتي و درماني مورد عنايت و توجه 

ويژه قرار گيرد. بدين منظورجهت ارتقاء اطلاعات بهداشتي گروه هدف اين بسته آموزشي توسط گروه 
كارشناسان سلامت نوجوانان،جوانان و مدارس با همكاري ساير گروههاي كارشناسي مركز بهداشت 

استان تدوين گرديده تا در جهت آموزش جمعيت تحت پوشش به كار گرفته شود. لذا انتظار داريم ما را با 
ارائه پيشنهادات و نظرات سازنده مفتخر فرموده و موارد لازم را به گروه كارشناسان سلامت 

 نوجوانان،جوانان و مدارس ارسال فرمائيد.
 

 با احترام و آرزوي توفيق
 مولفين

 

 

 

 

 



   ميان وعده هاي غذايي  

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،دانش آموزانگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .ميان وعده هاي بهداشتي و مناسب و فوائد مصرف آن را نام ببريد 

 .علل اهميت ميان وعده ها را بيان كنيد  

 .مضرات استفاده بي رويه از شكلات وشيريني را بيان كنيد 

  :مقدمه

كودكان و نوجوانان در سنين مدرسه علاوه بر سه وعده غذاي اصلي به دو ميان وعده صبح و عصر نياز دارند تا 

ميزان قند خون آنها در سطح طبيعي نگه داشته شود. مصرف ميان وعده باعث مي شود تا سيستم عصبي و مغز 

براي يادگيري بهتر آماده شود.  بايد بدانيم دانش آموزاني كه بعضي از مواد غذايي مانند ساندويچ سوسيس و 

كالباس، چيپس و... را زياد مصرف مي كنند با مشكلاتي مانند جوش هاي صورت، اضافه وزن، چاقي و انواع  

ناراحتي هاي گوارشي  مواجه مي گردند . علاوه براينها  كم شدن تمركز حواس در كلاس را نيز مي تواند بدنبال 

داشته باشد .  ادامه مصرف اين نوع از مواد غذايي ناسالم عوارض غير قابل جبراني نيز مي تواند در بزرگسالي ببار 

 آورد مانند انواع بيماريها مثل  فشار خون بالا، سكته هاي قلبي و مغزي و حتي سرطان و... 

بنابراين استفاده از مواد غذايي مناسب در ميان وعده ها در تامين سلامت حال و آينده ما از اهميت بسيار زيادي 

برخوردار است. لذا بايد پدران و مادران و مسئولين   مدرسه از تهيه و عرضه مواد غذايي ناسالم مانند ساندويچ 

سوسيس و كالباس، چيپس ، پفك ، لواشك و... خودداري نموده و حتي الامكان از مصرف زياد آنها توسط بچه ها 

 جلوگيري كنند. 

 بهتر است همان نان و پنير و گردو يا خشكبار مثل انجير خشك، توت خشك و نخودچي و كشمش را براي ميان 

 وعده به مدرسه ببريم. 

 از چه مواد غذايي براي ميان وعده ها  در مدرسه استفاده كنيم :  

بهترين غذاها در ميان وعده ها همان غذاهاي خانگي است . لقمه هاي خانگي بدليل توجه و دقت والدين از 

 سلامت بيشتري برخوردار هستند. 

  : لقمه هاي خانگي مانند 

 نان و كوكو، نان و كتلت، نان و پنير و گردو، نان و تخم مرغ، 

 نان و پنير و گوجه فرنگي، نان و كره و مربا، نان و پنير و خرما و... 

  : انواع مغزها و خشكبار مانند 



 فندق، پسته، گردو، بادام، نخودچي، كشمش، انجير خشك، خرما.

 : انواع نوشيدني مانند 

  شير، دوغ، آب ميوه هاي طبيعي.

 : انواع ميوه هاي تازه مانند 

  سيب، پرتقال، نارنگي، انگور، موز و... 

  : انواع بيسكويت يا كيك و كلوچه 

  انواع بيسكويت يا كيك و كلوچه هايي كه داراي پروانه ساخت از وزارت بهداشت هستند. 

  : سبزيجات  

معمولا كودكان در اين سنين تمايلي به مصرف سبزي هاي تازه همراه با غذا ندارد. به مادران توصيه كنيد كه از 

ندر پخته(لبو)،نخودفرنگي،لوبيا غسبزيجات خام مثل هويج،گوجه فرنگي،كاهو،گل كلم وسبزي هاي پخته مثل چ

  زيون به كودكان بدهند.يسبز،كدوحلوايي به عنوان ميان وعده يا در هنگام تماشاي تلو
 

  : كاهش و كنترل مصرف شكلات و شيريني ها  

نها را آمصرف بي رويه شكلات و شيريني به اين دليل كه موجب بي اشتهايي و سيري كاذب  در كودكان ميشود و 

به آنها مي شود كه معمولاً هم چندان مورد توجه نيستند. از مصرف غذاهاي اصلي باز ميدارد موجب اختلال رشد 

والدين توصيه كنيد حداقل در منزل از نگهداشتن اين مواد خود داري كنند و به اين ترتيب دسترسي دائمي انها 

را به اين مواد كاهش دهند.از دادن شكلات و شيرني به عنوان جايزه خود داري كنند و با تنظيم يك برنامه 

موز در طول روز مصرف ميكنند را كنترل نمايند.براي جلوگيري از آني كه دانش يمنظم،تعداد شكلات و شير

موزش دهند كه پس از خوردن مواد قندي و شيريني به ويژه شكلات ها آموزان آخراب شدن دندانها بايد به دانش 

 .نديمسواك بشووب آبا حداقل ب نبات هايي كه به سطح دندان ميچسبند،دهان و دنداهايشان را آو 

 
 
 
 
 
 
 



 صبحانه را در زندگي دانش آموزان جدي بگيريم

والدين ، معلمين و مديران مدارس گروه هدف :  

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
 

  .اهميت صرف صبحانه  و نقش آن را در ميزان يادگيري دانش آموزان توضيح دهيد 

  .نكات مهم در ايجاد ميل و رغبت براي صرف صبحانه توسط دانش آموزان بكار بگيريد 
 

   مقدمه : 

دانش اموزاني كه به خوردن صبحانه اهميت مي دهند تمركز حواس و  قدرت يادگيري بيشتري دارند و در درس 

هايي مانند رياضي موفق تر هستند. چون قند خون آنها ثابت مي ماند و مغزشان غذاي كافي براي انجام فعاليت 

نخوردن صبحانه هاي روزمره دارد. همچنين مصرف صبحانه در پيشگيري از چاقي اين دانش آموزان مؤثر است. 

نها داشته باشد اگر مدت زمان ناشتايي طولاني شود نگهداري قند خون در آميتواند اثرات منفي بر يادگيري 

سطحي كه مغز قادر به فعاليت طبيعي خود باشد دشوار تر شده و يادگيري و تمركز حواس مختل ميشود 

 

 

 

 

 

 

 

 بله دوستان عزيز : بچه هاي باهوشي مثل پريا هميشه سعي مي كنند : 

 .شام را زودتر بخورند 

  بخوابند. 9شبها قبل از ساعت  

 .سحرخيز باشند 

 .قبل از خوردن صبحانه كمي نرمش كنند   

                                        صبحانه را در ارامش و به دور از اضطراب وعجله به همراه اعضاي خانواده ميل كنند 

       

  نكات مهم در صبحانه دانش آموزان : 

  : براي اين كه كودكان سنين مدرسه اشتهاي كافي براي خوردن صبحانه داشته باشند بايد

   كنند. شام را در ساعت ابتداي شب صرف 

 داستان زير را براي بچه بخوانيد : 

ديشب خيلي دير شام خورديم صبح به سختي بيدار شدم و ميلي به خوردن صبحانه نداشتم. از طرفي دلم شور امتحان را هم مي زد. 

مادرم اصرار مي كرد بايد صبحانه ات را بخوري و به زور يك لقمه برايم اماده كرد. انقدر اضطراب امتحان داشتم و معده ام پر بود كه 

حالم داشت به هم مي خورد. وقتي به مدرسه رسيدم پريا را ديدم كه بر عكس من سرحال و خوشحال بود. وقتي حالم را برايش 

تعريف كردم گفت : مگر نمي داني كه بايد زود شام بخوري و بخوابي تا به موقع از خواب بيدار شوي؟ تازه كمي نرمش صبحگاهي كمك 

مي كند اشتهاي خوبي براي خوردن صبحانه داشته باشي. در ضمن ما در ارامش و به همراه خانواده صبحانه مي خوريم. تازه فهميدم 

 چرا پريا هم وزن  مناسب تر و هم دقت بيشتري در درس ها دارد و نمره هايش هم هميشه خوب هستند.

 

 



 بتوانند زودتر بيدار شده و وقت كافي براي خوردن صبحانه ا هشبها در ساعت معيني بخوابند تا صبح 

 داشته باشند. 

 . والدين و اعضاي خانواده سحرخيز باشند 

 .ورزش و نرمش صبحگاهي در خانواده انجام شود 

  .صبحانه در محيط گرم  و بانشاط و صميمي خانواده صرف شود 

  : غذاهاي مورد علاقه دانش آموزان براي صبحانه تدارك ديده شود 

 غذاهايي مثل فرني,شير برنج,حليم و عدسي  اغلب مورد علاقه كودكان اين سنين هستند و از   -

 دارند.اين غذاهارا ميتوان در وعده صبحانه به كودكان داد.رارزش غذايي بالايي نيزبرخو

غذاهايي از قبيل نان و پنير و گردو,نان و تخم مرغ,نان و كره و مربا, نان و كره و خرما,همراه با يا  -

 شيريك ليوان 

  . شير را به شكل هاي مختلف در صبحانه دانش آموزان مورد توجه قرار داد  

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

در اين سنين به دليل رشد و استحكام دندان و استخوان ها شير و لبنيات  .شير يك صبحانه سالم و مغذي براي كودكان به شمار ميرود

ضروري است. اگر دانش اموز علاقه اي به خوردن شير ندارد ميتوان مقدار كمي پودر كاكائو(در حد يك قاشق مربا خوري به يك ليوان 

اضافه كرد.اضافه كردن مقدار كمي عسل به شير نيز ممكن است دانش اموز را به خوردن شير علاقه مند كند ميتوان شير را به صورت 

غذاهايي مثل فرني و شير برنج به كودكان داد معمولا مصرف يك ليوان شير در روز براي كودك اين سنين كافيست و با گنجانيدن ساير 

 در طمواد غذايي اين گروه مثل ماست پنير و كشك در وعده ناهار و شام و يا بستني در ميان وعده نياز كلسيم تامين ميشود.افرا

خوردن شير نيز به اين دليل كه جايگزين ساير غذاهاي اصلي ميشود،كودك را در معرض خطر كمبودهاي تغذيه اي به خصوص كمبود 

اهن قرار ميدهد 

 
 



 « نوشيدني هاي سالم و بهداشتي »

   والدين ،دانش آموزان ابتدائي و راهنمائيگروه هدف :

  انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .نوشيدني هاي ناسالم را نام برده و مضرات آن را بيان كنيد 

 .فوايد نوشيدني هاي سالم را توضيح دهيد 

  مورد از نوشيدني هاي سالم را نام ببريد.5حداقل  

 مقدمه :
نوشابه هاي گازدار ويا آب ميوه هاي صنعتي نه تنها هيچ گونه ارزش غذايي ندارند بلكه سبب مي شوند كالري 

بيش از مقدار مورد نياز به بدن برسد و در نتيجه باعث چاقي مي شوند. مصرف نوشابه هاي گازدار جذب كلسيم را 

 هم كم مي كند و باعث بروز پوكي استخوان مي شود. 

 مردم كشور به دليل كم مصرف كردن گروه شير و لبنيات دچار كمبود كلسيم مي باشند. افزايش بي رويه تعدادي

مصرف نوشابه هاي گازدار به دليل وجود املاح فسفات مانع جذب كلسيم و در نتيجه افزايش عوارض ناشي از 

 سال كشور در معرض خطر شكستگيهاي ناشي از 50ميليون نفر از جمعيت بالاي 1/7كمبود آن مي شود. حدود 

پوكي استخوان مي باشند. مصرف زياد اين نوشابه ها به دليل وجود قند سبب چاقي و بيماري هاي ديگر مي گردد 

توصيه مي شود كه اين گروه سني حتي الامكان از مصرف نوشابه هاي گازدار خودداري نموده و بيشتر نوشيدني 

هاي سنتي مانند شير دوغ يا انواع آب ميوه را جايگزين آنها نمايند .  

 

  دوستان عزيز به داستان زيرخوب توجه كنيد : 

 

 

 

 

 

 

 

 براي حفظ سلامت خود به جاي نوشابه هاي گازدار، از دوغ يا آب ميوه طبيعي استفاده كنيم

عادت كرده بودم تا هر روز با غذايم نوشابه بخورم. همين باعث شده كه روز به روز چاق تر شوم. ان روز خانه دوستم مينا ميهمان 

بودم. مادرش به جاي نوشابه سر سفره ي غذا دوغ و شربت اب ليمو گذاشته بود. يواشكي از مينا پرسيدم: نوشابه نداريد؟ مادرش 

گفت : عزيزم ايا مي داني كه شما بچه ها براي رشد و بلند شدن قدتان به كلسيم نياز داريد كه رد شير، ماست، دوغ و ... وجود 

دارد؟ ضمناً همين شربتي كه با اب ليمو ي تازه درست شده مي تواند به جذب بهتر اهن غذاي شما  كمك كند. در صورتي كه 

نوشابه نه تنها فايده اي براي سلامتي شما ندارد بلكه شما را چاق كرده و از طرفي اشتهاي شما به غذا را كم مي كند اين مسئله 

 سبب مي شود تا بدن شما رشد كافي نداشته باشد. 

 



پس هميشه يادتان باشد به جاي مصرف نوشابه هاي گازدار و اب ميوه هاي صنعتي از نوشيدني هاي سالم استفاده  

 كنيد مثل : 

 آب سالم و بهداشتي  -

 دوغ كم نمك و بدون گاز -

 شربت هاي خانگي مانند : شربت اب ليمو، شربت سكنجبين، شربت البالو و...  -

 آب ميوه هاي طبيعي مانند : آب پرتقال، آب هويچ،آب سيب و ... كه در خانه مي توان تهيه كرد.   -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 مواد خوراكي بهداشتي را از كجا خريد كنيم ؟ 

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،دانش آموزان گروه هدف : 

 :انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيداهداف رفتاري : 

 .عواقب استفاده از مواد غذايي غير بهداشتي را بيان كنيد 

 .ويژگيهاي خوراكي مناسب وبهداشتي را توضيح دهيد 

 

 مقدمه :

ايا ميدانيد كه بسياري از مسموميت هاي غذايي به علت استفاده از خوراكي هايي است كه در تهيه انها اصول 

بهداشتي رعايت نشده يا در بيرون از خانه و در مكان هاي غير بهداشتي و غالباً توسط افراد دستفروش و دوره 

 گرد تهيه شده است.

 دوستان عزيز  داستان بابك را به دقت بخوانيد : 

دست فروشي كه هميشه نزديك مدرسه ما بساطش را پهن مي كرد چند وقتي بود كار و بارش حسابي رونق 

گرفته بود چون هميشه مواد غذايي رنگارنگ، متنوع و غير بهداشتي با قيمت پايين مي فروخت ان روز هر چه 

نگاه كردم هم كلاسي ام بابك را نديدم. بعد ازظهر كه به خانه شان تلفن كزدم مريض بود و به سختي با من 

صحبت كرد. بابك مي گفت : چند روز پيش از آقاي دست فروش خوراكي خريدم و بعد از خوردن ان حالم بد شود 

 و راهي بيمارستان شدم. 

دكتر به او گفته بود كه دست فروش ها معمولاً مواد غذايي الوده و غير بهداشتي مي فروشند و براي زيبا كردن ان 

انواع رنگ هاي شيميايي به آن اضافه مي كنند تازه شرايط مناسب براي نگهداري مواد غذايي هم رعايت نمي 

كنند و مواد غذايي انها در معرض گرد و خاك، دود ماشين، نور خورشيد، مگس و ساير حشرات است. در ضمن 

دست هايشان هم كه مواد غذايي را با آن اماده مي كنند معمولاً تميز نيست. با خودم كفتم بهتر است فردا اول 

وقت به آقاي ناظم مدرسه بگويم كه اين آقاي دست فروش هنوز هم در كوچه ي پشتي مدرسه بساطش را پهن 

مي كند. فكر مي كنم اقاي ناظم هم به بچه ها بگويد كه چه بلايي سر بابك آمده است تا بچه هاي مدرسه فقط 

 مواد خوراكي داراي پروانه ساخت از وزارت بهداشت و بسته بندي بهداشتي را از مغازه ها خريداري كنند. 

 بچه ها بياييد به يكديگر قول بدهيم : 

 از دوره گردها و دست فروش ها مواد خوراكي نخريم. -

 مواد خوراكي مورد نياز خود را از فروشگاه ها تهيه كنيم. -

 هنگام خريد مواد خوراكي به پروانه ساخت وزارت بهداشت و بسته بندي بهداشتي انها دقت كنيم. -



 هميشه از لقمه و خوراكي هاي بهداشتي خانگي استفاده كنيم. -

از نظر رعايت مسائل بهداشتي توصيه كلي اين است كه هر نوع خوراكي به صورت بسته بندي شده مصرف شود 

بسته بندي هم مانند بسياري از فاكتور هاي ديگر مواد غذايي تحت نظارت و كنترل شركت توليد كننده و 

همچنين اداره نظارت بر مواد غذايي و آشاميدني وزار ت بهداشت است .تنها انواعي از مواد غذايي قابل مصرفند 

كه داراي پروانه ساخت از وزارت بهداشت باشند . نوع بسته بندي مواد غذايي بسته به شرايط و زمان ماندگاري 

 يخچال و زمورد نظر متفاوت است به عنوان مثال بسته بندي غير قابل نفوذ مخصوص شرايط نگهداري خارج ا

طولاني مدت است .بنابر اين مصرف كنندگان بايد به شرايط مندرج روي بسته بندي توجه كنند و با توجه به زمان 

 توليد تاريخ انقضا و شرايط نگهداري اقدام به انتخاب ماده غذايي دلخواه نمايند

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 بهترين تغذيه در زنگ تفريح

 والدين ، معلمين گروه هدف : 

  انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
 .ويژِگيهاي غذاي سالم را نام ببريد 

 .مناسبترين موادغذائي را براي استفاده فرزندتان در مدرسه تهيه نمائيد  

 

 مقدمه : 

  .بعد از يك روز طولاني در مدرسه، بچه ها با گرسنگي به خانه مي  آيند

  يا نه؟ آيا فكر كرده ايد كه، براي كودكتان چه غذايي درست كنيد؟ آيا آن غذا را دوست دارد

  مي خواهد؟ آيا غذايي را كه شما با اشتياق درست كرده ايد، مي خورد؟ و يا از شما غذاي ديگري

مي خواهند كه فرزندانشان سالم  تمام اين ها مسائلي است، كه فكر مادران را به خود مشغول داشته است. والدين
فرزندان خود نمي دهند، زيرا غذاي داخل خانه را سالم مي دانند.  و سرحال باشند. آنها پول براي خريد خوراكي، به

  كرده ايد كه اگر فرزندانتان غذاي خانه را دوست نداشته باشند، چه بايد كرد؟ اما تا به حال فكر

چگونه با بچه هاي هم سن و  به طور كلي مدرسه براي كودك بسيار مفيد است. از اين نظر كه كودك ياد مي گيرد
انجام دهد.او ياد مي گيرد كه چه غذايي سالم است؟ و  سال خود بازي كند و براي سالم بودن چه كارهايي مي تواند

  .را بايد خرج كند  چگونه و براي چه غذاهايي پول خود

بايد چه ويژگي هاي داشته  آيا شما تا به حال به كودك خود غذايي داده ايد كه با خود به مدرسه ببرد؟ اين غذا
  باشد؟

مقدار انرژي لازم براي كودك، توسط اين غذا فراهم  غذايي كه به كودك خود مي دهيد بسيار مهم است، چرا كه
 .و سالم بخورند تا فعال و سرزنده باشند مي شود. بچه ها بايد غذاهاي متنوع

هضم آن به قدري سنگين  اين غذا بايد از نظر تغذيه اي سالم باشد، راحت و آسان به مدرسه برده شود و نبايد
  .باشد كه اشتهاي كودك به شام را از بين ببرد

  :اين غذا بايد
  .داشته باشد. اين پروتئين مي تواند: گوشت، پنير يا تخم مرغ باشد  پروتئين مقداري -
  .داراي مقداري سبزيجات باشد -
  .داراي مقداري ميوه تازه باشد -
  .به  همراه اين غذا بايد مقداري آب يا شير نوشيده شود -
  .شيريني، آب نبات، تافي و ... حذف شود -
  .استفاده شود ...) از نا ن ها يا بيسكويت هاي غله (مانند: نان يا بيسكويت گندمي، جويي و -
  .هيچ گونه مزه، طعم و رنگي به آن اضافه نشده باشد -
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مقدار لازم هر كدام از موارد  البته اين نكته را فراموش نكنيد كه بايد اشتهاي فرزند خود را در نظر بگيريد و به
  .فوق را به او بدهيد

مواد غذايي مي باشند،  اگر غذايي براي بردن به مدرسه نداشته باشيد، ميوه ي تازه و آجيل از بهترين -
 .قدرت فكري كودك مي شود زيرا اين مواد غذايي علاوه بر توليد انرژي زياد باعث افزايش

غذاي سالم استفاده  ه طور كلي اگر كودكان بين غذاي سالم و ناسالم فرق بگذارند و سعي كنند كه ازب -
 پس اگر به سلامت فرزند خود اهميت مي دهيد، .كنند، در بزرگسالي هم ميل به خوردن غذاي سالم دارند

  .به كودك خود بدهيد از همين امروز غذاي مغذي و انرژي دار
كامپيوتري انجام   ساعت تلويزيون نگاه كنند يا بازي هاي2 بيشتر از كه دياجازه ندهخود كودكان به  -

  .شود  به علت كم غذايي دچار سوء تغذيهكودك شما دهند، زيرا ممكن است،
پس كمي تلويزيون  .بعضي والدين مي گويند: بچه ي من، فقط وقتي تلويزيون نگاه مي كند، غذا مي خورد -

هنگام تماشاي تلويزيون، غذا به  را روشن مي كنم تا غذايش را بخورد. اين نكته را فراموش نكنيد كه در
اشتهاست، ولي براي غذا خوردن، او را در  خوبي هضم و جذب نمي شود. پس هر چند كه كودك شما كم

مقداري به وزنش اضافه شود، ولي عواقب بدي را در پيش رو  مقابل تلويزيون قرار ندهيد، زيرا شايد
  .خواهد داشت

، مرغ، تن ماهي  عسل شما به كودك خود مي توانيد غذايي سالم و خوشمزه بدهيد، مثل ساندويچ كره و -
  . ... و  تخم مرغ و

  .به عنوان نوشيدني هم مي توان آب، شير و آب ميوه خانگي و ... به او داد -
زيرا اين نوشيدني  ها به  اين نكته را نيز بايد بدانيد كه انواع نوشيدني هاي گازدار را به كودك خود ندهيد، -

باعث پر ادراري، سوء تغذيه و  علت داشتن قند زياد، جلوي اشتهاي كودك را مي گيرند. همچنين
كودك است. اما اگر شير را به  بهترين نوشيدني براي  شير همان طور كه گفته شد، .دندان درد مي شوند

زيرا كاكائو محتوي ماده اي بنام اگزالات است  شكل شيركاكائو به كودك بدهيد،فوايد آن كاهش مي يابد،
 بار مثبت مثل كلسيم تركيب مي شود. پس كلسيم شير 2داراي  و اين ماده بسيار فعال بوده و با املاح

به طور كلي شما مي توانيد با نخريدن اين نوشيدني هاي مضر،  .جذب مي شود كاكائو كمتر از شير ساده
را به ورزش كردن، عادت دهيد.  كودكان خود .به كودك خود آموزش بدهيد روش صحيح غذا خوردن را

 شود كه، غذاي مغذي  تري را بخورد و به همان نسبت رشد فكري و بدني كامل  تري را اين امر باعث مي
 .داشته باشد

كردن ها، كودك شما  براي اين منظور با كودك خود ورزش كنيد و يا حتي بازي كنيد، چرا كه در اين بازي -
هنگامي كه كودكتان ورزش  فعاليت مي كند و به همان نسبت غذايي سالم مي خورد. شما مي توانيد

مي شود كه كودك علاقه زيادي به ورزش كردن  مي كند، با او باشيد و او را تشويق كنيد. اين امر باعث
دريافت  كودك خود را تشويق به خوردن صبحانه كنيد. كودكاني كه صبحانه نمي خورند، از .نشان دهد

انواع ويتامين ها از جمله  ، آهن، فيبرهاي غذايي، كلسيم :مقدار زيادي مواد مغذي مانند
  .محروم مي شوند  B3 و  B2 ويتامين هاي

 پس، بياييد از دوران كودكي، به فرزندان خود روش درست غذا خوردن را ياد بدهيم -
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 تغذيه در دوران بلوغ (دختران)
  دانش آموزان دختر مقطع راهنمائي و متوسطه ،والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

  غ را بيان نماييدتغذيه  مناسب در دوران بلو 

 .اهميت مصرف صبحانه را بيان كنند  

 .علل ايجاد كم خوني وراههاي پيشگيري ازآن را توضيح دهند 

 .اصول كنترل وزن را بدانند 

 

 مقدمه:

 . يابد مي افزايش مغذي مواد و انرژي به نياز آن طي در كه است انسان هر تكامل و رشد از حساسي دوران بلوغ

جهش رشدي نوجوانان يكي از شديدترين و سريع ترين تغييراتي است كه در جسم انسان رخ ميدهد در ذهن 

خود تجسم كنيد كه در يك دوره دو تا سه ساله بچه اي كه در حدود صدو بيست يا صدو سي سانتي متر قد و 

حدود سي و پنج كيلو گرم وزن دارد به يك مرد بلند قد قوي و عضلاني يا يك زن بالغ تبديل مي شود. براي اينكه 

اين مراحل طي شود نياز بدن به انرژي (كالري) پروتئين، مواد معدني، ويتامين ها و چربي ها افزايش پيدا مي كند 

 كالري 2400 كالري ويك دختر معمولي به 3000 تا 2800در طي اين سالها يك نوجوان پسر معمولي روزانه به حدود 

 نياز دارد. وقتي جهش رشد رو به پايان مي رود نياز نوجوانان به انرژي به تدريج روربه كاهش مي رود.

در شرايطي كه نوجوانان كمبود وزن يا اضافه وزن ندارند. به جاي اينكه تكيه بر هر نوع توصيه عمومي بهتر است 

اجازه داده شود كه نوجوان برپايه ميزان اشتهاي خود غذا بخورد فقط بايد مطمئن باشيم كه حتماً در غذاي او 

 مقادير كافي پروتئين چربي و كربوهيدرات وجود داشته باشد.

  غ:وصيه هاي تغذيه اي مناسب به نوجوانان در دوران بلو  ت 

: از غذاهاي مقوي و آهن دار مثل گوشت (گاو، گوسفند، مرغ، ماهي پرندگان)جگر يا حبوبات مثل نخود، لوبيا، 1
 عدس يا سبزيجات مثل گشنيز، جعفري استفاده شود.

 : از خورن چاي يك الي  دو ساعت قبل و بعد از غذا به دليل  جلوگيري از جذب آهن پرهيز شود.2

 : براي جذب بهتر آهن غذا از سبزيجات و ميوه جات تازه كه حاوي ويتامين ث هستند  استفاده شود.3

 : براي جلوگيري از كم خوني فقر آهن با تجويز پزشك از «قرص آهن» استفاده شود.4



 : غذاي چرب و شيرين و خامه كمتر مصرف شود.5

 سالگي بايد از شير و لبنيات مثل پنيرـ خامه ـ ماست و كشك براي رشد 14 تا 9: در دوران بلوغ يعني 6
 استخوانها و دندانها استفاده شود.

 :از مصرف غذاهاي نفاخ مانند سير و كلم و... در دوره عادت ماهانه پرهيز شود.7

: علاوه برمصرف غذاي اصلي،خوردن ميان وعده براي نوجوانان لازم است ،بهتر است براي ميان وعده  از 9
 ميوه،خشكبار،شير و مانند آن استفاده شود.

اين دوران خودداري  غذاهاي پركالري مانند انواع چيپس، پفك، نوشابه هاي گازدار و شيريني درمصرف از :10
  گردد.

 ؟مهم استصرف صبحانه چرا م

و ساز بدن در هنگام صبح، براي كودكان  به دليل افزايش سوخت  صبحانه مصرف،   وعده هاي غذائيدر ميان- 1
اهميت فراوان دارد.  

 و ايجاد تمركز  قدرت يادگيري نشان مي دهند كه صرف صبحانه باعث افزايش از طرف ديگر تحقيقات زيادي- 2
  . در كودكان مي شود بيشتر

آغاز كلاس، صبحانه ميل   دقيقه قبل از20اطلاعات ثبت شده در منابع تغذيه اي نشان مي دهد، كودكاني كه - 3
اند تمركز بهتر و نمرات بالاتري دارند.  مي كنند، نسبت به گروهي كه يك ساعت قبل، صبحانه مصرف كرده

 7-9سنين مدرسه قبل از ورود به كلاس و در كودكان پيش دبستاني بين ساعت  بهترين زمان براي كودكان-4
  .است صبح

 700 تا600غذايي باشد كه بتواند يك سوم كل انرژي مورد نياز روزانه را ( معادل   پس صبحانه بايد شامل مواد
،  نان انرژي مورد نياز انواع براي تامين. كالري براي دختران ) تامين كند600 تا500براي پسران و حدود  كالري

مصرف  و براي تامين پروتئين  حليم ، خامه، عسل مانند برشتوك، همچنين مربا، كره، غلات آماده صبحانه
  .توصيه مي شود شير و  تخم مرغ پنير،

 :از نكات مهم ديگر توجه به زمان مصرف صبحانه است
اختلال رشد در  فراموش نكنيم كه نخوردن صبحانه از دلايل مهم افت تحصيلي در كودكان سنين مدرسه و

  .كودكان پيش دبستاني است

 :علل ايجاد كم خوني فقر آهن در دوران مدرسه و بلوغ
 

 در سنين مدرسه، بدن به دليل رشد به آهن بيشتري نياز دارد -1
دست دادن خون نسبت به كم خوني  دختران در سنين بلوغ، علاوه بر جهش رشد، به علت عادات ماهانه و از-2

فقر آهن بسيار حساس تر و آسيب پذيرتر هستند  
شود كه كودكان و دانش آموزان به  عادات و رفتارهاي غذايي خاص در دوران مدرسه و بلوغ اغلب موجب مي-3

انواع ساندويج هاي سوسيس و كالباس، پيتزا، تنقلات  جاي مصرف غذاهاي خانگي از غذاهاي غير خانگي مانند
نوشابه، شكلات و پفك استفاده نمايند و به اين دليل درمعرض خطر كمبود آهن  غذايي كم ارزش مانند چيپس،

  .گيرند زيرا اين غذاها اغلب از نظر آهن فقيرند قرار مي
به علت مصرف ناكافي غذا، دريافت  تغييرات خلق و خو در دوران بلوغ ممكن است موجب كم اشتهايي بشود و- 4

  .آهن و ساير مواد مغذي محدود ميشود

http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=3257�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=3257�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=3257�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=1309�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=1309�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=1309�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7804�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7804�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7804�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7921�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7921�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7921�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6172�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6172�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6172�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6943�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6943�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=6943�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7404�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7404�
http://www.tebyan.net/Index.aspx?pid=7404�


بهداشتي، عدم شستشو و ضد عفوني  عدم رعايت اصول بهداشتي، آب اشاميدني ناسالم، توالت هاي غير-5
انگلي از ديگر عوامل موثر در بروز كم خوني فقر آهن هستند.   صحيح سبزي هاي خام و در نتيجه ابتلاء به آلودگي

ويژه گوشت قرمز است كه آهن قابل  مهمترين و شايعترين علل بروز كمبود آهن، مصرف كم انواع گوشت به-6
  .جذب دارد

تانن موجود در چاي ميتواند جذب آهن غذا  .از عوامل ديگر مصرف چاي قبل از غذا و يا بلافاصله پس از غذا است
  .را به مقدار قابل ملاحظه اي كاهش دهد

را افزايش مي دهد.   نيز احتمال بروز كمبود آهن C مصرف ناكافي مواد غذايي حاوي ويتامين-7
ديگر از عوامل موثر در بروز كمبود  مصرف نان هايي كه در تهيه آنها از جوش شيرين استفاده ميشود، يكي-8

 آهن است. 
   

 علائم كم خوني فقر آهن آهن
كف دست، احساس ضعف و  نگ پريدگي دائم زبان و مخاط داخل پلك چشم و لبها، كمرنگ شدن خطوطر

حالت تهوع، خواب رفتن و سوزن سوزن  خستگي، سياهي رفتن چشم، بي تفاوتي، سرگيجه، سردرد، بي اشتهايي،
آهن ديده ميشود. موارد كم خوني فقر آهن شديد با تنگي نفس  شدن دستها و پاها درافراد مبتلا به كم خوني فقر

  .همراه است و طپش قلب و ورم قوزك پا
 :نوجوانان عوارض ناشي از كم خوني فقر آهن دركودكان سنين مدرسه و

 ميشود. كم خوني فقر آهن در كودكان سنين مدرسه موجب كاهش قدرت يادگيري -1
 امتياز كمتر از حد طبيعي برآورد شده 10 تا 5 كم خون ضريب هوشي : در كودكان ضريب هوشيكاهش -2

 است
آنان قادر به  همچنين در اين كودكان ميزان ابتلاء به بيماريهاي عفوني بيشتر است زيرا سيستم ايمني . -3

كودكان كم خون موجب  مبارزه با عوامل بيماريزا نيست. مطالعات نشان داده است كه دادن آهن به
  .كاهش ابتلا به بيماريهاي عفوني ميگردد

 تاخير رشد -4

 پيشگيري و كنترل كم خوني فقر آهن:
  : از عبارتندوجود دارد كه بطور كلي چهار روش اساسي براي پيشگيري از كم خوني فقر آهن 

خطر كم خوني فقر آهن  آهن ياري عبارتست از توزيع قرص آهن بين گروههاي آسيب پذير و درمعرض:آهن ياري 
 )دختران نوجوان  سال، كودكان سنين مدرسه و5( مانند زنان باردار، كودكان زير 

اي و دختران نوجوان در زمره اقدامات  دربرخي از كشورها آهن ياري يعني توزيع قرص آهن به كودكان مدرسه 
قرص توسط معلمين مدارس بين دانش آموزان توزيع ميشود.  پيشگيري از كم خوني فقر آهن است. در اين روش

 هفته در سال در طي سنين بلوغ 16 تا 12قرص سولفات فرو در هفته به مدت  آهن ياري معمولاً با مصرف يك
  .اجراء ميشود

:يكي از مهمترين اقدامات براي پيشگيري از كم خوني فقر آمن آموزش تغذيه به  آموزش تغذيه و ايجاد تنوع غذايي
منظور ايجاد تعادل و تنوع در برنامه غذائي روزانه است.اساس آموزش بر اين اصل استوار است كه در وعده هاي 

غذائي از افزابش دهنده هاي جذب آهن مانند سبزي خوردن،سالادهمراه با آبليمو وپياز استفاده شود و از مصرف 
 كاهنده هاي جذب آهن مانند چاي همراه با غذا و يا بلافاصله بعد از غذا خودداري شود.

ابتلا  به بيماريهاي عفوني موجب كاهش اشتها شده و در نتيجه دريافت مواد مغذي كنترل بيماريهاي عفوني و انگلي:
 از جمله آهن كاهش مي يابد.

غني سازي مواد غذائي با آهن يكي از روشهاي عمده و موثر براي كاهش كمبود آهن و كم غني سازي مواد غذائي:
خوني فقر آهن در جامعه ميباشد. در كشور ما غني سازي آرد با آهن  و اسيد فوليك در تعدادي شهرستانها به 

 مورد اجرا گذاشته شده است.
 



 چگونه مي فهميم وضعيت جسماني و رشد بدن ما مناسب است؟
 وزن مطلوب ، مرز اضافه وزن و .نظرات و روش هاي متفاوتي براي محاسبه وزن متناسب افراد پيشنهاد شده است 

 اما پذيرفته شده ترين آنها كه مبناي تصميم گيري  ،چاقي در هركدام از اين روش ها متفاوت تعريف شده است
 خوانده مي BMIصورت مخفف ه  است كه بBody Mass Indexهاي پزشكي نيز مي باشد شاخص توده بدني يا 

                         شود.
                                                      

 = شاخص توده بدني                                                                                               
 ( واحد وزن كيلوگرم و واحد قد متر است ) 

) به گروه هاي زير تقسيم بندي مي شوند. BMIافراد بر اساس شاخص توده بدني(
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 اصول كنترل وزن :

 تأثيرات بسيار مثبتي در پايين  تان ، كيلوگرم از وزن فعليهر بايد بدانيد كه كاهش هم چاق هستيد اگر شما  
 وزن و ميزان فعاليتي كه  ،هاي قلبي دارد. شما بر اساس قد آوردن قند چربي خون و نيز احتمال ابتلا به بيماري

انجام مي دهيد به مقدار معيني كالري نياز داريد. اگر بدن شما بيشتر از نياز خود كالري دريافت كند آن را به  
 بنابراين يكي از اقدامات اساسي در كاهش وزن، كم كردن كالري مصرفي روزانه ،صورت چربي ذخيره خواهد كرد
. براي رسيدن به وزن ايده آل از اهميت ويژه اي برخوردار است است. انجام فعاليت ورزشي نيز 

اگر به ميزان كم ولي به طور   بلكه كاهش داد و طي مدت كوتاهي و با يك رژيم سخت  ناگهانينبايد   راوزن خود
. هدف شما بايد اجراي يك برنامه  خواهد بودثابت ماندن وزن بيشتر تان را كاهش دهيد، احتمال  منظم وزن

دومين ،  به علاوه به خاطر داشته باشيد كه فعاليت بدني ،غذايي پيوسته وپايدار براي كاهش وزن تدريجي باشد
 هفته براي افراد يك حداكثر كاهش وزن مجاز در طول  . است مناسب از رژيم غذايي اصل كاهش وزن بدن بعد

  كيلو گرم مي باشد.، دوچاق 
 كه در زير به تعدادي از اين روشها اشاره مي كنيم ولي بخاطر داشته راه هاي زيادي براي كاهش وزن وجود دارد

باشيد كه رعايت روشهاي ذكر شده در كنار هم براي رسيدن به وزن ايده آل توصيه مي شود و هيچ يك به تنهايي 
 عبارتند از: بدون رعايت مورد ديگر موثر نخواهد بود ،

كاهش ميزان مصرف غذا  
مصرف كمتر شيريني جات  

 كاهش مصرف چربي 
 مصرف منظم وعده هاي غذا 

 ورزش  و  فعاليت 
 تعادل بدن ،موده  . لاغر شدن سريع كليه اعمال حياتي بدن را مختل ن  آرام و كند باشد ،لاغر شدن بايد تدريجي

را بر هم مي زند و ممكن است عوارضي پيش آورد كه در سراسر عمر همراه انسان باشد . در پي كاهش وزن ناشي 

BMI وضعيت فرد 

 وزن) (كمبودلاغر  5/18كمتر از 
 طبيعي 5/18 – 9/24

 اضافه وزن 25 – 29/ 9
 چاقي 30 – 9/34

  )1 (چاقي درجه چاقي مفرط 35 ≤
 2چاقي درجه  40-35

 3چاقي درجه  40بيش از 

2
دق)(

نزو



 ممكن است فرد دچار يبوست ، ريزش مو ، افتادگي شكم و چين و چروك پوست  غير اصولياز  رژيم غذايي
 شما همچنين مي توانيد از مشاور تغذيه براي طراحي يك برنامه خاص كاهش وزن كمك بگيريد. به .صورت شود 

هر حال اگر واقعاً قصد داريد كه وزن خود را كاهش دهيد، بايد بيش از آن مقداري كه كالري به بدن مي رسانيد، 
كالري از دست بدهيد. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

پيشگيري و كنترل آنمي در نوجوانان 

 :علل ايجاد كم خوني فقر آهن در دوران مدرسه و بلوغ
 

 در سنين مدرسه، بدن به دليل رشد به آهن بيشتري نياز دارد -1
دست دادن خون نسبت به كم  دختران در سنين بلوغ، علاوه بر جهش رشد، به علت عادات ماهانه و از-2

خوني فقر آهن بسيار حساس تر و آسيب پذيرتر هستند  
شود كه كودكان و دانش  عادات و رفتارهاي غذايي خاص در دوران مدرسه و بلوغ اغلب موجب مي-3

انواع ساندويج هاي سوسيس و  آموزان به جاي مصرف غذاهاي خانگي از غذاهاي غير خانگي مانند
نوشابه، شكلات و پفك استفاده نمايند و به اين  كالباس، پيتزا، تنقلات غذايي كم ارزش مانند چيپس،

  .گيرند زيرا اين غذاها اغلب از نظر آهن فقيرند دليل درمعرض خطر كمبود آهن قرار مي
به علت مصرف ناكافي  تغييرات خلق و خو در دوران بلوغ ممكن است موجب كم اشتهايي بشود و- 4

  .غذا، دريافت آهن و ساير مواد مغذي محدود ميشود
بهداشتي، عدم شستشو و ضد  عدم رعايت اصول بهداشتي، آب اشاميدني ناسالم، توالت هاي غير-5

انگلي از ديگر عوامل موثر در بروز كم خوني  عفوني صحيح سبزي هاي خام و در نتيجه ابتلاء به آلودگي
فقر آهن هستند.  

ويژه گوشت قرمز است كه آهن  مهمترين و شايعترين علل بروز كمبود آهن، مصرف كم انواع گوشت به-6
  .قابل جذب دارد

تانن موجود در چاي ميتواند جذب  .از عوامل ديگر مصرف چاي قبل از غذا و يا بلافاصله پس از غذا است
  .آهن غذا را به مقدار قابل ملاحظه اي كاهش دهد

را افزايش مي دهد.   نيز احتمال بروز كمبود آهن C مصرف ناكافي مواد غذايي حاوي ويتامين-7
ديگر از عوامل موثر در بروز  مصرف نان هايي كه در تهيه آنها از جوش شيرين استفاده ميشود، يكي-8

 كمبود آهن است. 
   

 علائم كم خوني فقر آهن آهن
كف دست، احساس ضعف  نگ پريدگي دائم زبان و مخاط داخل پلك چشم و لبها، كمرنگ شدن خطوطر

حالت تهوع، خواب رفتن و  و خستگي، سياهي رفتن چشم، بي تفاوتي، سرگيجه، سردرد، بي اشتهايي،
آهن ديده ميشود. موارد كم خوني فقر  سوزن سوزن شدن دستها و پاها درافراد مبتلا به كم خوني فقر

  .همراه است آهن شديد با تنگي نفس و طپش قلب و ورم قوزك پا
 :نوجوانان عوارض ناشي از كم خوني فقر آهن دركودكان سنين مدرسه و

 ميشود. كم خوني فقر آهن در كودكان سنين مدرسه موجب كاهش قدرت يادگيري -1
 امتياز كمتر از حد طبيعي 10 تا 5 كم خون ضريب هوشي : در كودكان ضريب هوشيكاهش -2

 برآورد شده است
آنان  همچنين در اين كودكان ميزان ابتلاء به بيماريهاي عفوني بيشتر است زيرا سيستم ايمني . -3

كودكان كم  قادر به مبارزه با عوامل بيماريزا نيست. مطالعات نشان داده است كه دادن آهن به
  .خون موجب كاهش ابتلا به بيماريهاي عفوني ميگردد

 تاخير رشد -4



 پيشگيري و كنترل كم خوني فقر آهن:
  : از عبارتندوجود دارد كه بطور كلي چهار روش اساسي براي پيشگيري از كم خوني فقر آهن 

خطر كم خوني  آهن ياري عبارتست از توزيع قرص آهن بين گروههاي آسيب پذير و درمعرض:آهن ياري 
 )دختران نوجوان  سال، كودكان سنين مدرسه و5فقر آهن ( مانند زنان باردار، كودكان زير 

اي و دختران نوجوان در زمره  دربرخي از كشورها آهن ياري يعني توزيع قرص آهن به كودكان مدرسه 
قرص توسط معلمين مدارس بين دانش  اقدامات پيشگيري از كم خوني فقر آهن است. در اين روش

 هفته 16 تا 12قرص سولفات فرو در هفته به مدت  آموزان توزيع ميشود. آهن ياري معمولاً با مصرف يك
  .در سال در طي سنين بلوغ اجراء ميشود

:يكي از مهمترين اقدامات براي پيشگيري از كم خوني فقر آمن آموزش  آموزش تغذيه و ايجاد تنوع غذايي
تغذيه به منظور ايجاد تعادل و تنوع در برنامه غذائي روزانه است.اساس آموزش بر اين اصل استوار است 

كه در وعده هاي غذائي از افزابش دهنده هاي جذب آهن مانند سبزي خوردن،سالادهمراه با آبليمو وپياز 
استفاده شود و از مصرف كاهنده هاي جذب آهن مانند چاي همراه با غذا و يا بلافاصله بعد از غذا 

 خودداري شود.
ابتلا  به بيماريهاي عفوني موجب كاهش اشتها شده و در نتيجه دريافت كنترل بيماريهاي عفوني و انگلي:

 مواد مغذي از جمله آهن كاهش مي يابد.

غني سازي مواد غذائي با آهن يكي از روشهاي عمده و موثر براي كاهش كمبود غني سازي مواد غذائي:
آهن و كم خوني فقر آهن در جامعه ميباشد. در كشور ما غني سازي آرد با آهن  و اسيد فوليك در 

 تعدادي شهرستانها به مورد اجرا گذاشته شده است.
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 اصول بهداشت فردي 

 دانش آموزان ابتدائي و راهنمائي : گروه هدف

 

 :انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيداهداف رفتاري : 

  .اهميت استفاده از وسايل شخصي را توضيح دهيد 

 .اصول رعايت بهداشت فردي را بيان كنيد 

 مقدمه :

ارتقاء بهداشت از طريق مدارس يكي از موثرترين و كاراترين راههاي بهبود زندگي فرزندان ماست.منظور از 

بهداشت فردي مراقبت از جسم و روان به منظور حفظ سلامت و پيشگيري از بيماريهاست. هر فرد با رعايت 

بهداشت قادر است از لحاظ جسماني ،رواني و اجتماعي در وضع مناسبي قرار گرفته و وظيفه اي راكه نسبت 

به خود ،افراد خانواده و جامعه خود دارد به خوبي ادا كند. سلامت هرگز به عنوان هديه به دست انسان نمي 

 رسد مگر آن كه براي بدست آوردن آن كوشش كند تا بتواند تغييرات مثبتي در رفتار خود ايجاد نمايد.

 

 

 

 

 

 

 

 

 .استفاده كنيممانند ليوان، شانه، مقنعه، كلاه و... فقط از وسايل شخصي خودمان 

ما بايد ياد بگيريم كه وسايل شخصي هر فردي براي استفاده خودش است و نبايد ديگران از آن استفاده كنند 

چون بعضي از عفونت هاي روده اي و گوارشي از جمله انگل ها و اسهال با استفاده از وسايل ديگران مانند ليوان 

منتقل مي شود و برخي بيماريهاي پوستي از جمله كچلي و شپش نيز با استفاده وسايلي مانند مقنعه و كلاه مي 

ويروس آنفلوانزا عمدتاً از طريق ريز قطره هاي برخي ويروسها مثلا  توجه داشته باشيد كه توانند ايجاد شوند.

دستگاه تنفس به وسيله سرفه و عطسه به طور مستقيم از فردي به فرد ديگر و به طور غيرمستقيم از طريق دست 

زدن به اشياء آلوده (از قبيل دستمال، دستگيره درب، ميزتحرير، ميز غذاخوري و ... ) و آنگاه تماس دست آلوده با 

من خيلي ناراحت شدم وقتي فهيمدم در حالي كه سرماخوردگي داشتم با دادن ليوان خود به دوستم باعث بيماري او 

هم شده ام هر وقت دوستم را مي بينم احساس بدي به من دست مي دهد. حالا فهميده ام كه كار بدي كرده ام و مي 

دانم كه وسايلي مثل ليوان، شانه و حوله، وسايل شخصي خودمان است اگر انها را به دوستانمان بدهيم يا از وسايل 

انها استفاده كنيم مي تواند منجر به بيماري شود. چون يكي از راه هاي مهم انتقال بيماري استفاده كردن از وسايل 

 شخصي ديگران است. 

 



 ما مي توانيم با تصميم درست در مورد استفاده نكردن از وسايل شخصي ديگران هميشه سالم بمانيم

 و

 همين طور مانع از انتقال بيماري به دوستانمان شويم.

بيني، دهان، يا چشم منتقل مي شود ، لذا با رعايت بهداشت فردي از توسعه اين بيماري در محيط زندگي و 

 ؛ به هيچ عنوان وسايل شخصي خود ( ها بيماري اين قبيلتحصيلي جلو گيري نماييم. جهت پيشگيري از انتقال

مانند دستمال ، ليوان ، بطري و قمقمه آب ، مداد ، خودكار ، مداد تراش و مداد پاكن و خط كش و... ) را در اختيار 

به همراه خود دستمال مناسب (  هميشه ديگران قرار نداده ، از وسايل شخصي ديگران نيز استفاده نكنيد . 

ترجيحاَ دستمال كاغذي ) براي پوشاندن دهان و بيني خود هنگام عطسه و يا سرفه به همراه داشته و پس از 

مصرف دستمال كاغذي بلافاصله آن را درسطل آشغال بياندازيد.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 چگونه از چشمهايمان مراقبت كنيم

 دانش آموزان، والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .دلايل مراقبت از چشم ها را بيان كنيد 

 علائم هشدار دهنده بيماريهاي چشم را بشناسيد 

 3.مورد از نكات بهداشتي براي مراقبت از چشم ها را نام ببريد  

 مقدمه :

بينايي يكي از مهمترين حس هاي ويژه است، نه تنها به اين علت كه در ارتباط با محيط خارج از بدن نقش مهمي 

دارد، بلكه بيشتر از اين رو كه اختلال ديد سبب كاهش يادگيري نيز مي شود. فرد با حس بينايي از خود محافظت 

داشتن  نموده، تعادل خود را حفظ كرده، قدرت خلاقيت پيدا نموده و بالاخره از ديدن محيط اطراف لذت مي برد.

بينايي نعمت بسيار بزرگي است و اگر انتظار داريم كه چشمانمان براي تمام مدت عمر به ما خدمت كنند بايستي 

نهايت دقت را در مراقبت از آنها به عمل آوريم. 

برخي نكات بهداشتي جهت مراقبت از چشم ها: 

 استفاده نماييد. A- همواره از مواد غذايي متناسب و حاوي ويتامين هاي مختلف به ويژه ويتامين 

 جگر، قلوه، زرده تخم مرغ، شير پرچربي، كره، روغن كبد ماهي و ماهي هاي A- بهترين منابع حيواني ويتامين 

كوچك با جگر (كيلكا) مي باشد. 

 سبزي هاي با برگ سبز تيره مانند: اسفناج، كاهو، سبزي هاي زرد مثل هويج و A- بهترين منابع گياهي ويتامين 

كدو حلوايي، ميوه هاي زرد و نارنجي مثل: زردآلو، قيسي، خرمالو، نارنگي و طالبي، موز، خربزه وانواع مركبات 

مي باشد. 

- خواب و استراحت كافي داشته باشيد. 

- چشم ها را از تاثير اشعه ماوراء بنفش با استفاده از عينك هاي مرغوب محافظت نمائيد. 

- از چشم خود در نور كافي استفاده كنيد. نور كم يا خيره كننده باعث مي شود كه چشم با دشواري بيشتري كار 

نور خوب نوري  كرده و در نتيجه فشار بيشتري به آن وارد شود. در اين حالت چشم زودتر و بيشتر خسته مي شود.

است كه داراي روشنايي كافي بوده، خيره كننده نباشد و بطور يكسان پخش شده باشد. 

- هنگام مطالعه از نور كافي استفاده كنيد. كساني كه در رختخواب به حالت نيمه نشسته و يا خوابيده در حاليكه 



كتاب را مقابل چشم گرفته اند مطالعه مي كنند، مي بايست نور لازم جهت مطالعه را طوري تنظيم نمايند كه نور از 

بالاي تخت ويا از چراغ كنار تخت كه كمي عقب تر از آن قرار گرفته است به كتاب بتابد. هيچگاه نور نبايد بطور 

مستقيم و از روبرو به چشم بتابد. 

- پس از مطالعه مداوم براي مدت بيش از يك ساعت و نيم براي مدتي چشمان خودرا بسته و يا به ديوار سفيد و 

اشياء دور نگاه كنيد و يا چشمان خودرا براي مدت كوتاهي به فعاليت ديگري مشغول نمائيد، تا خستگي آن رفع 

گردد. اين توصيه براي رانندگان اتومبيل نيز صادق است. لذا پس از يك ساعت و نيم رانندگي مي بايست اتومبيل 

را نگهداشته و براي مدت كوتاهي به چشم ها استراحت داد. 

- از آنجائي كه چشم ها به آساني آلوده مي گردند مي بايست اطراف چشم و پلك ها رابه دفعات شسته و با حوله 

نرم خشك نمود. همچنين اگر هر گونه جسم خارجي وارد چشم يا داخل پلك گردد مي بايست با گوشه يك 

دستمال تميز و با احتياط فراوان آنرا بيرون آورد. در اين حالت از ماليدن چشم خودداري نمائيد. 

- چشم طبيعي و سالم احتياج به درمان ندارد لذا از بكار بردن هر گونه دارو و يا محلول هاي شستشوي چشم 

بدون دستور پزشك خودداري نمائيد. 

علائم هشدار دهنده بيماريهاي چشم: 

در صورت وجود هر يك از حالات زير بلافاصله به چشم پزشك مراجعه نمائيد: 

- اگر اشياء و نوشته ها را در فاصله معمولى به خوبى نتوان مشاهده نمود و يا هنگام نگاه كردن به آنها احساس 

    ناراحتى كرد.

    - اگر در هنگام غروب آفتاب نتوان به خوبى ديد.  

    - اگر احساس شود كه چشم زود خسته مى شود.  

    - اگر گاهى سردرد، به خصوص هنگام غروب عارض شود.   

    - اگر چشم، خارش و سوزش داشته باشد و يا درد بگيرد.   

    - اگر صبح ها، هنگام بيدار شدن، در گوشه چشم ترشحاتى جمع شود.   

 :چشم شما و تلويزيون

تلويزيون يكي از منابع مهم ايجاد خستگي در چشم است. لذا اين نكته كه چگونه از تلويزيون استفاده كنيم تا در 

عين حال دچار خستگي چشم نيز نشويم بسيار مهم است. 

رعايت نكات ذيل را به خاطر داشته باشيد: 

- چنانچه تصوير تلويزيون نقصي دارد از آن استفاده نكنيد. 1

 متري از چشمان خود قرار دهيد. 5/3- سعي كنيد تلويزيون را حداقل در فاصله 2



- هرچه صفحه تلويزيون بزرگتر باشد تصوير راحت تر ديده شده و مي توان در فاصله دورتري از تلويزيون 3

نشست. 

 - حتي المقدور صفحه تلويزيون را از روبرو ببينيد. 4

- اگر به عللي از عينك استفاده مي كنيد (غير از موارد پير چشمي) هنگام تماشاي تلويزيون نيز عينك 5

بگذاريد. 

- هرگز به مدت طولاني به تماشاي تلويزيون ننشسته و حداكثر پس از دو ساعت براي چند لحظه چشمان خود 6

را بسته و به آنها استراحت دهيد. 

- بهتر است محل قرار دادن تلويزيون در مكاني با روشنايي نيمه تاريك باشد. 7

در پايان اگر علي رغم رعايت موارد پيش گفت هنگام تماشاي تلويزيون دچار ناراحتي مي شويد به پزشك مراجعه كنيد. 

 براي داشتن چشمان سالم موارد زير را مد نظر داشته باشيد:

  هرگز نبايد دست آلوده را به چشم ماليد. دست و صورت خصوصاً دست ها بايد مرتب با آب و صابون

  شسته شود. از شستن دست و صورت در آب هاى آلوده و كثيف، جداً بايد خوددارى گردد.

  بايد از حوله و دستمال شخصى و تميز استفاده كرد و هرگز حوله و دستمال ديگران را مورد استفاده قرار

  نداد.

  .مطالعه بايستى در نور كافى انجام گيرد و از خواندن نوشته هاى خيلى ريز خوددارى شود    

  فرت با اتومبيل و ساير وسايط  نقليه، حتى المقدور از مطالعه خوددارى شود.به هنگام مسا    

   درجه 70 تا 45 سانتى متر و زاويه كتاب نسبت به سطح مورد مطالعه 30فاصله چشم از كتاب بايد حدود 

    باشد.

   .هم چنين در مقابل آفتاب،  از خيره شدن به نور شديد، مانند خورشيد و لامپ هاى پرنور خوددارى شود

    باد، گرد و خاك، از چشم ها محافظت شود.

 .براى خواب و استراحت، اتاق بايد تاريك باشد تا اعصاب چشم به خوبى استراحت كند    

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 ها  دست صحيحتشويسروشهاي ش

 والدين ، دانش آموزان گروه هدف :

 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .اهميت شتشوي دستها را بيان كنيد 

 ..مراحل شستشوي صحيح و بهداشتي دستها را توضيح دهيد 

 مقدمه :

تاكنون همكلاسي داشته ايد كه زنگ تفريح با دست هايي كه شسته نشده غذا يا ميوه و يا بعد از توالت دست 

هايش را نشويد. اميدواريم كه چنين همكلاسي هايي نداشته باشيد چون آنها ناخواسته باعث بيماري شما هم مي 

 شوند. 

ميكروب ها موجودات ريزي هستند كه در جاهاي مختلفي از جمله خاك و روي زمين زندگي مي كنند و مي 

توانند در اثر تما با پوست به دست هايمان منتقل بشوند. انها چون خيلي ريز هستند ديده نمي شوند ولي در اثر 

 خوردن وارد دستگاه گوارش شده  و ما را بيمار مي كنند. مي دانيد چطور مي شود از بيمار شدن پيشگيري كرد؟ 

راه حل اين مشكل خيلي ساده است. فقط بايد قبل از خوردن غذا ميوه يا هر خوراكي ديگري و بعد از امدن از 

توالت دست هايمان را با اب و صابون يا صابون مايع خوب بشوييم. اين كار كمك مي كند كه ميكروب ها بطور 

كامل از روي پوست دست هايمان پاك شده و غذا خوردن برايمان لذت بخش شود چون خيالمان راحت است كه 

 همراه غذا ميكروب ها را وارد بدن نمي كنيم.

 

 

 شتشوي دست : شهاي رو

 شستشوي و الكل داراي ماده يك با كردن دست پاك :دارد وجود دست شستشوي براي شده شناخته روش دو

 .آب و صابون با دست

 و كنيد الكلي كننده پاك محلول از پر و فنجان درآورده حالت به را خود دست كف يك دست، شستشوي براي

 هم به مجددا را ها سپس دست .شود پوشانيده ماده اين از دست سطوح تمام تا بماليد هم كاملابه را ها دست

 يكدست انگشتان دست، انگشتي بين )دورسال( پشتي سطوح به براي رسيدن .دست كف به دست كف بماليد،

 تكرار ها دست كف براي را كار همين .بگذرانيد لاي هم از را دست انگشتان و بماليد ديگر دست پشت روي را

 بماليد ديگر دست كف درروي را انگشتان پشت انگشتان، انتهايي بندهاي پشتي قسمت تميزكردن براي .كنيد

 هميشه دست هاي خود را بعد از رفتن به توالت،پيش از صرف غذا و خوردن خواركي با آب و صابون بشوئيم



آنها  چرخشي حركات با را زيرناخنها نواحي و انگشتان نوك .اند قفلشده هم درون به انگشتانتان كه حالي در

 قلاب ديگر دست كف روي را آن قاعدهشست، كردن تميز براي .كنيد تميز آلودگي از ديگر دست كف روي

 .بچرخانيد را شست و كنيد

  .شود تكرار دست دو هر براي بايد مراحل اين از كدام هر

 حداكثر كه كنيد اطمينان اينكه انجامد( مطابق شكل)براي طول به ثانيه 20 - 30 بايد دست شستشوي كامل

  .شود خشك تا شود ماليده هم آنقدربه بايد ها دست است، شده حاصل نتيجه

 .بهداشتي است محصولات از ناكافي استفاده دليل به معمولا ثانيه 20 كمتراز در ها دست كامل شدن خشك

 .است لازم ها دست سطح همه پوشش صابونبراي كافي ميزان از استفاده و آب با رطوبت ها، دست شستن براي

 را قبلي شده مراحل ذكر همه و شود پوشيده شوينده ماده از دستها سطح تمام تا هم بماليد به محكم را دستها

 دستها آب از استفاده با شدند، آلودگي از عاري كاملا ها دهيد. وقتي دست انجام دستها كردن تميز براي

 كننده خشك دستگاه يا تميز هاي حوله پارچ يا )مصرف بار يك( كاغذي دستمال از استفاده با و كنيد راآبكشي

مي  را آنها وقتيكه از آرامتر را دستها ها، دست پوست آسيب از پيشگيري براي.كنيد خشك را آنها داغ، هواي

 قابل هاي عفونت منبع است ممكن كه چرا شده بپرهيزيد، استفاده قبلا كه اي حوله از .بماليد هم به شوييد

 از پيشگيري براي دستمال كاغذي يك از استفاده با را آب شير شدند، خشك ها دست وقتي.باشند انتقال

  .بكشد طول ثانيه 40 - 60 حداقل بايد شستشوي دست عمل كل .ببنديد مجدد آلودگي

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 بهداشت دوران بلوغ(دختران)
 گروه هدف : دانش آموزان دختر مقطع راهنمائي و متوسطه ،والدين ، معلمين و مديران مدارس 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .مفاهيم و تعاريف بلوغ را بيان كنند 

 .عوامل موثر بر بلوغ را نام ببرند 

   .تغييرات فيزيولوژيكي و جسمي دوران بلوغ در دختران را بيان نمايند  

    .قاعدگي و نكات مهم آن را بدانند  

 .مسائل و مشكلات شايع جسمي در دورن بلوغ را بيان كنند   

 

 مقدمه:

 فاصله كودكي دنياي از فرد كه است زندگي از اي دوره و است پختگي و رسيدگي معني به لغت در بلوغ

 تغييرات از اي مجموعه ، دوران اين در .دارد برمي قدم روحي و جسمي تكامل مسير ودر گيرد مي

 مي اتفاق ساله 4 تا 3 زمان يك طي در و سرهم پشت و پيوسته ، سريع صورت خيلي به رواني و چسمي

 خود در را بالغ فرد يك هاي ويژگي فيزيولوژي و جسمي ازنظر كودك ، تغييرات اين اثر در . افتد

 .كند مي پيدا خانواده از جدا هويتي و كند مي مشاهده

   موثر بر بلوغ :عوامل   

  در دوقلوهاي يك تخمكي برخلاف دوتخمكيشروع قاعدگيعوامل فاميلي و ژنتيكي : متوسط سن  -1
يكسان است، همچنين در مهاجران آسيايي به اروپا عليرغم داشتن شرايط يكسان اجتماعي، تغذيه اي و 

 تغييري نكرده است.شروع قاعدگي فعاليت هاي فيزيكي، متوسط سن 
  بهره هوشي فرد -2
  سلامت فرد همراه با بهداشت و تغذيه مناسب -3
: سوء تغذيه موجب كوتاهي قد و تأخير سن بلوغ مي شود در جوامع اروپايي و چاقي يا سوء تغذيه -4

آمريكايي تغير الگوي تغذيه اي و افزايش مصرف چربي ها و پروتئين ها موجب كاهش متوسط سن بلوغ 
دختران شده است. 

 .كند مي تسريع را كم ،بلوغ ارتفاعات و استوا به نزديك عوامل جغرافيائي و آب و هوائي: مناطق -5

علامت هاي جسمي بلوغ به دنبال مجموعه تغييرات هورموني بدن كه ارتباط مستقيمي با تخمدان  دارد، ظاهر 
 نخستين 13 تا 9مي شود. سن بروز تغييرات بدني در دوره بلوغ، بسيار متغير است. اكثر دختران در سنين 

 درصد جمعيت، شروع تغييرات بلوغ را در خارج از اين محدوده 1-2تحولات دوره بلوغ را از خود نشان مي دهند. 
بعد از  تحت عنوان «بلوغ زودرس» و اگر  سالگى آغاز شوند،8سني تجربه مي كنند. چنانچه اين تغييرات قبل از 

اين افراد را از نظر بلوغ زودرس و يا ديررس مي بايست  . سالگى شروع شوند، «بلوغ ديررس» ناميده مى شوند16
ارزيابي كرد. . 



 

 
 آناتومي دستگاه تناسلي زن

 دستگاه تناسلي زن به دو بخش خارجي و داخلي تقسيم مي شود:
دستگاه تناسلي خارجي شامل فرج(ولو)، مهبل( واژن) و پرده بكارت مي باشد كه اين بخش در عبور جنين در 

زايمان طبيعي ، عبور خون عادت ماهيانه و امر زناشوئي دخالت دارد.دستگاه تناسلي داخلي شامل:رحم و گردن 
رحم، لوله هاي رحمي و نخمدانها مي باشد كه در كار ترشح هورمون زنانه ، لقاح و به وجود آوردن سلول تخم ، 

انتقال آن به درون لوله رحم ، لانه گزيني ، رشد و تولد جنين و بالاخره تشكيل و عبور خون قاعدگي دخالت مي 
 كند. 

 فيزيولوژي دستگاه تناسلي زن: 
 

همان طور كه مي دانيد تمام اعمال و كارهاي اعضاي بدن  از طريق مغز كنترل وهدايت مي شود و در مورد 
قاعدگي هم چنين است. ابتدا مغر با ترشح هورمون خاصي روي تخمدانها اثر مي گذارد و تخمدانها هورمون 

جمسي زنانه ( استروژن و پروژسترون ) را ترشح مي كند.هورمون استروژن در تخمدان باعث رشد و رها شدن 
تخمك مي گردد كه به اين عمل تخمك گذاري ميگويند.در هر دوره ،تخمك گذاري  معمولاً چهارده روز قبل از 
عادت ماهيانه اتفاق مي افتد. هورمون هاي ترشح شده بر روي بافت پوششي درون رحم تاثير مي گذارند كه در 
اثر آن لايه نسبتاً ضخيمي در درون رحم ايجاد مي شود و در پايان دوره ديواره رحم شروع به ريزش مي كند و 

 دوره جديد عادت ماهانه آغاز مي شود. 
 چه تغييرات جسماني در هنگام بلوغ در دختران به وجود مي آيد؟

 دختران در هنگام بلوغ مراحل زير را طي مي كنند.

 جوانه زدن پستانها -1
 جهش رشد -2
 رويش موهاي ناحيه زهار( ناحيه شرمگاهي) -3
 شروع نخستين عادت ماهيانه -4
 رويش موي زير بغل -5
 تكامل رشد رحم و واژن -6
 تغييرات ديگر مانند آكنه يا جوش غرور و تغيير بوي عرق بدن -7

 رشد پستانها:
معمولاً در % دخترها ،يكي از نخستين نشانه هاي بلوغ است. در بيشتر دخترها  85ها در بيشتر از رشد پستان
در مراحل خيلي ابتدائي رشد پستانها ،دخترها در ناحيه .شروع به رشد مي كنند  پستانها سال9-13سنين بين 

زير توك سينه برجستگي كوچكي را احساس مي كنندو ممكن است اين قسمت از بدنشان حساس باشدكه كاملاً 
 . در پايان دوره بلوغ، رشد طبيعي است. با رشد پستانها وقت آن مي رسد كه دختران از سينه بند استفاده كنند. 

  مي آيد پستان كامل مي شود و به صورت پستان بالغ در 
 
 
 
 
 

 رشد و جهش سريع در قد و وزن : 

 بلوغ زودرس براي كودك و خانواده او،مشكل مهمي است لذا دقت و مراجعه فوري والدين به پزشك الزامي است

 آيا ميدانيد با ديدن چه علائمي بايد به پزشك مراجعه كرد؟

  سالگي شروع نشده باشد14چنانچه صفات ثانويه جنسي مثل جوانه زدن پستان، رويش مو هاي زهار تا سن *
  



 رشد و جهش سريع در قد و وزن  يكي ديگر از تغييراتي است كه در دوران بلوغ اتفاق مي افتد 

طول مدت رشد در پسرها طولاني تر از دخترها است به طوري كه معمولاً مردها قد بلندتر از زنها مي شوند. جهش 
 سال زودتر از پسران اتفاق مي افتد و بسيار چشمگير است. به طوري كه در 2رشد معمولاً در دختران حداقل 

 جهش چشمگير رشد و  سانتي متر بيشتر ميشود.11-6و قد حدود  برابر مي شود2مدت يك سال ميزان رشد 
حداكثر افزايش آن، معمولاً دو سال بعد از جوانه زدن پستان ها و يك سال قبل از شروع عادت ماهانه اتفاق 

به هنگام جهش رشد ، شكل بدن نيز تغيير مي كند .معمولاً رشد از قسمتهاي انتهائي بدن شروع ميشودو مي افتد. 
به سوي نواحي داخلي بدن پيش مي رود. نخست فقط انگشتان دست و پا رشد ميكنند و سپس پا ودست بلند مي 

 شود و آخرين قسمت بدن كه رشد مي كند سر است . 

سرعت رشد در دختران به ميزان هورمون رشد و هورمون جنسي (استروژن) مربوط مي شود هورمون رشد باعث 
افزايش رشد بخصوص در استخوان ها و غضروف مي شود ولي هورمون جنسي (استروژن) سبب بسته شدن مركز 

رشد استخواني و كاهش و كند شدن استخوان مي شود. به همين دليل است كه بعد از شروع قاعدگي، سرعت 
 سانتي متر افزايش نمي يابد. 6بيش از قد رشد قد كندتر مي شود و معمولاً 

 درصد دختران اضافه ميشود. 95 كيلو گرم به وزن 5/10-5/5از نظر وزن طي دوران جهش رشد بلوغ ، سالانه بين 
 سالگي ، ظاهرمي شود.همچنين 5/10موهاي ناحيه زهار( ناحيه شرمگاهي)پيرو رشد پستانها وبه طور متوسط در 

 درناحيه زير بغل رشد مو پديدار ميشود.
 قاعدگي (منارك):        

 (menstruation)«قاعدگى» يا «عادت ماهيانه» معمولاً آخرين تغييرى كه در سير تكاملى بلوغ رخ مى دهد،
مجموعه اين تغييرات ناشى از  .نوجوانى و بلوغ خود رسيده است است كه نشان مى دهد دختر به حداكثر رشد

قاعدگي  .تخمك گذارى و خونريزى هاى ماهيانه مى شود ترشح هورمون استروژن تخمدان ها است كه منجر به
 يك بيماري نيست بلكه نشان دهنده سلامت يك دختر است.

سال اتفاق مي افتد. عامل وراثت، عوامل محيطي از قبيل محل جغرافيايي و تماس با نور، 10-16قاعدگي در سنين 
وضعيت سلامت، وزن، تغذيه و شرايط رواني در شروع سن بلوغ دخالت دارند. كودكاني كه در مناطق گرم و كم 

ارتفاع و يا نقاط شهري زندگي مي كنند و يا چاق هستند، زودتر بالغ مي شوند. 

  .خانم ها و دخترها متفاوت است  روز طول مى كشد كه در3 _ 8ريزش خون درون رحم حدود 

پريود در دخترها (و   قاشق غذاخورى) است. طول مدت4 _ 6ر (ليت ميلى 40الي 30مقدار آن به طور متوسط  
 روز 28مى شود، ولى به طور متوسط اين فاصله   روز طبيعى تلقى35 روز تا 21البته در خانم ها) متغير است و از 

  .است

موارد تابع الگوى خانوادگى است،   اما در اغلب سن شروع پريودهاى ماهيانه به طور دقيق قابل پيش بينى نيست،
وجود دارد كه فرزند دختر هم زود پريود شود. در صد  يعنى اگر پريود مادر زود شروع شده باشد، اين احتمال

دخترها كم شده است. ممكن است اين امر به دليل تغذيه بهتر و سلامت  سال گذشته، سن شروع پريود در
  سالگى است. هنگامى كه11 _ 12باشد. امروزه سن ميانگين شروع پريودهاى ماهيانه حدود  جسمانى دخترها

اى و به مقدار كم   ترشحات آن رنگ قرمز و روشن نيست، بلكه متمايل به قهوه اولين پريودها آغاز مى شوند،
ماه طول مى كشد تا خون ريزى ماهيانه  18است و غالباً منظم هم نيست. براى بيشتر دخترها يك سال و يا حتى 

پريودشان دچار دردهاى جسمانى مثل دل درد، سرگيجه،  آنها مرتب شود. بيشتر دخترها در حين روزهاى
سردرد، كمر درد و... مى شوند 



  قاعدگي: عمده دورهاختلالات

  قاعدگى دردناك • 

شوند كه از حالات بسيار  برخى از دخترها در طول روزهاى پريود خود دچار انقباض هاى دردناك عضلانى مى
بيش از اندازه هورمون پروستاگلاندين است. اين  ضعيف تا شديدترين حالت را دربر مى گيرد. علت اين امر ترشح

قوى در رحم موجب بيرون راندن جنين از رحم، هنگام زايمان مى شود. براى  هورمون با ايجاد انقباض هاى منظم و
استفاده  )گونه دردها مى توان با تجويز پزشك قرص هاى مسكن (مثل ايبوبروفن و يا مفناميك اسيد تسكين اين

  .نمود

  سندرم پيش از قاعدگى •  

بسيار حساس مى شوند. علت اين   افسرده، بى حال، عصبانى و برخى از دخترها در روزهاى پريود خود كج خلق،
بدن و هورمون هاى مختلف آن دچار تغييرات  امر بسيار پيچيده است؛ زيرا در روزهاى پريود چندين عضو

مى  B6 دخترهايى كه احساس افسردگى مى كنند، دچار كمبود نسبى ويتامين گوناگونى مى شوند. تقريباً نيمى از
  .با مراجعه به پزشك علت دقيق و درمان آن را جويا شد شوند كه مى توان

  تاخير در قاعدگى •  

دستگاه سوخت و ساز بدن، ناهنجارى  عدم وقوع قاعدگى اگر به دليل حاملگى نباشد، معمولاً ناشى از بيمارى هاى
 سالگى) 17 سالگى (و حتى تا 14است. پريود نشدن تا  هاى كروموزومى، كم اشتهايى و يا بى اشتهايى مرضى

  .بايد به پزشك متخصص مراجعه نمود طبيعى است، اما در غير اين صورت

 :اهش مشكلات روزهاى پريودكچند توصيه براى 
  .بكاهد مى تواند از دردهاى روزهاى پريود ويا ماساژ كمريك كيسه آب گرم و يا پارچه اى پشمى و گرم  - 
  .كند نوشيدن يك فنجان چاى و يا شكلات گرم ممكن است احساس بهترى در دخترها ايجاد   -
  .انجام يك پياده روى آهسته مى تواند از انقباض هاى ماهيچه هاى شكم كم كند - 
  .بكاهد خوردن غذا هاى سبك قبل از پريودهاى ماهيانه مى تواند از شدت دردهاى شكمى - 

-در صورت قابل تحمل نبودن و يا طولاني بودن درد ، مصرف بعضي از داروها با نظر پزشك در كاهش درد موثر 
 ميباشد.

-در صورت بهبود نيافتن درد با دارو وشدت داشتن آن به حدي كه قادر به انجام كارها و فعاليتهاي روزانه نباشيد 
 مراجعه به پزشك ضروري است.

 با ديدن چه علائمي بايد به پزشك مراجعه كرد؟
  سالگي شروع نشده باشد.16اگر قاعدگي تا سن  -1

    چنانچه سه سال بعد از جوانه زدن پستان قاعدگي اتفاق نيفتد -2
  روز90 عدم وجود قاعدگي بيش از  -3
  پيداش ناگهاني بي نظمي در قاعدگي بعد از داشتن دوره هاي منظم -4
  روز باشد.45 روز و يا بيشتر از 21 اگر دوره سيكل كمتر از  -5
  روز طول بكشد10-7 اگر قاعدگي بيش از  -6
 اگر به طور ناگهاني خونريزي شديد وجود داشته باشد يا در فاصله بين قاعدگي ها لكه بيني وجود  -7

 داشته باشد.
   اصول بهداشت دوران قاعدگي:



در دوران عادت ماهانه به علت باز بودن دهانه رحم واين كه خون ، محيط مناسبي براي رشد انواع ميكروب است ، 
رعايت بهداشت فردي بسيار مهم بوده وعدم رعايت آن ممكن است منجر به ايجاد عفونت و عوارضي نظير نازائي 

در آينده گردد. اين عوارض ميتواند فرد را از نعمت مادر شدن محروم كند بنابراين لازم است نكات زيررا در اين 
 ايام به طور دقيق  رعايت شود:

 :مناسب زير لباس -1  
 آنها زود به زود تعويض و نخي هاي لباس از استفاده
  آفتاب در آنها كردن  وخشك )ها لباس ساير از جدا ( زير هاي لباس جداگانه  شستن

 عنوان هيچ به ديگران زير لباس از استفاده  عدم
 :ورزش- 2

 گونه هيچ تنها نه دوران اين در سبك و عادي شهاي ورز و ها فعاليت انجام
 .كند مي كمك عضلات آرامش به و است هم مفيد بلكه ندارد، منعي 

 آن از بايستي كه آيد مي حساب به دوران دراين بد بسيار موارد از ماندن يحركت ب و تخت روي درازكشيدن
 .شود خودداري

 :تغذيه- 3
 : شود مي توصيه دوران اين در رفته دست از خون جبران براي

 انواع و لبنيات ي، سبز انواع حبوبات، گوشت، شير، مانند مقوي غذاهاي از
 .شود استفاده بيشتر ...و تازه ههاي ميو 

 حاوي غذايي رژيم از قاعدگي شروع از پيش هفته يك از قاعدگي، از پيش اختلالات عوارض كاهش براي
 B6ويتامين 

  .شود مصرف دار سبوس غلات و نمك بدون آجيل ماهي، گوشت، مانند آهن و
 :كردن حمام- 4

 روز دو هر قاعدگي دوران طي در بايد لذا .است لازم بلكه ندارد، ضرر تنها نه قاعدگي دوران در كردن حمام
 شكل به امكان حد تا و كرده خودداري حمام كف نشستن از بايد البته شود( استحمام مرتب طور به يكبار

 نشود) آلوده حمام كف ميكروبي هاي آلودگي به شما بدن تا كنيد حمام ايستاده
 شود اجتناب دريا يا استخر به رفتن از دوران اين در
 :بهداشتي نوار -5

  اهميت شود( اقدام آن زود به زود و مرتب تعويض به نسبت و نموده استفاده بهداشتي نوار از قاعدگي دوران در
 از جسم، بهداشت رعايت بر علاوه كار، اين با ، است) بيشتر نريزي خو كه است زماني خصوص به موضوع اين

 آلوده
 دور و پيچيده كاغذ داخل را بايدآن بهداشتي، نوار تعويض هنگام شود( مي خودداري نيز ديگر هاي لباس شدن

 شود) انداخته
 و كرده استفاده شستشو قابل و معمولي هاي پارچه از ، نيست ممكن را بهداشتي نوار از استفاده امكان چنانچه

 . شود اتو امكان صورت در و خشك آفتاب در و شسته صابون و سرد آب با را آنها سپس
 پنبه روي استريل گاز عدد يك استفاده، صورت در يا و نشود استفاده كاغذي دستمال يا پنبه از امكان حد تا

 اينكه به توجه با .شود عفونت موجب و شده جذب پنبه و دستمال شده خرد قطعات است ممكن زيرا قرارگيرد
 به را آن تقويم، در قاعدگي شروع تاريخ زدن علامت با توان مي است، نامنظم قاعدگي شروع اوايل بلوغ، در

 به و سپرده خاطر
 ايجاد مشكلي تا باشند داشته همراه به مدرسه در خصوص به را بهداشتي نوار تا شود توصيه آموزان دانش
 .نشود

 :مسكن از استفاده -6



 داخلي جداره در موادي شدن آزاد امر، اين علت .است طبيعي هاي مسئل قاعدگي، اول روزهاي در درد وجود
 است رحم

 : شود مي توصيه درد شدت صورت در .شود مي درد نتيجه در و رحم انقباض موجب كه
 ساعت 72تا 48است بهتر البته .شود استفاده ندهنده تسكي داروهاي از ، او تجويز و پزشك با مشاوره ضمن

 .شود استفاده داروها اين از قاعدگي شروع پيش از
 تواند مي و شده عضلات شدن شل موجب گرما زيرا است، مفيد هم درد موضع در گرم پارچه يا حوله از استفاده

 .كند متوقف را انقباضات
 دردموثر درتسكين تواند نيزمي وچاي قهوه زيادشكر، ازمصرف واجتناب مناسب غذايي ورژيم كافي استراحت

  .باشد
 :تناسلي ناحيه بهداشت-7

 به ها ميكروب انواع انتقال امكان ادرار، خروج مجراي نيز و فرج به مقعد بودن نزديك علت به ها خانم در
 : طهارت هنگام به عفونت، وقوع از پيشگيري براي بنابراين دارد، تناسلي وجود دستگاه

  .شود شسته مقعد سپس و تناسلي خارجي دستگاه جلويي قسمت يا فرج ابتدا بايد
 طريقه به شستشو مزاج، اجابت از پس خصوص به رفتن شويي دست بار هر از پس بايد نيز قاعدگي دوران در

 .شود خشك تميز دستمال با امكان صورت در شستشو، از پس و گيرد فوق صورت
 زير درد و انقباض آمدن وجود به سبب است ممكن زيرا ، نشود استفاده سرد آب از طهارت براي امكان حد تا

 . شود شكم
  كرد طهارت نبايد آلوده يا كثيف دست با هيچگاه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 بهداشت بلوغ و نوجواني در پسران

 

 گروه هدف : دانش آموزان پسرمقطع متوسطه ،والدين ، معلمين و مديران مدارس

 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .مفاهيم و تعاريف بلوغ را بيان كنند 

 .عوامل موثر بر بلوغ را نام ببرند 

   .تغييرات فيزيولوژيكي و جسمي دوران بلوغ در پسران را بيان نمايند  

 .مسائل و مشكلات شايع جسمي در دورن بلوغ را بيان كنند   

 مقدمه:

بلوغ دوره انتقال از  . است  رسيدن به سن رشد، مرد شدن، زن شدن، رسيدگي و پختگيلوغ درلغت به معنيب

 بلوغ عبارت از مجموعه تغييرات جسمي و رواني است كه به دنبال هم اتفاق كودكي به بزرگسالي مي باشد .

شود.   جواني سنين بين ده تا نوزده سال را شامل مينو ،شايان ذكر است كه برطبق تعريف.مي افتد 

 ؟بهداشت نوجوانان اهميت دارد چرا
 به دلايل زير توجه به بهداشت نوجوانان اهميت دارد:

 نوجوانان، سرمايه هاي آينده و آينده سازان جوامع هستند -1

 آگاه هستند -2

نيازمند اطلاعات هستند و اگر اطلاعات صحيح از منابع سالم دريافت نكنند، از منابع ناسالم كسب  -3

 خواهند كرد و صدمات طولاني مدت خواهند ديد

به دليل جهاني شدن و پيشرفت ارتباطات با همه نوع مسايل و اطلاعات مواجه هستند. پس بايد قدرت  -4

 تميز اصول صحيح از ناصحيح را ياد داشته باشند.

 در دوران نوجواني مي توان از بيماري هاي مزمن و ناتوان كننده بزرگسالي پيشگيري نمود. -5

بسياري از مرگ و مير ها و بيماري ها و ناتواني هاي دوره نوجواني قابل پيشگيري است. پس امروزه پرداختن 

به سلامت نوجوانان از برنامه هاي داراي اولويت سلامت و پزشكي پيشگيري در دنيا محسوب مي شود. رفتار 

 پرخطر نوجوان بر سلامتي آتي او تاثير مي گذارد. 

بلوغ يك دوره خاص و مشخصي است كه از طريق بعضي تغييرات در تكامل و رشد فرد شناخته ميشود. اين 
تغييرات در هسيچ زمان ديگري در طول حيات فرد اتفاق نمي افتد و ويژگيهاي خاصي دارد كه مهم ترين آنها 

 عبارتند از:



 سال طولميكشد.و معمولابًه 4 تا 2بلوغ دوره كوتاهي را شامل ميشود:بلوغ دوره نسبتاًكوتاهي است و از  -1
  مرحله تقسيم مي شود:3

*مرحله قبل از بلوغ: دراين مرحله صفات ثانويه جنسي پديدار مي شود (پيدايش مو در صورت پسران و 
ناحيه اندامهاي تناسلي و تغيير آهنگ صدا در پسران)ولي اندامهاي تناسلي و توليد مثل هنوز كاملاً رشد 

  سالگي را شامل ميشود.12 الي 10نكرده اند.اين دوره در اوايل نوجواني است و سنين 
* مرحله بلوغ جنسي: در اين مرحله ضمن ادامه بروز صفات ثانويه جنسي ،سلولهاي جنسي هم پيدا 

 الي 13ميشوند و اسپرم هاي زنده در ادرار پسران يافت ميگردد. اين دوره اواسط نوجواني است و سنين
  سالگي را شامل ميشود14

* مرحله بعد از بلوغ: دراين مرحله صفات ثانويه جنسي كاملاًظاهر مي شود  و عمل اعضاء تناسلي و 
  سالگي را شامل ميشود اواخر نوجواني است .19 الي 15توليد مثل كامل است..اين دوره كه سنين 

بلوغ زمان تغييرات سريع است:بلوغ يكي از دو مرحله در سراسر طول حيات زندگي هر فرد است كه با  -2
تغييرات مشخص و رشد شريع در همه اندامهاي بدن  همراه است اين رشد سريع و ناگهاني يك تا دو 

سال قبل از اينكه دختر يا پسر به بلوغ جنسي برسند شروع مي شود و شش ماه تا يك سال بعد از آن 
 سال طول مي كشد. تغييرات ناگهاني و 3هم ادامه مي يابد. بنابراين دوره كامل اين رشد سريع حدود 

سريعي كه هنگام بلوغ اتفاق مي افتد موجب سراسيمه شدن ،دستپاچگي و نگراني نوجوانان مي شود و 
 در خيلي از موارد منجر به بروز رفتارهاي ناهنجار و غير مطلوبي در آنان ميگردد.

بلوغ مرحله منفي گرائي است:نوجوان در اويل بلوغ دچار منفي بافي مي شود و نگرش و رفتاري منفي در  -3
پيش ميگيرد .جملاتي از قبيل (به من نگوئيد چكاركنم و چه كار نكنم)در اين دوره به وفور شنيده 

ميشوداين روشي است كه نوجوان به والدين و اطرافيان خود بگويد كه جوانان افكار و رفتاري دارند كه 
 مربوط به خودشان است.

 سالگي اتفاق بيفتداين 19 تا 10سن رسيدن به بلوغ متفاوت است: بلوغ مي تواند در هر زماني بين  -4
 تفاوتها در سن بلوغ به همان اندازه كه مربوط به خود فرد است به مسائل اجتماعي هم مربوط مي شود.

 سالگي است. دو قلوها از هر جنسي كه باشند ديرتر به سن 13سن شروع بلوغ در پسرها به طور متوسط در 
بلوغ مي رسند درصدي از دختران و پسران كمي زودتر و يا كمي ديرتر از ميانگين سني ياد شده در بالا به 

 سالگي پسر و دختر تفاوت زيادي جز در اندامهاي جنسي با يكديگر ندارند اما بين 10سن بلوغ ميرسند.تا 
  سالگي تفاوتهاي مشخصي بين دو جنس مشاهده ميشود.14 تا 12سنين 

شواهدي در دست است كه رعايت بهداشت،سلامت جسمي،تغذيه خوب و مناسب،وراثت و... در سن 
 شروع بلوغ تاثير ميگذارند در شرايط كنوني در مقايسه با نسل قبلي بلوغ زودتر اتفاق مي افتد.

 چه تغييرات جسماني در هنگام بلوغ در پسران به وجود مي آيد؟
 پسران در هنگام بلوغ مراحل زير را طي مي كنند.

 تغيير در اندازه اندامهاي بدن -1
  رشد و تكامل صفات اوليه جنسي -2
  رشد و تكامل صفات ثانويه جنسي -3

 
 تغيير در اندازه اندامهاي بدن:

 تغيير در اندازه بدن شامل افزايش وزن و طول قد است.
 *افزايش سريع قد درمراحل اوليه بلوغ اتفاق مي افتد و ابتدا از پاها و دستها شروع شده و سپس ساق پا و در 

 سالگي است .بعد از آن سرعت رشد كاهش يافته 14نهايت رانها رشد مي كنند.  حداكثر اين افزايش در پسران در 
 سالگي ادامه مي يابد به علت اين دوره طولاني رشد ، قد پسران معمولاً بلند تر از 21 الي 20و اين كاهش تا سن 

 دختران است.



*افزايش وزن در هنگام بلوغ فقط مربوط به افزايش چربي نيست بلكه به رشد و تكامل استخوان و عضله نيز 
 سالگي است و بعد از آن افزايش وزن كمتر است.در اين سنين 16مربوط است.بيشترين مقدار افزايش وزن در 

درجاتي از بزرگ شدن پستانها نيز ديده مي شود كه به دليل افزايش تحريكات استروژني (هورمون زنانه) در پسر 
ها است كه طبيعي بوده و نبايد موجب نگراني شود. البته در صورت رشد بيش از حد پستانها بايد به پزشك 

مراجعه كرد.همين طور بعضي از نقاط مثل بيني ،بي قواره بزرگ مي شود . در اين دوره اندازه قلب ، ظرفيت ريه و 
حجم خون نيز در پسرها افزايش مي يابد رشد اندامها ابتدا بسيار ناموزن است ولي در نهايت در پايان بلوغ ،حالت 

 مردانه و موزون پيدا مي كند. 

كليه شامل رشد و تكامل صفات اوليه جنسي يكي ديگر از تغييراتي است كه در دوران بلوغ اتفاق مي افتد و
باشد:  مي كه به طور مستقيم مربوط به فعاليت بيضه ها و غدد تناسلي  استتغييراتي

 5/9: اولين علامت جسمي بلوغ در پسرها بزرگ شدن بيضه هاست كه اعلب در رشد بيضه ها و آلت تناسلي
 سالگي به طور كامل رشد مي كند. كمي بعد از رشد سريع بيضه ها ،رشد آلت 20سالگي اتفاق مي افتد.كه در 

تناسلي نمايان مي شود كه مانند ساير اندامهاي بدن از فردي به فرد ديگر متفاوت است بعضي از نوجوانان از 
كوچكي آلت تناسلي خود نگرانند و براي مدتي اين احساس را دارند كه رشد آن عادي نيست و ممكن است 

 نتوانند وظايف زناشوئي را انجام دهندكه البته باور غلطي مي باشد. 

:وقتي اعضاء تناسلي فرد فعال و بالغ شد در اثر تحريك جنسي ، تجمع خون در آلت  عمل جنسي (نعوظ و انزال)
تناسلي اتفاق افتاده و آلت بزرگ و سفت مي شود كه به آن نعوظ مي گويند. به دنبال رشد بيضه ها و آلت تناسلي 
، در نهايت توليد اسپرم (سلول جنسي)نيز آغاز ميشود معمولاً در اين دوران پسرها احتلام در خواب را تجربه مي 
 كنندكه اين انزال يا خروج مني (مايع لزجي است كه حاوي اسپرم يا نطفه مرد است)يكي از معيارهاي بلوغ است.

 ظاهر پسران و دختران در مراحل رشد و تكامل دوران بلوغ به طور فزاينده اي با هم تفاوت پيدا مي كند. اين 
تغيير كه معلول رشد تدريجي صفات ثانويه جنسي است آنها را از هم متمايز مي كند. صفات ثانويه جنسي 

كليه تغييرات قابل رؤيت كه منجر به متمايز شدن دو وشامل كه ارتباطي به توالد و تناسل ندارندهستندصفاتي ،
.صفات ثانويه جنسي اكتسابي بوده و در اثر فعاليت غدد جنسي در هر فرد ايجاد مي شوداين صفات جنس مي شود.

 در مردان عبارتند از:

 :رويش مو در ناحية تناسلي*

 سال بعد از شروع بزرگ شدن بيضه ها و آلت تناسلي ظاهر ميشوند .شروع رويش موها از ابتداي 1اين موها حدود 
 سالگي و قبل از اولين انزال مي باشد. در ابتدا اين موها كم ،نازك و ظريف اند و به تدريج تيره رنگ 15بلوغ تا 

 ،زبر و مختصري پيچ دار مي شوند.

 :رويش موي صورت، زير بغل و افزايش موي بدن*

رويش اين موها پس از تكميل رشد موهاي زهار اتفاق مي افتد .بعضي از افراد پر موتر از ديگران هستندو در 
 بعضي ها ممكن است موهاي روي قفسه صدري رشد نكند.

 :زبر شدن پوست*

 پوست زبر شده و رنگ آن خاكستري ميگردد. منافذ پوست بازتر و وسيع تر مي شوند.

 :فعاليت غدد چربي*



غدد چربي در پوست بزرگ و فعال مي شود در اثر افزايش فعاليت غدد چربي ممكن است جوشهايي روي صورت و 
بدن ظاهر شود كه به آنها آكنه ميگويند و محل شايع آنها صورت است . اين جوشها نبايد دستكاري شوندزيرا در 

اثر دستكاري حالت چركي پيدا مي كند و احتمال اينكه جايشان به صورت فرو رفتگي در صورت باقي بماند بيشتر 
ميشود. اگر اين جوشها زياد شدند و ايجاد ناراحتي كردند بهتر است با مشورت والدين به پزشك مراجعه شود و از 

خوردن شيريني و غذاهاي چرب و پر ادويه حتي المقدور خوداري شود.در ضمن غدد عرق زير بغل شروع به 
فعاليت مي كند .در اين دوران تعريق به خصوص در ناحيه زير بغل افزايش مي يابدكه به همراه فعاليتهاي غدد 

 چربي ممكن است بوي خاصي كه كمي ناراحت كننده است توليد كند.

 :تغيير صدا*

تغيير صدا ناشي از رشد طنابهاي صوتي است . صدا در ابتدا خشن و بعد بم و به تدريج آهنگ صدا مطلوب تر مي 
 شود.

 *رشد عضلات:

 به خصوص عضلات سينه رشد ميكنند و نيرو ميگيرندو ساق ها، بازوان و شانه ها شكل مردانه مي گيرند.

 دستگاه تناسلي مرد به دو بخش خارجي و داخلي تقسيم مي شود:
دستگاه تناسلي خارجي شامل آلت تناسلي ،كيسه بيضه و بيضه ها مي باشد ودستگاه تناسلي داخلي شامل 

 اپيديديم،مجراي خروجي و پروستات است .
 

همان طور كه مي دانيد تمام اعمال و كارهاي اعضاي بدن  از طريق مغز كنترل وهدايت مي شود .جهت فعاليت 
سيستم تناسلي مرد  هم فعاليت مغز و بيضه مورد نياز است.در مغز هيپوتالاموس توسط هورموني روي هيپوفيز 
قدامي اثر گذاشته و هيپوفيز قدامي هورمونهاي محركه(گنادوتروپين ها) را ترشح مي كند كه روي بيضه ها اثر 

گذاشته و بيضه ها هورمون جنسي مردانه(تستسترون)را ترشح مي نمايد.و در نتيجه تحريك اين هورمون 
 سلولهاي زايا در سلولهاي مني ساز تكثير و سلولهاي جنسي مردانه(اسپرم) را مي سازند.

 
 با ديدن چه علائمي بايد به پزشك مراجعه كرد؟

  سالگي اتفاق نيفتد15در صورتي كه صفات ثانويه جنسي تا   -1
 - درصورتي كه علاوه بر بيضه ها توده ديگري لمس شود2
 اگر بيضه ها در كيسه بيضه لمس نشوند -3

 
در دوران بلوغ به بهداشت جسمي بايستي توجه بيشتري شود.مسير تحولات دوران بلوغ در همه اعضاء 

بدن از جمله فعاليت غدد جنسي رابطه مستقيمي با بهداشت جسمي دارد توجه به بهداشت فردي 
،تغذيه مناسب و صحيح ،ورزش منظم ،استراحت و تفريح سالم از اهم نيازهاي اين دوران هستند.نكات 

 بهداشتي زير به نوجوانان توصيه مي شود:
به نظافت پوست توجه بيشتري شود زيرا علاوه بر زيبائي و شادابي پوست موجب ازبين رفتن بوي بد  -1

 بدن مي شود.
 شستشوي بدن و استحمام مرتب با آب و صابون براي سلامتي نوجوان لازم است -2
ازدستكاري جوشها ي صورت و بدن خودداري كرده  و روزانه چند بار آنها را با آب و صابون شستشو  -3

 دهيد
 جهت تراشيدن و اصلاح موهاي صورت وساير نواحي بدن وسيله مناسب را انتخاب كنيد. -4



استفاده از وسايل شخصي از جمله حوله و مسواك و به حداقل رسانيدن تراشيدن صورت در  -5
 سلمانيها از برخي از بيماريها پيشگيري مي كند.

 رعايت صحيح بهداشت دستگاه تناسلي از بروز بيماريهاي مختلف جلوگيري مي كند. -6
محافظت و پاكيزگي دست و صورت و نيز شستشوي مرتب پاها و استفاده از نخ دندان و مسواك  -7

 زدن مرتب توصيه مي شود.
    

از موارد ديگري كه در دوران بلوغ بايستي به آن توجه شود بهداشت پوست ومواست. ازجمله موارد شايع 
 مشكلات نوجوانان در دوران بلوغ موارد زير است: 

 آكنه (جوش غرور و جواني):

 آكنه بيماري التهابي مزمن پوست است كه بيش از نيمي از دختران و پسران 
 در دوران بلوغ دچار آن مي شوند . حدود نيمي از مردم در طول زندگي 

 خود دچار آكنه ميشوند معمولاً شيوع آكنه همراه با بلوغ است و در دختران 
 زود تر از پسرا ن ظاهر ميشود

 ازعلل بروز آكنه مي توان به موارد زير اشاره كرد:

اختلالات هورموني:با شروع دوره  بلوغ تغييراتي در ميزان هورمونهاي بدن بوجود مي آيد كه مي  -1
تواند باعث بروز آكنه شود.همچنين در اين دوران براثر ترشحات هورموني فعاليتهاي غدد چربي 
زياد شده و نوعي چربي به نام (سيبوم)در غدد ربي زير پوست افزايش مي يابد كه باعث پيدايش 

 جوش صورت مي شود كه به اين جوشها (جوش غرور جواني) نيز مي گويند. 
مشكلات رواني از جمله استرس: مشكلات رواني و استرس باعث افزايش ترشح هورمونهاي نوع  -2

مردانه از غدد فوق كليوي است كه در نتيجه  آن ممكن است آكنه افزايش يابد.معمولاً با شروع دوره 

 امتحانات يا مراحل مختلف زندگي كه توام با استرس است آكنه تشديد مي يابد. 

تغذيه: تا كنون ارتباط مشخصي بين آكنه و رزيم غذائي پيدا نشده است اما ممكن است شدت آكنه  -3

با مصرف برخي مواد غذائي مثل شكلات و شيريني ، آجيل و غذا هاي چرب و سرخ كردني بدتر 

 شود.

ارث، نژاد ،آب و هوا، اشعه ماوراء بنفش خورشيد ، كم خوابي ، شغل و عدم تحرك بدني نيز مي تواند  -4

 در بروز اكنه موثر باشد.

 چه نكات بهداشتي در مورد آكنه بايد رعايت شود؟ 

  به هيچ عنوان سعي در خارج كردن مواد داخل جوش نكنيد ،دستكاري جوش باعث تورم و قرمزي بيشتر
آن ميشود ، احتمال عفونت را افزايش مي دهد و نماي آكنه را چند برابر مي كند و پس از بهبودي نيز 

 اثرات آن روي پوست باقي مي ماند .
  محل جوشها با آب و صابون شسته شود و سپس با دقت با حوله شخصي خشك شود 
 .براي شستشو سعي كنيد از ليف استفاده نكنيد 
 .از سبزي تازه ، ميوه و شيربيشتر مصرف كنيد 
 به قدر كافي استراحت و ورزش كنيد 



  بعد از ظهر به مدت زيادي زير آفتاب نرويد زيرا ممكن است اشعه 3 صبح تا 10سعي كنيد در ساعات بين 
 خورشيد باعث تشديد آكنه شود.

  .اگر ضد آفتاب استفاده مي كنيد ضد آفتاب شما بايد فاقد چربي باشد 
  از جنجال و هياهوي زياد كه باعث عصبي شدن شما مي شود پرهيز كنيد ، اضطراب ، احساس بيهودگي و

 پوچي، نگراني و نارضايتي همه باعث بيشتر شدن آكنه مي گردد.
  .عاداتي مثل تكيه دادن صورت روي دست ، ماليدن صورت و تحريك كردن آن را ترك كنيد 

 
 

شوره سر از جمله مواردي است كه در دوران بلوغ ممكن است ديده شود.شوره سرنتيجه پوسته پوسته شدن غير 
طبيعي لايه سطحي پوست سر است . شوره قطعاتي ريز ، پولك مانند و گرد است كه معمولاً روي هم جمع شده و 

از پوست سر جدا ميشود به دنبال تغييرات پوست در روند بلوغ ممكن است اين وضعيت همراه با موهاي چرب 
 ديده شود.

 حال ببينيم علل پيدايش شوره سرچيست؟ . 

آلرژي ،ارث ،هيجان،تغذيه نادرست،اختلالات هورموني ،چرب بودن پوست،نگراني و استرس،بيماري پوستي 

نظير قارچ ها،آب و هواي گرم و مرطوب يا بسيار سرد و خشك ،آرايش بي رويه مو( از قبيل خشك كردن مو 

با سشوار،صاف كردن مو)عدم رعايت نظافت مو (مانند شامپو نزدن مرتب،عدم شستشوي كافي سر متعاقب 

شوره سربه دو نوع استفاده از شامپوو يا باقي ماندن بقاياي صابون در سر) از علل پيدايش شوره سر مي باشد.

 شوره خشك و شوره چرب تقسيم مي شود.

شوره خشك:شوره هايي كه در موهاي خشك ايجاد ميشود شوره خشك ناميده ميشود .اين شوره ها معمولاً 
كوچك و سفيد بوده و به پوست سر نمي چسبد. پوسته ها هنگام شانه زدن مثل برف مي ريزند. شوره خشك 

معمولاً مملو از ميكروبهاي خيلي ريز است و ميتواند به علت بعضي از بيماريها ايجاد شده باشد بنابراين در صورت 
 داشتن شوره خشك ، حتماً با پزشك مشورت كنيد.

شوره چرب:اين شوره ها به علت چرب بودن به هم چسبيده و از شوره هاي خشك بزرگترند.سفيد رنگ بوده و به 
پوست سر مي چسبند. اين شوره ها جايگاه ميكرو ارگانيسم ها و ميكروبهائي است كه مي تواند باعث عفونت 

پوست سر شود و اين وضعيت همراه با خارش شديد خواهد بود. شوره چرب ممكن است با شستشو بهتر شده و 
دو روز بعد مجددااًيجاد شوداگر با استفاده از شامپوي مناسب و افزايش دفعات شستشو اين شوره برطرف نشد به 

 پزشك مراجعه كنيد.
شوره سر درمان قطعي ندارد و مانند ساير پديده هاي نوجواني از جمله جوش غرور جواني پس از چند سال بهبود 

مي يابد. شوره سر باعث ريزش مو و طاسي نخواهد شد . مگر در مواردي ك به علت خارش مستمر در سر 
ميكروبهاي فرصت طلب در اين زمينه مناسب رشد كرده و باعث عفوني شدن پوست سر شوند..براي به حداقل 

 رساندن شدت شوره سر مي توانيد از روشهاي زير استفاده كنيد:
-رعايت بيشتر پاكيزگي و نظافت: هفته اي يك الي دو بار موهاي خود را بشوئيد. اگر شوره خشك داريد از 1

شامپو هاي ملايم مثل شامپو بچه و در صورت داشتن شوره چرب از شامپو هاي مخصوص موهاي چرب و ضدشوره 
 مناسب استفاده كنيد.

-توقف خاراندن سر:به هيچ وجه نبايد سر خود را بخارانيد بايد ين كار را به حداقل برسانيد تا وضعيت به حالت 2
 طبيعي برگردد.

-استفاده از برس مناسب:برس زدن مرتب موها بويژه در هواي آزاد و تميز در درمان شوره سر اهميت زيادي 3
دارد زيرا سبب ميشود كه جريان خون سريعتر شود و سلولهاي بافت پوست سر تغذيه شود. براي برس زدن موها 



بايد از برس هاي طبيعي ( ابريشمي و طبيعي و شانه هاي شاخي يا چوبي با سر و دندانه هاي گرد و نرم ) استفاده 
 نمائيد

 تغذيه در دوران  بلوغ:
جهش رشدي نوجوانان يكي از شديدترين و سريع ترين تغييراتي است كه  در جسم انسان رخ ميدهد در ذهن 
خود تجسم كنيد كه در يك دوره دو تا  سه ساله بچه اي كه در حدود صدو بيست يا صدو سي سانتي متر قد و 

 حدود سي و پنج كيلو گرم وزن دارد به يك مرد بلند قد قوي و عضلاني يا يك زن بالغ تبديل مي شود. 
براي اينكه اين مراحل طي شود نياز بدن به انرژي (كالري) پروتئين، مواد معدني، ويتامين ها و چربي ها افزايش 

 كالري نياز دارد. وقتي 3000 تا 2800پيدا مي كند در طي اين سالها يك نوجوان پسر معمولي روزانه به حدود 
جهش رشد رو به پايان مي رود نياز نوجوانان به انرژي به تدريج روبه كاهش مي رود.بنابراين بري تامين مواد 

 غذائي در دوران بلوغ :
 در برنامه غذائي خود مواد نشاسته اي (برنج،گندم و سيب زميني)و چربي بگمجانيد -1
 گرم پروتئين براي شما ضروري است.پروتئين را به دو صورت  حيواني(مانند تخم 70 تا 45مصرف روزانه  -2

 مرغ،گوشت ،شير و پنير)و گياهي(مانند غلات و حبوبات)مصرف نمائيد.
در اين مرحله از رشد به انواع ويتامينها و املاح معدني نياز داريد لذا با مصرف سبزيجات،ميوه جات انواع  -3

 گوشت ،حبوبات ،لبنيات وغلات آنرا تامين كنيد.
 در جگر، قلوه،زرده تخم مرغ،اسفناج و هويج وجود دارد و براي سلامت  پوست و مخاط Aويتامين  -4

 ضروري است.
 كه براي رشد و نمو استخوانها لازم است  در روغن ماهي،جگر ،زرده تخم مرغ وجود دارد .از Dويتامين  -5

 طريق تايش مستقيم آفتاب بر روي پوست بدن هم توليد مي شود 
 در انواع مركبات،گوجه فرنگي،فلفل سبز گل كلم،طالبي ،كاهو و... وجود دارد و براي التيام  Cويتامين  -6

 زخمها و سلامت لثه ها لازم است.
با توجه به نقش مهمي كه عنصر روي براي رشد و نمو طبيعي بدن دارد توصيه مي شود در برنامه غذائي  -7

 خود بگنجانيد. غذاهاي دريائي (ماهي و ميگو)و حبوبات و گندم حاوي روي هستند.
 براي پيشگيري از بيماري گواتر از نمك يد دار تصفيه شده استفاده نمائيد. -8
 توجه به دريافت كلسيم كافي و آهن در اين دوران را هرگز فراموش نكنيد -9

 همچنين در برنامه غذائي خود به موارد زير توجه داشته باشيد:

علاوه بر مصرف وعده هاي غذايي اصلي خوردن ميان وعده ها براي كودكان و نوجوانان لازم مي باشد.  -1
 بهتر است براي ميان وعده از ميوه،خشكبار،شير و مانند انها استفاده كنيد. 

. خوردن چاي يك الي دو ساعت قبل و بعد از غذا موجب جلوگيري از جذب اهن مي شود و در نتيجه كم  -2
 خوني فقر اهن را كه از شايع ترين انواع كم خوني هاست ،تشديد مي كند.

انواع غذايي حاوي ويتامين (ث) مانند ميوه هاي ترش (مركبات) در يك زمان جذب اهن را افزايش مي  -3
 دهد. 

اين دوران  غذاهاي پركالري مانند انواع چيپس، پفك، نوشابه هاي گازدار و شيريني در از خريد  -4
 .خودداري كنيد

 

 مصرف صبحانه چه تاثيري در سلامت دارد؟

و ساز بدن در هنگام صبح، براي كودكان  به دليل افزايش سوخت  صبحانه مصرف،   وعده هاي غذائيدر ميان- 1
اهميت فراوان دارد.  
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 و ايجاد تمركز  قدرت يادگيري نشان مي دهند كه صرف صبحانه باعث افزايش از طرف ديگر تحقيقات زيادي- 2
  .بيشتر در كودكان مي شود

آغاز كلاس، صبحانه ميل   دقيقه قبل از20اطلاعات ثبت شده در منابع تغذيه اي نشان مي دهد، كودكاني كه - 3
اند تمركز بهتر و نمرات بالاتري دارند.  مي كنند، نسبت به گروهي كه يك ساعت قبل، صبحانه مصرف كرده

 7-9سنين مدرسه قبل از ورود به كلاس و در كودكان پيش دبستاني بين ساعت  بهترين زمان براي كودكان-4
  .است صبح

 700 تا600غذايي باشد كه بتواند يك سوم كل انرژي مورد نياز روزانه را ( معادل   پس صبحانه بايد شامل مواد
،  نان انرژي مورد نياز انواع براي تامين. كالري براي دختران ) تامين كند600 تا500براي پسران و حدود  كالري

مصرف  و براي تامين پروتئين  حليم ، خامه، عسل مانند برشتوك، همچنين مربا، كره، غلات آماده صبحانه
  .توصيه مي شود شير و  تخم مرغ پنير،

 :از نكات مهم ديگر توجه به زمان مصرف صبحانه است
اختلال رشد در  فراموش نكنيم كه نخوردن صبحانه از دلايل مهم افت تحصيلي در كودكان سنين مدرسه و

  .كودكان پيش دبستاني است
 

 وزن مطلوب ، مرز اضافه وزن و .نظرات و روش هاي متفاوتي براي محاسبه وزن متناسب افراد پيشنهاد شده است 
 اما پذيرفته شده ترين آنها كه مبناي تصميم گيري  ،چاقي در هركدام از اين روش ها متفاوت تعريف شده است

 خوانده مي BMIصورت مخفف ه  است كه بBody Mass Indexهاي پزشكي نيز مي باشد شاخص توده بدني يا 

                        شود.
                                                         

 = شاخص توده بدني                                                                                               
 ( واحد وزن كيلوگرم و واحد قد متر است ) 

 ) به گروه هاي زير تقسيم بندي مي شوند.BMIافراد بر اساس شاخص توده بدني(
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 اصول كنترل وزن چيست ؟
 
  تان ، كيلوگرم از وزن فعليهر بايد بدانيد كه كاهش هم چاق هستيد اگر شما  

هاي   تأثيرات بسيار مثبتي در پايين آوردن قند چربي خون و نيز احتمال ابتلا به بيماري
 وزن و ميزان فعاليتي كه انجام مي دهيد به مقدار معيني   ، قلبي دارد. شما بر اساس قد

كالري نياز داريد. اگر بدن شما بيشتر از نياز خود كالري دريافت كند آن را به صورت  
 بنابراين يكي از اقدامات اساسي در كاهش وزن، كم كردن كالري  ،چربي ذخيره خواهد كرد

BMI وضعيت فرد 

 وزن) (كمبودلاغر  5/18كمتر از 
 طبيعي 5/18 – 9/24

 اضافه وزن 25 – 29/ 9
 چاقي 30 – 9/34

  )1 (چاقي درجه چاقي مفرط 35 ≤
 2چاقي درجه  40-35

 3چاقي درجه  40بيش از 

2
دق)(

نزو
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. براي رسيدن به وزن ايده آل از اهميت ويژه اي برخوردار است مصرفي روزانه است. انجام فعاليت ورزشي نيز 
اگر به ميزان كم ولي به طور   بلكه كاهش داد و طي مدت كوتاهي و با يك رژيم سخت  ناگهانينبايد   راوزن خود

. هدف شما بايد اجراي يك برنامه  خواهد بودثابت ماندن وزن بيشتر تان را كاهش دهيد، احتمال  منظم وزن
دومين ،  به علاوه به خاطر داشته باشيد كه فعاليت بدني ،غذايي پيوسته وپايدار براي كاهش وزن تدريجي باشد

 هفته براي افراد يك حداكثر كاهش وزن مجاز در طول  . است مناسب از رژيم غذايي اصل كاهش وزن بدن بعد
  كيلو گرم مي باشد.، دوچاق 

 كه در زير به تعدادي از اين روشها اشاره مي كنيم ولي بخاطر داشته راه هاي زيادي براي كاهش وزن وجود دارد
باشيد كه رعايت روشهاي ذكر شده در كنار هم براي رسيدن به وزن ايده آل توصيه مي شود و هيچ يك به تنهايي 

 عبارتند از: بدون رعايت مورد ديگر موثر نخواهد بود ،
،كاهش مصرف چربي ،مصرف منظم وعده هاي غذا ،ورزش  مصرف كمتر شيريني جات ،كاهش ميزان مصرف غذا (

 و  فعاليت )
 تعادل بدن ،موده  . لاغر شدن سريع كليه اعمال حياتي بدن را مختل ن  آرام و كند باشد ،لاغر شدن بايد تدريجي

را بر هم مي زند و ممكن است عوارضي پيش آورد كه در سراسر عمر همراه انسان باشد . در پي كاهش وزن ناشي 
 ممكن است فرد دچار يبوست ، ريزش مو ، افتادگي شكم و چين و چروك پوست  غير اصولياز  رژيم غذايي

 شما همچنين مي توانيد از مشاور تغذيه براي طراحي يك برنامه خاص كاهش وزن كمك بگيريد. به .صورت شود 
هر حال اگر واقعاً قصد داريد كه وزن خود را كاهش دهيد، بايد بيش از آن مقداري كه كالري به بدن مي رسانيد، 

كالري از دست بدهيد. 
رواني افراد بخصوص نوجوانان بسيار مؤثر و ضروري است. شايد بتوان  زش براي تندرستي و شادابي جسمي وور

بسيار مناسب براي مبارزه با سستي و تنبلي است. از طرفي دوران بلوغ مرحله جهش  گفت كه ورزش يك راه
و فعاليت هاي  است. به اين جهت دختران و پسران نوجواني كه ورزش و فعاليت بدني بخش مهمي از برنامه رشد

آمادگي جسمي در سطح بالاتري قرار دارند.  روزانه ياهفتگي آنها را تشكيل مي دهد از لحاظ بدني، تناسب اندام و
سنين از قبيل رفتارهاي تند و پرخاشگرانه، كم رويي، گوشه گيري و  بسياري از مسائل رواني نوجوانان در اين

را مي توان به وسيله شركت در ورزشهاي گروهي و فردي كاهش داد. ورزش مناسب سبب  اعتماد به نفس پايين
طور منظم شروع  كه نوجوان در برابر مشكلات زندگي صبر و تحمل بيشتري داشته باشد. اگر نوجوانان به مي شود

گرفتار بسياري از بيماريها از جمله  به تمرينات بدني كنند و در واقع به ورزش كردن عادت كنند، در ميانسالي
  .نخواهند شد دردهاي ناشي از ضعف عضلاني و پوكي استخوان

رواني و حل مشكلات رفتاري فرد،  شركت در ورزشهاي فردي و گروهي در دوران بلوغ بر تندرستي جسمي و
  داردپرخاشگري، تاثير بسزايي مانند كم رويي، گوشه گيري، اعتماد به نفس پايين و

 نوجوانان بايد قبل از انجام تمرينات بدني به نكات زير توجه داشته باشند:   
 بدن خود را قبل از شروع ورزش گرم كنيد تا از بروز كشيدگي عضلاني جلوگيري شود -1
 پس از انجام تمرينات بدني ان را يكباره قطع نكنيد تا از بروز گرفتگي عضلاني جلوگيري شود.  -2
  قبل از تمرينات زياد نخوريد و پس از عرق كردن بدن، آب كافي بنوشيد. -3
 به تمرينات و ورزشهاي خيلي سنگين نپردازيد. -4
 ورزش بهترين و مناسبترين روش براي كاهش اضافه وزن در نوجوانان است. -5
 30ورزش بايد بطور مداوم و مستمر و در هواي پاك و حداقل هفته اي سه يا چهار بار و هر بار به مدت  -6

 دقيقه انجام گيرد
 

 
 
 



دخانيات در جامعه جزء شايع ترين مواد اعتياد آور شايع و قانوني مي باشند. متاسفانه در بين بعضي از جوانان اين 
طور فكر غلط جاافتاده كه سيگار كشيدن نشانه بزرگ شدن انها است. تعداد زيادي از نوجوانان وجود دارند كه 
مرتب سيگار مي كشند اما با اين حال معتقدند كه سيگاري نيستند. مصرف دخانيات از مخرب ترين رفتارهاي 

غير بهداشتي است نيكوتين موجود در سيگار يك سم بسيار قوي است كه منجر به اعتياد جسماني و رواني مي 
شود عروق را تنگ مي كند و باعث كاهش جريان خون در تمام بدن مي شود و به دنبال ان بسته شدن رگ خوني 

و سكته قلبي اتفاق مي افتد نيكوتين به غشاء مخاطي معده اسيب مي رساند و با تغييراتي كه در ريه ايجاد مي 
كند موجب ا زبين رفتن حالت ارتجاعي ريه و انعطاف پذيري ان ،عفونتهاي تنفسي و برونشيت مزمن مي شود. و 

عامل بسياري سرطانها  از جمله سرطان ريه مي باشد بد شكل شدن دندانها و لثه ها نيز از عوارض مصرف سيگار 
 است.

اغلب نوجوانان سيگاري يك يا چند دوست سيگاري دارند.همچنين نوجواني كه سيگار مي كشد احتمال مصرف 
 مواد مخدر و الكل در او زياد است .

نوجوان در طي دوران بلوغ علاوه بر تغييرات جسمي دستخوش يكسري تغييرات و علايم رواني نيز مي شود كه 
شناخت بهترآن براي خود نوجوان،والدين و مربيان او براي برخورد صحيح و منطقي كمك بسيار خواهد نمود 

بسياري از نوجوانان ممكن است با مشكلات زيادي روبرو شوند هرچند كه تعداد زيادي از انها اين مرحله از رشد 
 را بدون ناراحتي جدي سپري مي كنند. 

تغييراتي كه در دوره نوجواني رخ ميدهند هم براي خود نوجوان ها و هم براي والدين انها سوال برانگيز و گيج 
 كننده هستند چه اتفاقي دارد مي افتد؟ چرا اين تغييرات ايجاد مي شوند؟ 

  ساله عبارتند از:19 تا 14برخي از ويژگي هاي رواني و رفتاري بلوغ پسران 
تمايل به گوشه گيري: وقتي تغييرات بلوغ شروع مي شود ،نوجوان از خانواده ،همسالان و دوستان كناره  -1

 گيري مي كند و غالباً حالت نزاع و مشاجره با آنان را دارد 
 احساس دلتنگي و خستگي:از كارها و بازيهائي كه قبلاً از آنها لذت مي برد دل مي كند و از كار در  -2

 مدرسه و خانه و يا فعاليتهاي اجتماعي سرباز مي زند و احساس خستگي مي كند.
 ناسازگاري:رشد سريع و غير قابل پيش بيني دوران بلوغ روي خصوصيات و رفتارهاي عادي و هميشگي  -3

او تاثير مي گذارد و نوجوان حالت ناسازگاري پيدا مي كند ،در مواردي گستاخ، نامهربان،خشن و بي ادب 
 مي شود ولي انتظار دارد كه با محبت و دوستي با او رفتار شود.

 مخالفتهاي اجتماعي:معمولاً ناسازگازر و مخالف است و روح همكاري ندارد و رفتارش خصومت آميز  -4
 است.

 تشديد احساسات و عواطف:بد اخلاقي،بد اخمي،تندي مزاج و تمايل به گريه كردن در اثر كمترين  -5
هيجان و تحريك از ويژگيهاي مرحله اول بلوغ است و به تدريج كه كودك از نظر جسمي بالغ مي شود 

 فاين رفتارها سنجيده تر مي شود.
 فقدان اعتماد به نفس:در اين مرحله نوجوان اعتماد به نفس خود را از دست ميدهد و ترس از شكست  -6

 خوردن در زندگي دارد انتقادهاي همسالان و بالغين در تشدير اين حالات بسيار موثر است.
توجه افراطي به ظاهر:در اين سنين نوجوان به نحو افراطي به خود توجه دارند و به جالب بودن ظاهرشان  -7

 بسيار علاقمند و به دنبال كسب محبوبيت هستند.
تاثير و نفوذ همسالان و دوستان در اين دوران بالا بوده و مي تواند موجب تعاملات اجتماعي مثبت و امتناع از 

 رفتارهاي غير قابل پذيرش از نظر اجتماعي و يا برعكس موجب درگيري در رفتارهاي پرخطر شود.
 پس در انتخاب دوستان خود دقت كنيم

اعتماد به نفس حس فرد از ارزش خود بر اساس موفقيتها و وظايف قبلي است. و چگونگي ارزش دادن به فرد از 
 طرف همسالان ،اعضاي خانواده ،معلمين و جامعه در كل مي باشد.



مهمترين عامل مرتبط با اعتماد به نفس خوب ،درك فرد از ظاهر جسمي مثبت و ارزش بالا به افراد خانواده و 
همسالان است. اعتماد به نفس در دوران نوجواني، توسط برخورد مثبت دريافت شده از گروه همسالان و اعضاي 

 خانواده ايجاد ميشود
 به ياد داشته ياشيم طي نوجواني ميزان كلي اعتماد به نفس كاهش مي يابد.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 



  بهداشت نوجوانان و نقش والدين و مربيان

 والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .علل اهميت بهداشت نوجوانان و چالشهاي موجود در اين دوران را توضيح دهيد 

 .اهميت درك نوجوان از طرف والدين و مربيان  و نقش حياتي  آنها را توضيح دهيد 

  مورد از راههاي حمايت نوجوان جهت جلوگيري از انحراف اورا بيان نماييد.5حداقل  

 

 :مقدمه 

 عاطفي، باتوجه به تعريف سلامت، بلوغ درابعاد جسماني، رواني . بلوغ درلغت به معني رسيدگي و پختگي است
 سلامت نوجوانان به عنوان مطلبي مستقل مطرح شود. امروزه درسنين نوجواني پي ريزي مي و اجتماعي و معنوي

به بعد مورد  ( ICPD) 1994 قاهره –اين امر مخصوصاً از كنفرانس بين المللي جمعيت و توسعه  مي گردد؛
شود. شايان ذكر است كه  گفته مي تاكيد ويژه اي قرار گرفته است و هر روز مطلب جديدي در مورد آن نوشته و

  .شود نوزده سال را شامل مي برطبق تعريف نوجواني سنين بين ده تا

  بهداشت نوجوانان اهميت دارد؟ چرا

%جمعيت كشور 25 ، 1375دنياي امروز ، نوجوانان بيشتري نسبت به ساير زمان ها دارد. طبق سرشماري سال 
  تاثير دوره جواني. ميليون نفر جمعيت ميباشد16سال تشكيل مي دهند . اين تعداد افزون بر 10-19ايران را افراد

 .بزرگسالي است  نوجواني زمان گذر از كودكي به بزرگسالي و آمادگي براي .حياتي است بر بقيه سالهاي زندگي
فردي و  اكتساب خصوصيات عاطفي هيجاني بزرگسالي، زمان كسب هويت باروري، نوجواني زمان اكتساب

بسيار از  . شده و ادامه مي يابد متحول نوجواني رواني و عاطفي در فيزيكي، بلوغ .باشد اجتماعي ... مي
  .اجتماعي و رفتارهاي ناسالم ريشه در زمان نوجواني دارند رواني، مشكلات جسماني،

رفتارهاي ناسالم از اين زمان شدت مي  عادات و مرگ و مير ها، پرخطر، حاملگي هاي         ازدواج هاي ناموفق،
وجوانان ن. كه بيشتر افراد سيگاري اولين سيگار را در زمان بلوغ تجربه كرده اند گيرند . تحقيقات نشان مي دهند

به   نوجوانان كنوني جامعه و نياز دهه هاي آينده را اداره خواهند كرد . پس پرداختن .آينده سازان جامعه هستند
  . سلامت نوجوانان سرمايه گذاري براي آينده است

 
  چيست؟ چالشهاي سلامت در اين دوران

نوجوانان برداشت خوبي از بلوغ و بزرگ  با اينكه نوجواني درفرهنگ ها اغلب با جشن و شادي همراه است ولي
از دختران روستايي نشان داد كه اكثر دختران نگرش منفي و احساس ترس و  يك نظر سنجي .شدن ندارند

نشان مي دهند. يافته هاي مطالعه  بلوغ دارند و اكثراً رفتارهاي ناسالم بهداشتي درباره قاعدگي از خود نگراني از
بلوغ را حادثه اي خوشحال كننده و اميدوار كننده مي  % پسران،19% دختران و 16-19ديگري نشان داد كه حدود 

  .دانند



دچار اضطراب مي  سئوالاتي براي او مطرح ميشود و .كند خود احساس مي نوجوان تغييراتي در جسم و روح
اتفاق  درمن رخ مي دهد؟ آيا اين تغييرات طبيعي است؟ آيا در همه كه اين علائم چيست به خود مي گويد .گردد

  .دارد او نياز به تطابق با اين تغييرات ..... مي افتد؟ چه تغييراتي طبيعي هستند؟ من كي ام ؟

را در رابطه با بلوغ و  سؤالات اين طيف گسترده اي از سئوالات مطرح شده درصداي مشاور سازمان بهزيستي،
 سئوالات از قبيل شرايط و وضعيت عادات ماهيانه، بيماريهاي مسايل مربوط به آن نشان داد. انواع و اقسام

نياز نوجوان به دانستن و كسب آگاهي از  دهنده  عفوني، ايدز، حاملگي و ... مطرح شده بود و اين امر نشان
  . گذرد تحولاتي است كه درخود و اطرافش مي

درمعرض روابط  حاملگي حفاظت كافي ندارند؛ دردنيا نيمي از نوجوانان درمقابل ايدز و بيماريهاي مقاربتي و
و حمايت نشده، مصرف مواد، بيماريهاي مقاربتي، روابط جنسي فارغ از مسئوليت،  جنسي ناسالم و حفاظت

  .درس و مدرسه و موارد مربوط به سلامت فردي، تغذيه، ورزش ... هستند شكست در خشونت، زودرس، حاملگي

رفتارهاي سلامت مناسبي در ضمن قاعدگي ندارند. عموماً منبع اكتساب  دختران از مسائل ديگر آن است كه
از جنسيت و  رسد كه نحوه برداشت افراد جامعه به نظر مي باشد؛ مجلات .... مي و كتب دوستان، آنان،  اطلاعات

 عاطفي و جسماني، رواني، نقش جنسيتي خود سالم نيست و اين امر موجب تظاهرات مختلف، اختلالات سلامت
 . شود اجتماعي مي

 تومورها، خودكشي و قتل قراردارد و سپس اولين علت مرگ نوجوانان جراحات و تصادفات است. درمرحله بعدي، 
 پس بصورت خلاصه مي توان نتيجه گرفت كه توجه به  . بيماري هاي قلبي و ناهنجاريهاي مادرزادي هستند

داراي نتايج طولاني  مقوله بهداشت در اين سنين و بخصوص بهداشت بلوغ و باروري هم اولويت بهداشتي و هم
  .است سرمايه هاي آينده و آينده سازان جوامع مدت براي

دارد .  نوجوان در سنين بلوغ نياز مبرمي به اطلاعات صحيح در زمينه بدن و سلامت خود توجه داشته باشيم كه
منابع ناسالم كسب  از اطلاعات خود را  سالم دريافت نكند، از منابع را اطلاعات صحيح بديهي است اگر نوجوان

 . خواهد ديد صدمات طولاني مدت در اين صورت  خواهد كرد و

  نقش والدين ، مربيان و اولياي امور

ناصالح ميشود و   نوجوان ، به طرف منابع عدم درك نوجوان از طرف افراد با صلاحيت ، باعث سوق پيداكردن
افراد كليدي فوق به قرار زير  نقش حياتي . رفتارهاي ناهنجار ، دربزرگسالي را فراهم مي آورد اغلب زير بناي

 :است

 احترام به نوجوان .1
  نوجوان خود را شايسته دوست داشتن احساس كند به ترتيبي كه ابراز علاقه و محبت به نوجوان، .2
 بودن نه درمقابل او و  دركنار او .3
 بودن جاي ارباب و دشمن او به دوست بودن با نوجوان .4
  ايجاد عزت نفس در نوجوان .5
 دادن شخصيت به نوجوان  .6

به طريق رفتارهاي پرخطر و ماجراجويانه نداشته باشد . ممكن است   به ترتيبي كه نوجوان نياز به نشان دادن خود
 طرف نوجوان به دليل دستيابي به احساس استقلال از والدين و مخالفت صريح در مقابل كه مصرف مواد مخدر از

از  گروه همسال باشد. فرار معيارهاي جامعه و مقابله با اضطراب، گوشه گيري و افسردگي يا پذيرفته شدن از طرف



 روي استرس هاي محيطي برروي نوجوان باشد . عواقب اين اقدام بر خانه مي تواند يكي از نشانه هاي مهم
 . مي توانند از اين امر جلوگيري كنند والدين و اولياء با حمايت نوجوان .سلامت فرد واضح و روشن است

  غضب محبت، به دور از مناقشات و قهر و پر ايجاد فضايي آرام، از نوجوان با  . حمايت7

  راهنمايي براي انتخاب صحيح نوجوان به جاي قهر و تحكم ،  . مشورت با8

مسئوليتهاي  كمك به هدايت نوجوان، براي عبور از مرحله نوجواني و پذيرفتن بلوغ  . درك وضعيت بحراني9
  پشتيبان او بودن نقطه اتكا بودن براي او، بزرگسالي، 

   . دانش و درك از خصوصيات و شرايط زيستي و فيزيولوژيك بلوغ نوجوان10

   . شناخت مسائل و مشكلات و نحوه برخورد صحيح با آن11

ترين و معتبرترين افراد  و افراد ذيصلاح را مورد اعتماد واليدين كه او  . ايجاد اعتماد در نوجوان به ترتيبي12
 . بداند

   . راهنمايي و هدايت نوجوان درانتخاب دوستان مناسب13

   . رابطه همدلانه و صميمانه به جاي تمسخر او14

  او رساندن به ياري  براي مشاوره و  . دردسترس بودن15

   . ايجاد سرگرمي سازنده درمنزل و خارج از منزل16

  آموزشي هنري ، درسي و تحصيلي ، تفريحي،  تشويق براي فعاليت درگروههاي همسال ازقبيل فعاليت هاي ورزشي ، . 17

 رفتارهاي سالم  . نظارت بر نيازمندي هاي بهداشت و سلامتي ازقبيل تغذيه ، ورزش ،18

، بارداري ، دوستيابي و دانش جنسي و   . دادن اطلاعات مورد لزوم درباره تصميمات مهم زندگي از قبيل ازدواج19
  جنسيتي ، جايگاه ها ، حقوق و احترام افراد

  ناسالم  . جلوگيري از خشونت و رفتارهاي مخرب ، كنترل انگيزه هاي رفتارهاي20

 تجزيه و تحليل شرايط  به نحوي كه نوجوان توان ديگران نبودن، نفس و تحت تاثير  . كمك به ايجاد اعتماد به21
 داشته باشند را « نه » شهامت گفتن و

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 كيف مدرسه و مهره هاي من
 والدين ، معلمين و مديران مدارس ، دانش آموزانگروه هدف : 

 اهداف رفتاري : انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:
 

 .ويژگيهاي  كيف مدرسه مناسب  و نحوه درست استفاده از آن را بيان كنيد 

 .مشكلات ناشي از استفاده نادرست از كو له پشتي را نام ببريد 

 

 مقدمه :

 خواهيد را كوچك و بزرگ و زندگي هاي پشتي از كوله كماني رنگين شويد، وارد اي مدرسه به صبح روز يك اگر

شايد شما نيز مثل خيلي از دوستانتان از كوله پشتي براي بردن كتاب و دفتر به مدرسه استفاده مي كنيد ويا  .ديد

 براي را معيارهايي چه بايد والدينشان و كودكان دانيد آيا مي دوست داريد كه از اين كيف ها داشته باشيد ولي

 بگيرند؟ نظر در ها پشتي اين كوله خريد

 : صدمات ناشي از حمل كيف دستي

درصد دانش  2/18  پژوهشگران كشورمان با بررسي وزن كيف مدرسه و محتويات آن به اين نتيجه رسيده اند كه

. آموزان در موقع حمل كيف احساس ناراحتي مي كنند و اين احساس در دختران بيشتر از پسران ديده مي شود

البته دانش آموزاني كه با سرويس رفت و آمد مي كنند نسبت به بچه هايي كه مجبورند راه زيادي را از خانه تا 

 درصد دانش 50 تا 30   .مدرسه، پياده يا با وسايل نقليه عمومي مثل اتوبوس طي كنند، مشكلات كمتري دارند

 ساله در كشور كمردرد دارند و كارشناسان معتقد بودند كه يكي از علتهاي اصلي اين مسأله، استفاده از 16آموزان 

.  كيفها و كوله پشتي هاي نامناسب است

 كارشناسان در نقاط مختلف دنيا عقيده دارند كه استفاده نادرست از كيفهاي مدرسه مي تواند صدمات جبران 

ناپذيري را به ستون فقرات كودكان وارد كند. درد گردن، كمردرد، انحناهاي غير طبيعي ستون فقرات، افزايش 

غير طبيعي انحناهاي ستون فقرات و حتي درمواردي آسيب به رشته هاي عصبي ازجمله اين آسيبها و مشكلات 

به گفته اين محققان، گر چه استفاده از كوله پشتي در مقايسه با كيفهاي دستي آسيب كمتري به ستون . است

مهره هاي كودكان وارد مي كند، اما در بسياري اوقات وزن كوله ها آن قدر زياد است كه باعث دردهاي مزمن 

.  ناحيه ستون فقرات و كمردردهاي مزمن مي شود

بايد بدانيد كه اگر كوله پشتي ها بيش از اندازه سنگين باشد و يا به جاي دو بند از يك بند استفاده شود مي تواند 

مشكلات زيادي را براي كمر، ستون فقرات، گردن و شانه، ايجاد كند. اگر وزن كوله پشتي شما زياد باشد ستون 

فقرات را بيشتر خم كرده و باعث مي شود بعدها دچار كمر درد شويد اگر هم از يك بند استفاده كنيد باعث خم 



شدن ستون فقرات به يك طرف شده و بعدها منجر به انحراف ستون فقرات دردهاي مفصلي و پيري زودرس در 

 مفاصل و كمر مي شود. 

 : مشخصات يك كوله پشتي خوب
 - كوله پشتي خوب بايد دو بند شانه اي پهن و نرم داشته باشد. 1

 كيلويي بايد كوله اي را حمل كند 40- يك كوله خوب بايد كمتر از ده درصد وزن بدن كودك باشد، مثلاً كودك 2
.   كيلوگرم وزن نداشته باشد4كه با وسايل داخل آن بيش از 

- هر چند دقت در زيبايي كوله پشتي براي دانش آموزان بخصوص نوجوانان مهم است، اما نبايد صرفاً براساس 3
.  مد و زيبايي كوله را انتخاب كرد

 : استفاده درست از يك كوله پشتي
.  -  دو بند شانه اي پهن و نرم كوله پشتي بايد به راحتي روي شانه ها قرار گيرد1

- از هر دو بند كوله براي حمل استفاده شود و طول بندها به اندازه اي باشد كه  كيف نسبت به بدن چسبان، اما 2
.  خيلي تنگ  نباشد

- بستن بند كمري كوله پشتي از جمله ضروريات است، چرا كه از انتقال تمام نيروي وزن بر شانه ها جلوگيري 3
.  مي كند، به خصوص از ايجاد سوانح احتمالي در فرد مثلاً در زمستان جلوگيري مي كند

.  - لوازم داخل كوله پشتي را بايد مرتب و منظم و در تمام فضاي كوله چيد4
- لوازم سنگين تر در كوله بايد در نزديك ترين محل به پشت فرد قرار گيرد، در غير اين صورت مركز ثقل به 5

.  مكاني عقب تر از بدن منتقل شده و باعث كمردرد مي شود
- حركت لوازم داخل كوله باعث جا به جايي مكرر مركز ثقل مي شود و با استفاده از جيبهاي متعدد در كوله 6

.  جهت تقسيم بندي صحيح لوازم تحرير، مي توان اين مشكل را حل كرد
و سرانجام توصيه براي كساني كه به هر دليلي كيف را به كوله پشتي ترجيح مي دهند، آن است كه در انتخاب 

.  كيف دستي ضمن آن كه وزن و جنس آن بايد مناسب باشد، دسته هاي كيف هم نبايد خيلي سفت و خشك باشد
بند كيف بايد قابل كوتاه و بلند شدن باشد تا به تناسب جثه فرد تنظيم شود. بند كيف يا كوله نبايد خيلي سفت يا 

شل باشد، بچه هايي كه عادت دارند بند كوله را خيلي بلند بگيرند كوله به جاي كمر روي باسن قرار مي گيرد و 
درچنين وضعي دانش آموز براي حفظ تعادل خود به جلو خم مي شود و دراثر تكان خوردن كيف دائماً تلوتلو مي 

.  خورد
آخرين تذكر اين كه اگر دانش آموزي هنگام حمل كوله پشتي به جلو خم شود، شانه هايش را گرد كند و موقع راه 

.  رفتن سرش را پايين تر بيندازد بايد بدانيم كه كوله اش سنگين است
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



رايانه  نشان مي دهد كه افسردگي، استرس، عصبانيت و همچنين تماشاي تلويزيون وكار كردن با نتايج تحقيقات

 .است اندكي پيش از خوابيدن از عوامل موثر در بروز اختلالات خواب

 

 از تلويزيون - بازي هاي رايانه اي چگونه استفاده نماييم؟
 

 والدين ، دانش آموزانگروه هدف : 
 اهداف رفتاري : انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:

 
 .مشكلات ناشي از تماشاي تلويزيون و انجام بازيهاي رايانه اي بيش از حد را  بيان كنيد 

 حداكثر مدت زمان مناسب براي تماشاي تلويزيون وبازيهاي رايانه اي  و فوائد آنرارا بيان كنيد  

 
 

 مقدمه :

پيشرفت فناوري جديد ،شيوه زندگي بشر را به تدريج و بي سر و صدا دگرگون كرده است و انسان كه بدنش به 

طور طبيعي متناسب با فعاليت و تحرك طراحي شده است امروزه تنها به پشت ميز نشيني عادت كرده وكم كم 

كرده  جامعه شناسان بر اين باورند كه ورود تلويزيون به خانه، خانواده ها را به خانوار تبديل بي تحرك شده است.

است؛ يعني به گروهي از افراد كه فقط با يكديگر هم خانه اند و زير يك سقف زندگي مي كنند ولي روابط آنها با 

يكديگر، از بعد عاطفي و رواني به دور است. تلويزيون، رايانه و بازي هاي رايانه اي، رقيبان جدي افراد در برقراي 

ارتباط و هم فكري ميان اعضاي خانواده به شمار مي روند و فرصت كمي را براي درد دل كردن و گفت وگوي 

بنابراين، نوع و ميزان استفاده از تلويزيون، بايد تحت كنترل باشد. توصيه  صميمانه به اعضاي خانواده مي دهند.

پژوهشگران علوم ارتباطات بر اين است كه نوجوانان دانش آموزدر شبانه روز حداكثر بيش از دو ساعت در مقابل 

دستگاه هاي تصويري نظير تلويزيون، ويديو و كامپيوتر قرار نگيرند. براي جلوگيري از اعتياد الكترونيكي، 

شايسته است كليه دستگاه هاي تصويري و صوتي در اتاق نشيمن عمومي قرار گيرند و از اختصاصي كردن آنها در 

  .داتاق ويژه فرزندان خودداري شو

 ، زيرا اشعه هاي شودنمي  تماشا كردن تلويزيون و يا كاركردن با رايانه پيش از خوابيدن توصيههمچنين 

 تنظيم ريتم بدن را بهنگام روز و  ملاتونين” كه وظيفه“ ه تلويزيون و رايانه توزيع هورمونحمنتشرشده از صف

 اختلالات خواب  .بدن خارج از وضع طبيعي خود مجبور است بيدار باشد شب دارد مختل مي كند ودر نتيجه

 . تهديد مي كند و آنان را در معرض انواع بيماريهاي روحي رواني و جسمي قرار مي دهد سلامت انسانها را

خود آغازي براي  محروميت و يا اختلال در خوابيدن مي تواند باعث بيماري چاقي مفرط شده و در شرايط حاد

 .بيماري ديابت شود

 



 

 

 دوستان عزيز به داستان پويا توجه كنيد:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 توجه:

 

  كمتر از دو ساعت در روزمدت زمان تماشاي تلويزيون و انجام بازي هاي رايانه اي را  به 

 كاهش دهيم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

همكلاسيم پويا امسال برخلاف سال هاي گذشته در درسهايش خيلي ضعيف شده و حوصله هيچ كاري را ندارد. هر 

روز فقط از سريال ها و بازي هاي كامپيوتري صحبت مي كند و اخلاقش هم خيلي بد شده است امروز خانم مراقب 

بهداشت گفت كه برنامه هاي جذاب تلويزيوني و بازي هاي متنوع رايانه اي باعث مي شود كه بچه ها وقت زيادي را 

صرف استفاده از انها كنند. او گفت : استفاده از تلويزيون و بازي هاي رايانه اي به مدت طولاني باعث سردرد، 

ناراحتي هاي چشمي، دردهاي عضلاني، درد مچ دست، بازوها و كمر ميشود. افرادي كه مدت زيادي را به تماشاي 

تلويزيون مي نشينند يا زمان زيادي به بازي هاي رايانه اي مشغول هستند با بقيه همكلاسي هايشان ارتباط كمتري 

دارند و هميشه احساس تنهايي مي كنند. علاوه بر انكه با خانواده خودشان هم روابط عاطفي كمتري دارند. تماشاي 

تلويزيون و استفاده ي زياد از رايانه باعث مي شود كه بچه ها خوب درس نخوانند زود خسته شده و دچار افت 

تحصيلي شوند. علاوه بر ان خلاقيت هم از انها گرفته شده و مجبور مي شوند به انچه برايشان طراحي شده عمل 

كنند. ما تازه فهميديم كه علت حال و احوال جديد پويا چه بوده است. براي انكه ما هم مثل پويا مشكل پيدا نكنيم 

 بهتر است كمتر از دو ساعت در روز براي تماشاي تلويزيون و بازي هاي رايانه اي وقت بگذاريم. 

 



 
 چگونه فرزند خود را براي مدرسه آماده كنيم 

 والدين ،مربيان و مديران مدارسگروه هدف : 
 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
 .ويزگيها و مهارتهائي را كه بچه ها براي پيشرفت در مدرسه به آن نياز دارند بيان كنيد 

 .عوامل موثر در بهداشت و سلامت جسماني كودكان را نام بريد 

 .آمادگي اجتماعي و عاطفي لازم را در فرزندان خود براي رفتن به مدرسه به وجود آوريد 

 مقدمه : 
مي توان گفت هيچ ويژگي و مهارتي وجود ندارد كه بچه ها براي پيشرفت در مدرسه به آن نياز نداشته 

 باشند. برخي از اين ويژگي ها و مهارت ها عبارتند از: 
 بهداشت خوب و سلامتي جسماني  •

 بلوغ فكري و اجتماعي  •

 مهارت هاي زباني  •

 توانايي حل مساله  •

 تفكر خلاق  •

 اطلاعات عمومي درباره جهان  •

در حالي كه به فرزند خود كمك مي كنيد در هر يك از زمينه هاي ياد شده پيشرفت كند به خاطر داشته 
 باشيد كه: 

 ميزان پيشرفت بچه ها متفاوت است  •

 بعضي بچه ها در بعضي زمينه ها قوي ترند •

همچنين به خاطر داشته باشيد كه آماده شدن براي مدرسه تا حدي به انتظارات مدرسه مورد نظر از 
دانش آموز بستگي دارد ممكن است مدرسه اي بخواهد كود ك در گوشه اي ساكت بنشيند و الفبا 

بياموزد و مدرسه ي ديگري انتظار داشت باشد دانش آموز با بچه هاي ديگر پيش برود .به نظر مي رسد 
بچه هايي كه مي توانند خود را با انتظارات مدرسه وفق دهند از آمادگي بهتري برخوردارند ممكن است 

شما دوست داشته باشيد از مدرسه فرزند خود ديدن كنيد و از انتظارات مدير و معلمان مدرسه اطلاع 
يابيد و درباره ي اختلافات نظر خود با آنها به بحث بپردازند هر چند مدرسه ها در برنامه هاي خود اولويت 

هاي متفاوتي دارند اما بسياري از مربيان درباره عواملي كه در موفقيت دانش آموزان نقش به سزايي 
 دارند هم عقيده اند اين عوامل عبارتند از: 

 بهداشت و سلامت جسماني :
كودكان به غذاي خوب، خواب كافي ،فضاي مناسب براي بازي و مراقبت هاي پزشكي نيازمندند اگر اين 
امكانات براي بچه ها فراهم شود آنها مي توانند زندگي خوبي راشروع كنند و مشكلاتي را كه در زندگي 

باآنها روبرو مي شوند مانند ناراحتي هاي جسماني و مشكلات يادگيري كاهش دهند. بهداشت مطلوب 
براي بچه ها قبل از تولد و با مراقبت هاي پيش از زايمان آغاز مي شود. مادران باردار در طول دوره 



بارداري حتما بايد به پزشك يا درمانگاه مراجعه كنند ،غذاهاي مقوي بخورند، از مصرف الكل، توتون و 
مواد مخدر بپرهيزند و استراحت كافي داشته باشند. زنان  بارداري كه از مراقبت هاي پزشكي مناسبي 

 برخوردار نيستند شانس تولد بچه هايي با ويژگي هاي زير را افزايش مي دهند:
هنگام تولد وزن كمي دارند و امكان اين كه در طول زندگي با مشكلات جسمي و ناتواني در يادگيري 

 روبرو شوند بيشتر است.
 دچارآسم هستند.

 عقب افتادگي ذهني دارند.
 داراي مشكلات گفتاري و زباني هستند.

 قدرت تمركز ذهني ندارند.
 بيش فعال هستند.

اگر كودك شما برخي از اين مشكلات را دارد و يا قبلاً داشته است هر چه زودتر با پزشك حوزه ي 
مدرسه يا نماينده هاي محلي خود مشورت كنيد. بسياري از جمعيت ها خدمات رايگان يا ارزان قيمتي 

براي كمك به شما و فرزندتان ارايه مي دهند. كودكان بعد از تولد نيز بايد از بهداشت مناسب برخوردار 
باشند.يك رژيم غذايي خوب مي تواند در اين زمينه بسيار موثر باشد بچه هايي كه در سنين مدرسه 

 هستند اگر غذاي خوب و مقوي مصرف كنند تمركز بهتري در كلاس درس خواهند داشت. 
غذاي آنها بايد شامل اين مواد باشد: انواع نان، غلات ،ميوه ،سبزيجات، گوشت، مرغ ،ماهي و يا جانشين 

آنها مانند: تخم مرغ، لوبيا و نخود خشك شده ،شير، پنير و ماست. بهتر است از خوردن چربي و شيريني 
 ساله مي توانند غذاهايي را مصرف كنند كه بزرگترها مي خورند 5 تا 2زياد بپرهيزند. معمولا بچه هاي 

البته در حجم كمتر. پزشك كودك شما يا درمانگاهها توصيه هاي خوبي براي تغذيه كودكان و بچه هاي 
 سال دارند. بچه هاي پيش دبستاني بطور مرتب به معاينات پزشكي ،دندانپزشكي و 2نوپاي زير 

واكسيناسيون نيازمندند .مراقبت هاي پزشكي بصورت دائمي به اندازه زماني كه بچه ها بيمار يا دچار 
صدمه جسماني شده اند اهميت دارد .واكسيناسيون كودكان از بدو تولد  شروع مي شود و آنها را از ابتلا 

 ،فلج اطفال و سل مصون B بيماري: سرخك، اوريون ،سرخجه ،ديفتري ،كزاز ،سياه سرفه هپاتيت 9به 
مي سازد. اين بيماري ها مي توانند صدمات جبران ناپذيري به رشد ذهني و جسمي كودكان وارد آورند. 

 سالگي اغاز مي شود و بايد به طور مرتب ادامه يابد. ايجاد 3معاينه ي دندان هاي كودكان نيز حداقل از 
فرصت هايي براي ورزش و رشد هماهنگ بدني براي بچه هاي پيش دبستاني اهميت خاصي دارد. آنها 

همچنين براي تقويت ماهيچه هاي بزرگ بدن به تمرين هايي مانند پرتاب توپ، دويدن، جهيدن، بالارفتن 
و حركات موزون نياز دارند. تمرين هايي كه براي تقويت ماهيچه هاي كوچك بدن به خصوص ماهيچه 
هاي دست ها و انگشت تان توصيه مي شود عبارتند از: نقاشي با مداد رنگي ،درست كردن پازل ،كار 

 باقيچي و باز و بسته كردن زيپ لباس ها. 
والديني كه بچه هاي معلول دارند به محض برخوردن با هرگونه مشكلي بايد خيلي زود به پزشك مراجعه 

 كنند .رسيدگي به موقع به اين بچه ها به رشد استعدادهاي آنها كمك مي كند. 
 

 

 

 

 

 كودكستان محل مناسبي براي پرداختن به اين قبيل كارها و كسب مهارت است

 



 آمادگي اجتماعي و عاطفي :
بچه ها معمولا هنگام ورود به مدرسه بسيار هيجان زده هستند. آنها در مدرسه با محيطي روبرو مي شوند 

كه با محيط خانه يا حتي محيط پيش دبستان فرق دارد. در مدرسه بچه ها مجبورند در گروه هاي بزرگ 
كار كنند و با بزرگسالان جديد و بچه هاي ديگر كنار بيايند. آنها بايد توجه و محبت معلم خود را با بچه 

هاي ديگر تقسيم كنند. برنامه روزانه آنهانيز فرق مي كند. اغلب بچه ها مدرسه را با مهارت هاي 
 اجتماعي و بلوغ عاطفي آغاز نمي كنند. اين مهارت ها را مي توان با دقت و تمرين كافي آموخت. 

 
 

 استقلال  •

 بچه ها بايد بياموزند كارهايشان را خود انجام دهند.
 انگيزه •

 بچه ها بايد خواهان يادگيري باشند و درآنها انگيزه براي درس خواندن ايجاد شود.
 كنجكاوي  •

بچه ها ذاتا كنجكاوند و براي بدست آوردن فرصت هاي بيش تر يادگيري ،بايد همانطور كنجكاور 
 باقي بمانند.

 پشتكار  •

 بچه ها بايد يادبگيرند كاري را كه شروع كرده اند تمام كنند. 
 
 

 براي فرزند خود فرصت هايي براي تمرين و تكرار فراهم كنيد:

 اداي كلمات جديد و يا حتي نوشيدن يك فنجان چاي نياز به تمرين دارد.
 در زندگي فرزندتان نظم و انضباط مناسبي برقرار كنيد: 

همه بچه ها تا اندازه اي به محدوديت نياز دارند معمولا بچه هايي كه والديني منضبط و در عين حال با 
محبت دارند از نظر مهارت هاي اجتماعي بهتر و عملكرد شان در مدرسه مثبت تر از بچه هايي است كه 

 والدين شان آنها را زياد محدود مي كنند يا كاملاآزاد مي گذارند.
 برنامه تماشاي تلويزيون فرزندتان را كنترل كنيد: 

تلويزيون پس از پدر و مادر معلمي است كه تاثير بسياري در فرزندان ما دارد برنامه هاي تلويزيوني خوب 
قادرند بچه ها را وارد دنياي تازه اي كنند و يادگيري آنها را افزايش دهند اما برخي برنامه هاي تلويزيوني 

 زيان آورند و زياد تماشا كردن تلويزيون هم مي تواند بسيار مضر باشد.
 در برخورد با توانايي و علايق كودكان خود واقع بين باشيد: 

 اگر ارزيابي درستي از توانايي فرزندتان داشته باشيد او در مدرسه عملكرد بهتري خواهد داشت. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 نسبت به مدرسه و يادگيري نگرش مثبت داشته باشيد •

 

 مهم نيست چگونه اما بچه ها بايد حس كنند كه شما ازآنها موظبت مي كنيد



 دانستنيهاي مفيد براي دانش آموزان

  دانش آموزان ،والدينگروه هدف :   

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
 .لوازم التحرير مناسب و فوائد استفاده از آن را نام ببرد 

  مورد از اصول بهداشت فردي را بيان نمايد.4حداقل  

  مورد از نكات بهداشتي كه به  هنگام بيماري بايستي رعايت كنيد را نام ببرد.3حداقل  

 
 مقدمه :

كودكان و نوجوانان سرمايه بزرگ انساني و آينده سازان كشور هستند پس كودكان سالم امروز پايه گذار 
 همه ميخواهيم سالم باشيم اما با وجود تلاشهاي فراوان هنوز هم  جامعه سالم فردا خواهند بود 

بيماريهاي مختلفي گريبانگير ماست. مسائلي وجود دارد كه شما دانش آموزان عزيزبا رعايت آنها 
 ميتوانند سلامتي خودر ا حفظ نمايند .در اينجا به چند مورد اشاره ميكنيم:

 لوازم التحرير
دفترهاي كم برگ وسبك تهيه كنيد.دفترهاي دويست برگ وسيصد برگ باعث سنگين تر شدن 

 كيف شما مي شود.استفاده از كاغذ كلاسور هم باعث مي شود بار اضافه با خودتان به مدرسه نبريد.
* يك جامدادي سبك و قشنگ براي نظم دادن به لوازم التحرير لازم است وهروقت كثيف شد آنرا 

 بشوئيد.
* برنامه هاي روزانه وهفتگي وتكاليفتان را در يك دفتر يادداشت بنويسيد و هر شب آنرا چك 

كنيد.پيغامهاي معلم را در آن يادداشت كنيد تا بموقع به پدر ومادرتان برسانيدو فراموش نكنيد 
 بعضي مواقع اين فراموش كردن ها به ضررتان تمام مي شود.

* مداد و خودكار براي شما مثل ابزار دستي است چون تقريبا هر روز چند ساعت از آنها استفاده مي 
كنيد.مداد وخودكارهايي انتخاب كنيد كه روان , نرم وراحت باشد ونياز به فشار اضافه نداشته باشند 

, همچنين به انگشتان دست شما آسيب نرسانند.طراحي هاي مختلف براي اين كار در نظر گرفته 
شده و نمونه آن مداد وخودكارهايي با سطح مقطع مثلثي است كه فشار كمتري به دست شماوارد مي 

 كند. خودكارهايي هم طراحي شده كه فضاي ديد شما را بيشتر مي كند. 
 

 * پاك كن وتراش همراه داشته باشيد.
* خط كشهاي فلزي براي مصارف بيشتر منلسبترند.خط كش , جامدادي ، كيف و پاك كن خود را 

 هرچند وقت يكبار بشوييد تا آلودگيهاي آنها از بين برود و باعث بيماري شما نشود.

 بهداشت فردي
 * صابون خميري يا كاغذي ، چند برگ دستمال كاغذي و ليوان آب شخصي همراه داشته باشيد.

 * هنگام عطسه كردن جلوي دهانتان را با دستمال بگيريد.
* قبل از خوردن غذا و بعد از دستشويي رفتن دستهايتان را باآب گرم وصابون با دقت و حداقل به 

 مدت بيست ثانيه بشوييد.



* بهداشت دهان ودندان را رعايت كنيد.شب قبل از خواب وصبح بعد از خوردن صبحانه مسواك 
 بزنيد.بعد از خوردن شيريني وشكلات و مواد قندي دندانهايتان را مسواك بزنيد و يا با آب بشوييد.

 هنگام بيماري چه مواردي را بايستي رعايت كنيد:
  اگر سرما خورده ايد يا گلو درد داريد سريع به پزشك مراجعه كنيد و در صورت الزوم چند

 روز در خانه بمانيد واستراحت كنيد.
 .اگر با داشتن بيماري به مدرسه برويد ممكن است بقيه همكلاسيها و دوستان شما هم بيمار شوند  
  در چند روزي كه در خانه استراحت مي كنيد با دوستتان تماس بگيريد و درمورد درسها وتكاليف

 جديد خبر بگيريد.
 .تكاليفتان را انجام دهيد تا از درس عقب نمانيد  

 و اما:
 * براي ارتقاي سلامت خود ودوستانتان در تميز نگه داشتن كلاس ومحيط مدرسه كوشا باشيد.

*هر وقت احساس كرديد ديدتان ضعيف شده و خوب تخته را نمي بينيد سريع به پدر و مادرتان 
اطلاع بدهيد و براي تهيه عينك اقدام كنيد.عينكتان را هميشه مخصوصا در كلاس درس به چشم 

 داشته باشيد.
* وقتي به خانه مي آييد اول دستهايتان را با آب وصابون بشوييد , بعد سر سفره غذا بنشينيد. 

 دستها از مهمترين عوامل انتقال آلودگي به بدن ما هستند.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  



تحرك و فعاليت بدني مناسب رمز سلامت و تندرستي   

  دانش آموزان و والدين گروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
  مورد از فوائد ورزش بر سلامتي را  نام ببريد.4حداقل  

  .با هرم فعاليت هاي بدني آشنا شده و سطوح مختلف آن را توضيح دهيد 

 .حركات كششي مناسب و نحوه انجام آنرا توضيح دهيد 

  .عوامل و نكات مهم در انجام فعاليت هاي بدني را بكار بگيريد 

 مقدمه :
مي دانيم و بارها نيز به ما گفته اند كه داشتن فعاليت بدني براي سلامت بدن مفيد است. در واقع زندگي ماشيني 

امروز باعث شده است فعاليت بدني افراد كم شود و در نتيجه نه ظاهر سالمي داشته باشند و نه شرايط روحي 

 عروقي و فشار خون بالا مي شود. در ضمن در بزرگسالان و –متعادلي. كم تحركي باعث بيماري هاي قلبي 

همچنين كودكان چاقي و كسالت ايجاد مي كند.  فعاليت بدني منظم كمك مي كند كه ما نه تنها عضلات و 

استخوانهاي قوي و سالمي داشته باشيم بلكه ظاهرمان نيز زيباتر مي شود. ضمناً افسردگي و كسالت را هم كاهش 

داده و به ما كمك مي كند تا خواب راحت تري داشته باشيم. با توجه داشته باشيم صرف  يك روز در هفته براي 

 فعاليت بدني كافي نيست.

 دقيقه حركات بدني مناسب مانند : 30 بار در هفته و هر بار به مدت 3 ما بايد خودمان را عادت بدهيم كه حداقل 

طناب بازي، دويدن، پياده روي تند، دوچرخه سواري، شنا و... را تاحدي كه ضربان نبضمان بالا برود و عضلات 

بزرگ بدنمان به كار بيفتد انجام دهيم. بهتر است كه انجام حركات بدني زماني باشد كه دماي هوا خنك تر است. 

انجام حركات بدني همراه دوستانمان و يا خانواده و به صورت گروهي لذت بخش تر است. ضمناً اگر دفعه اولي كه 

ورزش را شروع كرديم كمي بدنمان خسته شد جاي نگراني نيست با تمرين و تكرار، روز به روز سر حالتر و شادتر 

مي شويم و درس هايمان را هم بهتر مي فهيم. پس حالا كه تحرك رمز سلامتي است از همين امروز شروع كنيم 

:1،2،3 .... ، 

 فعاليت هايي كه مي توانند تحرك و فعاليت بدني ما را افزايش دهند:  
با توجه به هرم  فعاليت هاي بدني ، فعاليت هاي بدني منظم در سطوح مختلف مي  توانند در افزايش 

سلامتي و تندرستي افراد  تاثير داشته باشند . مهمترين اين فعاليت در سطح قاعده هرم قرار دارد و آن 
عبارت است از فعاليت هاي روزمره زندگي و سطوح بعدي هم به تناسب تاثير گذاري در مراحل  ديگر 

 مورد توجه قرارگرفته اند كه به صورت اجمالي مورد اشاره قرار مي گيرد: 

  :فعاليت هاي روزمره زندگي مانند 



  پياده رفتن به مدرسه ، خانه ، محيط كار ، خريد و...  -

 استفاده از پله به جاي آسانسور  -

 زود پياده شدن از تاكسي، اتوبوس و.. طي قسمتي از مسير با پاي پياده  -

 انجام كارهاي باغچه باني، كشاورزي و...  -
 

 دقيقه 30 روز با مدت زمان5 تا 3(در طول هغته پرتحرك(هوازي)وورزش هاي فعالفعاليت هاي 

 روزانه )  

 پياده روي سريع ، دويدن و دوچرخه سواري  -

 ورزشهاي باتوپ ( بسكتبال، تنيس، واليبال و فوتبال )  -

 كوهنوردي ، اسكي ، صخره نوردي  -

 

    :فعاليت هاي قدرتي و آمادگي عضلاني مانند 

 روز انجام مي پذيرد. 2فعاليت هاي كششي، انعطاف پذيري كه حداقل  -

 مانند :  

 ديوار به تكيه باران:  سر چهار عضله ششالف / ك

 تا گرفته پا مچ ناحيه از چپ و بادست نموده خم را چپ ى پا و ه ايستاد

 5 و شده حفظ ثانيه 10 بمدت حالت اين نمايد رالمس ناحيه سرين پا

 پا مچ نبايستى كششى اين حركت در گردد مى تكرار پا هر ى برا مرتبه

 .شود ه كشيد سرين بطرف
 

 از شانه عرض بفاصله را دستهابازو:  و شانه عضلات - كشش2

 كه ميشود داده تنه اجازه به كردن زانوها خم با و داده قرار اى ميله روى در همديگر

  مرتبه5  و نموده حفظ ثانيه  10بمدت را وضعيت اين شود كشيده پايين ف طر به

 .نماييد تكرار

 

 و ساق پشت ، ران پشت ت عضلا كشش -3

 در راست پاى و شده باز وضعيت در چپ پاى كه حالتى دركمر: 

 جلو بطرف حدممكن تا تنه را سپس و نشسته باشد شده خم وضعيت

 ت بمد را كشش حالت و كرده خم مختصر را زانو حالت اين در بكشيد

 تكرار پا هر ى برا را حركت اين مرتبه 5وسپس نماييد حفظ  ثانيه10

 .نماييد

 

 ساق پشت و ران پشت عضلات كشش -4



 بگيرد ديگرقرار پاى جلوى در پا يك بطوريكه ديوار ى روبرو در

 در عقبى زانوى حاليكه خم نماييددر را جلويى زانوى بايستيد سپس

كاملاً  پاشنه دو هر بايستى شود داشته نگه شده باز كاملاً وضعيت

 داشته نگه ثانيه 10 بمدت را وضعيت اين و بگيرد قرار زمين كف درروى

 .تكرار گردد ديگر پاى با سپس و
 

 نكات مهمي كه بايد در انجام فعاليت هاي بدني : 
  قبل از انجام فعاليت هاي سنگين ورزشي با مراجعه و مشورت با پزشك از سلامت خود مطمئن شده و

 كيفيت و ميزان فعاليتهاي بدني و ورزشي متناسب را از سئوال نموده و تاييد اور بدست آوريد. 

  فعاليت هاي ورزشي تان را متناسب ، جذاب و لذت بخش كنيد. درواقع ورزشي مفرح داشته باشيد . براي

 اينكار موارد زير را مورد توجه قرار دهيد : 

  . در فضاي باز  با مناظر طبيعي ورزش كنيد 

  . با دوستان و همكلاسيهايتان ورزش كنيد 

 . تا حدامكان با خانواده ورزش كنيد 

  .فعاليت هاي ورزشي تان را بتدريج افزايش دهيد 

  در حد امكان از فعاليت هاي ورزشي متنوع ( پياده روي، كوهنوردي، شنا، بسكتبال و.. ) به طور

 متناوب استفاده كنيد . 

  .وقتي به اهداف ورزشي تان دست پيدا مي كنيد به خود بباليد و به خود تان جايزه بدهيد 

  در صورتيكه نمي توانيد فعاليتهاي ورزشي تان را مطابق ميل و دلخواه خود انجام دهيد نگران و

 دلسرد نباشيد. 

  پيشرفت ورزشي تان را ثبت نموده و به خودتان نمره دهيد ( ميزان مسافت فعلي تان با دفعات

 قبل ، وزنتان نسبت به قبل از فعاليته هاي ورزشي و بدني و... ) 

  .ورزش را به عنوان يكي از اجزاي مهم و موثر زندگي وارد چرخه فعاليت هاي روز مره تان كنيد 

  .در انجام فعاليت هاي ورزشي به ايمني تان توجه كافي داشته باشيد 

  متناسب با وزن، قد ، سن و ميزان فعاليت هاي ورزشي  خود رژيم غذايي مناسب و دلپذيري را

 انتخاب كنيد. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 شپش سر ” پديكولوز

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،دانش آموزانگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 - انواع آلودگي به شپش را توضيح دهيد.

 - علايم ابتلا به آلودگي را ذكر نماييد. 

 - نحوه مبارزه با آلودگي را ذكر نماييد. 

 - درمان موارد ابتلاء را توضيح دهيد. 

 - بتوانيد توضيح دهيد اگر درمان نشوند چه عوارض احتمالي وجود دارد.  

انسان بوده   بدون بال و خونخوار است كه انگل خارجي بدنپا، 6 دارايحشره اي كوچك، : كلي شپشت مشخصا
 . و مي تواند تن، سر و عانه را آلوده كند

به مو و درز لباسها مي  تخم شپش،  رشك نام دارد و بيضي شكل و سفيد رنگ و به اندازه ته سنجاق مي باشد و
  . چسبد

بزاق شپش حاوي مواد ضدانعقادي  .شپش حشره اي است كه زندگي انگلي دارد و از خون انسان تغذيه مي نمايد
. در واقع شپش نمي پرد و نمي دموجب مي شو است كه از لخته شدن خون جلوگيري كرده و خارش شديدي را

روز زندگي مي كند و رنگ آن بين خاكستري تا قرمز متغير است.  30 جهد بلكه حركت لغزشي دارد. شپش ماده تا
 د.كوچك بوده و به ساقه مو چسبندگي پيدا مي كن تخم هاي شپش ماده

در اين جنس مي باشد.  دخترها بيشتر از پسرها به شپش سر مبتلا مي شوند كه علت آن تماس سر به سر بيشتر
 اقتصادي خاص يا وضعيت خاص –اجتماعي  اين نكته مهم است كه هر كسي مي تواند بدون ارتباط با شرايط

 . بهداشت فردي اش به شپش مبتلا شود

اسپيراكل دارد تنفس مي  شپش در آب زنده نمي ماند زيرا از طريق سوراخ هاي كوچكي كه در اطراف بدنش بنام
 .  نمي شود از طريق شنا و استخر منتقل كند بهمين دليل در مناطقي مثل استخر قادر به فعاليت نيست و

و مهم ترين نكته آن است  اگر كودك شما مبتلا به شپش شد بدانيد كه بدترين اتفاق عالم براي او رخ نداده است
براي مدتي بدون درمان بماند مي تواند مشكلاتي  كه در اين خصوص والدين ترس بخود راه ندهند. البته شپش اگر

 . براي سلامتي فرد و ديگران ايجاد كند

بوجود آمده و به مختل  بزرگ ترين مشكل ايجاد حس مشمئز كننده اي است كه در دوستان و اطرافيان فرد مبتلا
ويژه در سنين مدرسه ه ابتلا به شپش يكي از بيماريهاي شايع در همه سنين ب. شدن روابط بين فردي مي انجامد

 . مي باشد

 . راجعه نيز مي باشد ناقل بيماري تيفوس و تب شپش علاوه بر ناراحتيهايي كه در اثر گزش ايجاد مي كند، 



كنترل بيماري محسوب مي  بنابراين آگاهي از علائم و نشانه هاي اين بيماري در مدارس، گامي مثبت در جهت
 . شود

 : انواع شپش

 شپش سر – 1

 شپش بدن – 2

 شپش عانه – 3

 : محل زندگي

گوش) را مورد گزش  قب سر و نيز قسمت پشتعشپش سر در لابلاي موهاي سر زندگي مي كند و اين مناطق (
 . قرار مي دهد

در مسير درزهاي داخلي و چينهاي لباسها زندگي مي كند.   شپش بدن

 محل عانه است و احتمالاً در ساير نقاط موارد بدن ممكن است مشاهده شود.  شپش عانه در

 : راههاي انتقال

 از طريق تماس مستقيم افراد سالم با افراد آلوده – 1

كلاه،  ملحفه، شانه،  از طريق تماس غيرمستقيم بصورت استفاده از وسائل شخصي آلوده « لباسها، پتو، – 2
 ..... روسري و

 : علائم

 : علائم ابتلا به شپش سر – 1

 الف) خارش شديد

 ب) التهاب و تورم در ناحيه ريشه مو بدليل خاراندن شديد

 ج) بزرگ و حساس شدن غدد لنفاوي پشت گوش و پشت سر و گردن

 : علائم ابتلا به شپش بدن  -2

 الف) خارش شديد

 ب) ضخيم شدن پوست

 : علائم ابتلا به شپش عانه – 3

 الف) خارش غير قابل تحمل در ناحيه عانه



 ب) لكه هاي آبي رنگ

 : عوارض ابتلا به شپش

 . خارش شديد در سطح بدن بدليل تلقيح ماده بزاقي به پوست فرد مبتلا – 1

 . عفونت ثانويه مثل زرد زخم كه در اثر خاراندن شديد پوست رخ مي دهد – 2

ضايعات پوستي بصورت بثورات ، افسردگي و پريشاني رواني و بيخوابي، خستگي عموميمثل  ساير عوارض – 3
 ريز قرمز رنگ

 :راههاي پيشگيري

استفاده از ماشين   دقيقه و يا30آموزش به مردم در مورد شستشوي لباس و ملحفه در آب جوش بمدت  – 1
 . رشك  خشك كن و اتو كردن درزهاي لباس براي از بين بردن شپش و،لباسشويي

 مرتب)رعايت بهداشت فردي (بخصوص استحمام  – 2

 شانه كردن روزانه موي سر – 3

 تميز كردن همه روزه برس و شانه – 4

 … شستشوي منظم لباسها، روسري، كلاه و – 5

 عدم استفاده از شانه، برس و كلاه ديگران – 6

 پرهيز از تماس با اشياء و لباسهاي فرد آلوده – 7

 ها ورزشگاه كنترل روزانه موي سر و بازديد بدن (در صورت لزوم) دانش آموزان در مدرسه و – 8

 گزارش موارد آلوده مشاهده شده به نزديكترين مركز بهداشتي درماني  - 9

 : راههاي مبارزه

 بهداشتي درماني درمان مناسب فرد و ساير افراد خانواده بطور همزمان طبق دستورهاي مراكز – 1

 لباس)اطو كردن لباسها (بخصوص درزهاي  – 2

آب جوش به مدت حداقل   ) در…جوشاندن كليه وسايل شخصي آلوده (حوله، ملحفه، لباسهاي زير و رو و  – 3
  )نيم ساعت (در مورد شپش تن

شستشوي آنها  يا پودرپاشي وسائل خواب و ساير وسايلي كه قابل شستشو نبوده يا شستشوي منظم و – 4
 . مشكل مي باشد

لوسيون پرمترين در صورت  استفاده از داروهاي ضد شپش (از جمله شامپو و لوسيون گامابنزن، شامپو و – 5
 ك)دسترسي و طبق دستور پزش



 در چه مواردي موي سر دانش آموز بايد بررسي شود ؟

 . شوند وقتي يك مورد شپش در كلاس كشف شد تمام دانش آموزان همان كلاس بايد بررسي – 1

 . گيرند برادران و خواهران و اولياء  دانش آموزان مبتلا نيز بايد مورد بررسي قرار – 2

 . موارد جديد بايد فوراً درمان شوند  -3

 . شپش غربالگري شوند وقتي بيش از سه كلاس يك مدرسه درگير باشند تمام كلاسهاي مدرسه بايد از نظر – 4

 . چك كردن موي سر بايد زير نور كافي صورت پذيرد  -5 

 . زدوده شد بايد پذيرفته شود دانش آموز مبتلا زماني كه دوره درمانش تمام شد يا تمام تخم ها از موهايش  -6 

 .  روز مورد بررسي روزانه قرار گيرد14دانش آموز مبتلا بايد بمدت  – 7

 . روزانه قرار گيرد  مورد بررسي  روز موهايشان از نظر ابتلا به شپش10اعضاي خانواده بايد تا  – 8

تماس نزديك مي باشند بايد نكات  در مبارزه با شپش، فرد آلوده و كليه افراد خانواده و ساير افراديكه با او در
 . بهداشتي را رعايت كنند

 درمان
 بيماري درمان در ريز دندانه شانه از استفاده همچنين باشد مي پرمترين شامپوي از استفاده طريق از درمان

 .بود خواهد سرعت بخش
 پيشگيري

 سر موي و بدن نگهداشتن تميز و مرتب  شستشوي -
 سر موي مرتب زدن  شانه -
 خود برس و شانه داشتن نگه  تميز -
 و كن خشك با يا و آفتاب در انها كردن خشك و لباسشويي ماشين يا دست با ها ملحفه و لباسها  شستن -

 اطو
 سر، تل سر، گل حوله، كلاه، روسري،  برس، مانند(شانه، ديگران شخصي و وسايل لباسها نكردن  استفاده -

 ....و كش سر
 مدرسه از ممنوعيت مدت

 از آموز دانش لازمست اند نرفته بين از لباسها بدن و سر موي در موجود تخمهاي و زنده شپش كه زماني تا
 .نمايد مدرسه خودداري به رفتن

 
 مدارس در اقدامات
 ص شستشوي خصو در مدارس كاركنان آموزان، دانش اوليا آموزان، دانش هدف: گروه سه به آموزش •

 از براي آنها خشكشويي يا و دقيقه بيست مدت به سانتيگراد درجه 55 گرم آب ملحفه در و لباس
 شخصي استفاده مورد وسايل ساير و رختخواب و البسه عفوني گروهي ضد و رشك و شپش بردن بين
 ...و و برس شانه مثل

 آنها متعلقات و البسه و آلوده افراد لباس و بدن لزوم صورت در و سر موي مستقيم بازرسي •
 آلوده افراد در شپش ضد داروي از استفاده •

 



 پيشگيري از ايدز و سوء مصرف مواد
 دانش آموزان،والدين ، معلمين گروه هدف : 

  انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
  تعريف بيماري ايدز وHIV.را بداند  
 .راههاي انتقال بيماري را بداند 
 .راههاي پيشگيري از ابتلا را بداند 

 مقدمه :
امروزه بيماري ايدز به عنوان يكي از مهم ترين مشكل جوامع بشري بشمار مي آيد ، اين بيماري تمام بشريت را به 

طور جدي تهديد كرده وآرامش را از جهانيان  سلب  كرده است تاجائيكه از آن به عنوان طاعون سياه قرن نام 
 ميبرند . 

 با توجه به نتايج بررسيهاي بعمل آمده متاسفانه تاكنون هيچ گونه درماني براي اين بيماري مهلك و كشنده  پيدا 
 مورد جديد آلودگي به ويروس ايدز در 25نشده است . ابعاد اين بيماري خيلي وسيع است تا جائيكه در هر دقيقه 

 مورد آن در آسيا  ( قاره اي كه ما در آن زندگي مي كنيم ) بوده 17جهان  اتفاق افتاده كه با كمال تاسف  
و....  اگر امروز  از ايدز غفليت كنيم فرداخيلي دير خواهد بود پس بياييد با نام و ياد خدا و توكل به آن است

قدرت لايزال كمر همت بسته و براي پيشگيري جدي ، عالمانه و مسئولانه از اين بيماري خطر ناك بسيج شده  و به 
وظايف و تعهدات خود در قبال اين بيماري خطرناك عمل نماييم كه همانا اولين و مهمترين قدم براي كنترل ايدز 

شناخت درست راههاي انتقال  و پيشگيري از بيماري  و سپس رعايت اصول بهداشتي در زندگي روزمره مي باشد ،  
 قدم بعدي انتقال مسئولانه و متعهدانه  اطلاعات صحيح به اعضاء خانواده  ،دوستان ، وآحاد جامعه ميباشد .

HIV( اچ اي وي ) چيست ؟  
 HIV از ابتداي حروف ا نگليسيHuman Immunodeficiency Virus گرفته شده كه به معني ويروس نقص 

نام يك ويروس ميباشد اين ويروس بعد از ورود به بدن با حمله به سيستم HIV ايمني انساني مي باشد  پس 
دفاعي بدن و گلبولهاي سفيدباعث كاهش تدريجي ( در طي چندين سال) قدرت ايمني و دفاعي بدن شده و دفاع 
بدن را روز به روز در مقابل عوامل بيماريزا  كاهش مي يابد با كاهش  ايمني بدن در نهايت فرد وارد مرحله ايدز مي 

 شود .
AIDS چيست؟   
AIDS ااز ابتداي حروف انگليسي Acquired Immuno-Deficiency Syndrome گرفته شده كه به معني 

علائم نقص ايمني اكتسابي مي باشد .به مراحل انتهاي  آلودگي به ويروس  كه  قدرت دفاعي بدن كاهش يافته  و 
 كفته مي شود AIDSفرد آلوده مبتلا به عفونتهاي فرصت طلب ميگردد  

از زمان آلودگي به ويروس  تا رسيدن فرد به مرحله ايدز و در نهايت فوت فرد ، ويروس مي تواند در صورت داشتن 
 رفتارهاي پرخطر( اعتياد تزريقي ، تماس جنسي نامطمئن و ... )  از فرد آلوده به فرد سالم انتقال يابد

 اهميت اين بيماري در چيست ؟
 وابتلاء به ايدزبه اين دليل كه كشنده است و واكسن و درمان ندارد مهم است . در HIVآلوده شدن به ويروس 

ميليون نفر به 30 ميليون نفر در كل دنيا به اين بيماري مبتلا شده اند و تا بحال بيش از 68حال حاضر بيش از 
 ميليون كودك در اثر فوت والدين مبتلا به ايدز يتيم شده اند هم اكنون در كشور 20علت اين بيماري مرده اند و 

  نفر مبتلا به اين بيماري شناخته شده است .23125ما هم حدود 
  چگونه از فرد آلوده به فرد سالم انتقال ميابد  ؟HIVويروس 
  ، ويروس ضعيفي مي باشد كه خارج از سلول زنده قادر به ادامه حيات نبوده و در مواجهه با مواد HIVويروس 

ضدعفوني كننده مانند الكل و وايتكس و ... و حرارت در مدتي كوتاه به راحتي از بين مي رود . نشانه هاي  
 به بدن را ميتوان در تمام مايعات بدن فرد آلوده تشخيص داد ولي مايعاتي از HIVآزمايشگاهي  ورود ويروس 



 - 3 - مني    2 - خون    1بدن فرد آلوده كه قدرت انتقال ويروس از فرد آلوده به فرد سالم  را دارند عبارتند:  
  شير– 4ترشحات دستگاه تناسلي     

  عبارتند از :HIVبه طور كلي راههاي انتقال 
  خون و فرآوردههاي خوني  آلوده و پيوند اعضاء فرد آلوده– 1
  تماس جنسي محافظت نشده با فرد آلوده– 2
  مادر آلوده به فرزند– 3
 - از طريق خون  و فرآوردههاي خوني آلوده و پيوند اعضاء فرد آلوده :1 

قبلا يكي از راههاي شايع سرايت بيماري ، انتقال خون آلوده به بيماران نيازمند خون بود . اما در حال حاضر با 
توجه به اينكه در اكثر كشورهاي جهان منجمله كشور ما خونهاي اهدائي را از نظر آلودگي به اين ويروس آزمايش 
مي كنند لذا احتمال انتقال از اين طريق تا حد زيادي كاهش يافته است با اينحال هر وسيله تيز و برنده ، آلوده به 

ترشحات فرد آلوده كه بتواند در پوست و مخاط خراش يا زخم ايجاد كند يا وارد بدن شود مانند ابزار پزشكي و 
دندانپزشكي ، سرنگهاي تزريق ( اعتياد تزريقي و اشتراك در سرنگ و سوزن دومين راه شايع انتقال آلودگي در 

جهان و اصلي ترين راه انتقال آلودگي در ايران مي باشد ) ، سوراخ كردن گوش ، طب سوزني ، خالكوبي ، تيغ 
سلماني  و حجامت  و ... مي تواند باعث انتفال ويروس شود . همچنين پيوند اعضاء فرد آلوده به فرد سالم باعث 
انتقال ويروس به فرد سالم و ابتلاي مي گردد ( تنها عضوي از بدن فرد آلوده كه قدرت انتقال بيماري در صورت 

 پيوند آن وجود ندارد قرنيه مي باشد )
  - از طريق تماس جنسي :2

 درصد آلوده شدگان به بيماري ايدز در دنيا 80هر نوع رابطه جنسي مي تواند بيماري ايدز را انتقال دهد . لذا
 موارد گزارش شده و 8/9بدليل رابطه جنسي با افراد آلوده به اين بيماري مبتلا شده اند . در كشور ما تا كنون 

 شناخته شده آلودگي از اين طريق بوده است 
 در صد و از مرد آلوده به زن  1 تا 1/0 در صد احتمال انتقال در هر بار تماس جنسي  از زن آلوده  به مرد سالم    

  درصد مي باشد 5 تا 3سالم 
  - از مادر به كودك  :3

ويرو س ايدز مي تواند در زمان حاملگي يا موقع زايمان و يا با شير دادن از مادر آلوده به نوزاد منتقل مي گردد  در 
از  و  %65در حين زايمان    ،  %27  در دوران جنيني از طريق جفت ويروسانتقالصورت آلوده بودن مادراحتمال 

 مي باشد    % 29 تا 14طريق شير 
آلودگي مي شود ؟آيا روابط عادي اجتماعي با اشخاص آلوده به ويروس •   ايدز موجب سرايت و 

ويروس ايدز از راه  هوا ، غذا ، آب ، يا از راه تماسهاي عادي روزانه با بيماران مثل دست دادن  ، حرف زدن ، 
بوسيدن ، با هم كار كردن ، صحبت كردن ، همسفر شدن ، غذا خوردن و همچنين از راه وسايل غذا خوري ، حمام ، 

 همچنانكه ذكر شد چون بيماري فوق با روابط عادي .  استخر ، توالت ، نيش حشرات و ...  قابل انتقال نيست
اجتماعي منتقل نمي شود لذا نبايد با مبتلايان به ايدز قطع رابطه كنيم و مي توانيم تماسهاي عادي خود را با آنها 

 ادامه داده حمايت  و همدردي خود را از آنها دريغ ننماييم .
 بيماري چيست ؟  علائم

 علائم مشاهده شده  از زمان آلودگي تا فوت فرد را به چهار مرحله تقسيم مي كنند :
  :اوليه  عفونتمرحله . 1

 هفته  3 بعد از علايم اولين .  به سيستم دفاعي بدن و گلبولهاي سفيد حمله كرده خون به ورود از پس ويروس
آلوده ديده مي شود اين   در صد افراد65 تا 50 در و گلو درد وزن هش ،كاضعف و خستگي ،  تببه صورت 

 درصد موارد آلودگي ممكن است فرد 35 تا 50 هفته طول كشيده  و بعد خودبخود از بين مي رود ( در 3 تا1علائم 
 هيچ كدام از علائم فوق الذكر را نداشته باشد)

  چيست ؟Window Periodدوره پنجره يا 



مي كشد تا آزمايش خون علائم آلودگي را نشان دهد كه به اين   هفته طول 13 تا 3بعد از ورود ويروس به بدن 
 بنا براين براي تشخيص قطعي آلودگي يا عدم آلودگي  گفته مي شود.Window Period دوره نهفتگي يا  ،دوره

ماه بعد از آخرين رفتار پر خطر) اقدام 6  ماه و 3بايد نسبت به انجام خونگيري و آزمايش حداقل در دو نوبت ( 
 نمود 

 :علامت بدون  عفونت مرحله .2
 هيچگونه آلوده فرد مرحله اين در زيرا .  است برخوردار بيماري انتقال روند در بسزايي اهميت از مرحله اين

 شود مي داده تشخيص خون آزمايش يك با تصادفي طور به اوقات ي بسيار ، نداشته مشخصي ظاهري علامت
 در اين مرحله فرد از نظر ظاهري هيچ علامتي نداشته  بكشد طول سال 10 تا8متوسط بطور مي تواند مرحله ينا

 . و در صورت وجود رفتار پر خطر مي تواند بيماري را به ديگران انتقال دهد

 :علامتدار مرحله عفونت . 3
 در انجام كارهاي روزمره و توانايي كاهش و زودرس و خستگي خلقي اختلالات و اضطراب مرحله، اين در

  شود مي مشاهدهعفونتهاي قارچي دهان و بزرگي غدد لنفاوي 

 )AIDSاكتسابي يا ايدز( ايمني نقص مرحله سندرم . 4
 به ابتلاء مستعد فرد ، بكشد طول سال10از بيش تواند  ميحتي كه   لاني طو دوره يك از پس مرحله اين در

 ، درمان عدم صورت در ، رسندمي ايدز مرحله به كه افرادي بقاي ميزان .شود مي طلب فرصت عفونتهاي
  منتشر رفتن تحليل  از  عبارتندمرحله اين در نشانه شايعترين .شود مي زده تخمين سال 2 حدود حداآثر

 . درمانهاي رايج فعلي كه در اين مرحله باشد مي و كاهش تعداد گلبولهاي سفيد مزاجي اختلالات همراه به بدن
  از بيماري بكار مي رود فقط باعث افزايش طول عمر و بهبود كيفيت زندگي فرد      مي شود .

 
 راههاي پيشگيري از سرايت اين بيماري چيست ؟

   چون شايعترين راه سرايت ايدز در دنيا تماس جنسي است بنا بر اين مهمترين راه پيشگيري از ايدز
خويشتن داري ، وفاداري به همسر ، پايبندي به اصول خانوادگي و اجتناب از بي بند و باريهاي جنسي و 

 استفاده از كاندوم در روابط جنسي نامطمئن  است .
 ( بخصوص در معتادان تزريقي )پرهيز از هرگونه استفاده مشترك  ازسرنگ ديگران

  در مراجعه به دندانپزشك دقت كنيم كه از وسايلي مانند مكنده بزاق (سر ساكشن ) ، سر سوزن بيحسي 
و ليوان غرغره  يكبار مصرف و از وسايل ضد عفوني و استريل استفاده شود .

  در مراجعه به آرايشگاه دقت كنيم كه از تيغ يكبار مصرف و وسايل ضد عفوني شده استفاده شود، از
وسايلي مانند تيغ صورت تراشي ، وسايل خالكوبي ، خلال دندان و يا مسواك بطور مشترك استفاده  نكنيم.

  در صورت آلوده شدن احتمالي وسايل به ويروس اين بيماري آن وسايل را با استفاده از حرارت
 دقيقه و يا استفاده از فور و اتوكلاو ) و يا موادي مانند بتادين ، سفيد كننده خانگي 20(جوشاندن به مدت 

(وايتكس ) ، الكل و ... ضد عفوني كنيم .

به كجا بايد   HIV در صورت داشتن هرگونه سوال و يا داشتن رفتار پر خطر و شك به آلودگي به ويروس
 مراجعه نماييد؟

در صورت داشتن هرگونه رفتار پر خطر و براي اطلاع از سلامت خود  يا داشتن هرگونه سوال مي توانيد به 
مراكز  و پايگاههاي مشاوره بيماريهاي رفتاري شهرستان محل اقامت ، و در صورت عدم وجود مراكز يا 
پايگاههاي فوق الذكر مي توانيد به مراكز بهداشت شهرستان  ( گروه كارشناسان پيشگيري و مبارزه با 

 بيماريها ) و يا پزشكان مراكز بهداشتي و درماني مراجعه نماييد
  چيست ؟ HIVراه تشخيص آلودگي به ويروس 

مشاوره و آزمايش خون توسط مركز مشاوره ، مراقبت و درمان   انجامHIVتنها راه تشخيصي آلودگي به ويروس 
 بيماريهاي رفتاري ميباشد 

 



 سوء مصرف مواد در نوجوانان و جوانان  
 والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
   .مفهوم اعتياد و وابستگي به مواد مخدررا بيان كنيد 

  .عوامل موثر در ايجاد وابستگي به مواد مخدر را نام برده و هركدام را توضيح دهيد 

  .راههاي پيشگيري از سوء مصرف و وابستگي به مواد مخدر را شرح دهيد 

   

 مقدمه : 
اعتياد و سوء مصرف مواد يكي از مشكلات مهم جامعه است. خصوصيات خاص نوجوانان در دوران بلوغ از جمله 

حس استقلال،  همه كار تواني، عدم توانايي پيش بيني عواقب كارها ، منحصر به فرد دانستن خود و تاثير زياد 
همسالان  موجب آسيب پذيري هر چه بيشتر اين گروه سني در برابر رفتارهاي پر خطر مي شود.  شيوع مصرف 
زودتر (در سنين پايين) با احتمال بيشتر وابستگي و عواقب جدي تر از نظر سلامت رواني همراه بوده و احتمال 

 رسيدن به يك زندگي باثبات را كاهش داده و باعث افزايش شيوع اختلالات رواني مي گردد. 
امروزه به جاي كلمه اعتياد، وابستگي به دارو به كار مي رود . مفهوم اين كلمه آن است كه انسان بر اثر كاربرد 
نوعي ماده شيميايي از نظر جسمي و رواني به آن وابستگي پيدا مي كند، به طوري كه بر اثر دستيابي و مصرف 

دارو، احساس آرامش ولذت به او دست داده؛ و در زمان نرسيدن دارو دچار علايمي خاص مي شود. عواملي چون 
رهايي از اضطراب و نارحتي و فشار ، كنجكاوي ، سرگرمي، احساس آرامش و نشئه، پذيرش در گروه همسالان ، 

 فرار از مشكلات ممكن است عامل روي آوردن افراد به مصرف مواد شوند.  
سوء مصرف مواد و وابستگي در يك فرد موضوعي است كه بسته به عوامل متعددي دارد. وابستگي به مواد يك 

بيماري زيست شناختي، روانشناختي و اجتماعي است كه علل مختلفي در سبب شناسي آن موثر مي باشند. 
هرگز يك عامل خطربه تنهايي منجر به سوء مصرف مواد نمي شود. در واقع هر چه تعداد عوامل خطر بيشتر باشد، 

احتمال سوء مصرف و وابستگي بيشتر خواهد بود. مجموعه مختلفي از عوامل خطر بر اساس قدرت و ماهيت هر 
يك از آنها، مي تواند منجر به پيامد هاي منفي متعددي شود. برخي از عوامل محافظت كننده موجب كاهش اين 

عوامل خطر و تعديل شدت پيامد منفي شده، حتي از وقوع آن نيز جلو گيري مي كنند.  محدوده سني كه عوامل 
خطر بيشترين تاثير را دارند نيز حايز اهميت مي باشد. به نظر مي رسد عوامل فرهنگي و اجتماعي در سراسر 
مراحل رشدي تاثيرگذار باشند. عوامل بين فردي به طور واضح عواملي بودند كه بيشترين تاثير را طي درران 

كودكي و نوجواني داشتند. از جمله عوامل بين فردي كه انتظار مي رود تاثير بيشتري را در دوران كودكي داشته 
باشند مي توان به موارد زير اشاره كرد:  الگوسازي از والدين، باور والدين در مورد بيضرر بودن مواد، نحوه نظارت 

والدين، كودك آزاري توسط افراد خانواده، از هم پاشيدگي خانواده، الگوهاي ارتباطي منفي، عدم كنترل خشم در 
خانواده هاي معتاد، عدم صميميت با كودكان و عدم اختصاص اوقات مشترك با آنان ، گوشه گيري و بي توجهي 

 مادر، و عملكرد تحصيلي ضعيف. 
وجود عوامل خطر متعدد نه تنها منجر به شروع مصرف مواد شده، بلكه موجب ادامه مصرف نيز مي گردد. در بين 

عوامل خطر بين فردي موثر، تاثير همسالان نقش بسيار مهمي را ايفاء مي كند. فشار همسالان  همچنين در عود و 
 مصرف مجدد مواد نقش قدرتمندي دارد. 

 رفتاري در دوره هاي سني مختلف مي توانند اثرگذار باشند. شروع مصرف مواد در سنين پايين تر –عوامل رواني 
و همچنين تعداد مصرف بيشتر منجر به پيشرفت سريع تر اختلالات وابسته به مواد مي گردد. فاصله  بين شروع 

مصرف مواد تا ايجاد وابستگي درافرادي كه در  سنين پايين تر اقدام به مصرف مواد كرده اند بسيار كوتاه تر از 
شروع مصرف مواد در بزرگسالي است. شروع مصرف مواد در سنين پايين تر همچنين پيشگويي كننده خطر سوء 



 رفتاري نشان داده شده است كه –مصرف ساير مواد و استفاده از مواد متعدد در آينده است.  در بين عوامل رواني 
شروع  به مصرف مواد در سنين پايين، عملكرد ضعيف تحصيلي، عدم حضور مرتب در مدرسه ، مهارت ها و 

 موفقيت اجتماعي ضعيف، وجود اختلالات يادگيري، و اعتماد به نفس پايين با سوء مصرف مواد مرتبط بوده اند.
آشنايي با عوامل خطر مرتبط با مصرف مواد و آموزش آنان به والدين و معلمان مي تواند در جهت مداخله مناسب 

 و به موقع در مورد كاهش آسيب كمك كننده باشد.

 مهمترين عوامل خطر مرتبط با مصرف موادعبارتند از :  
  عوامل فرهنگي / اجتماعي – 1

 نبود مقررات جدي منع مصرف، توليد ، خريد و فروش و مصرف مواد 

 وجود ارزش ها و فرهنگ اجتماعي به نفع مصرف مواد 

  در دسترس بودن ، ارزان بودن و تهيه آسان داروها 

  فاصله طبقاتي زياد از نظر اقتصادي 

  آشفتگي و بي ساماني و وجود اعمال خلاف در مناطق  زندگي افراد 

  عوامل بين فردي – 2
 عوامل بين فرد ي در دوران كودكي - 

 تمايل خانواده به مصرف الكل و مواد 

  آشفتگي و بي ثباتي در خانواده 

  خصوصيات فردي و شخصيتي والدين 

  وجود اختلافات خانوادگي 

  كودك آزاري جسمي و جنسي 

 عوامل بين فردي در دوران نوجواني  

   بروز وقايع زندگي ناراحت كننده و تنش آورمداوم 

  طرد توسط همسالان در مدرسه و ساير موقعيت ها 

 ارتباط با همسالان مصرف كننده مواد 

  رفتاري – عوامل رواني – 3
 دوران كودكي و نوجواني  

 ( دوره نوجواني ) سن 

  وجود مشكلات رفتاري از سنين پايين و به صورت مداوم 

  افت تحصيلي و ناكامي در تحصيل 

   حضور كم و بي نظمي در مدرسه 

  دوره بعد از نوجواني  - 

  موفقيت شغلي و ميزان رضايتمندي از آن 

  نياز هاي مربوط به  تربيت فرزند 

  وظايف اجباري زياد و متعدد 

  ارتباط بين فردي صميمي و افراطي با ديگران 

 دست يابي به امنيت  مالي وآموزشي 



  وجود روابط زناشويي سالم و مناسب 

 –در سراسر زندگي  

  وجود شخصيت ضد اجتماعي 

 هيجان طلبي و تاثير مثبت مواد بر فرد 

  وجود بيماري هاي رواني مثل افسردگي و اضطراب 

  تمايل و نگرش مثبت به مصرف مواد 

  انگيزه هاي ذهني يا انتظارات خاص از مصرف مواد 

  عوامل زيست شناختی – 4
  استعداد ذاتي به مصرف مواد 

  جسمي به اثرات مواد–آسيب پذيري رواني  

  از عوامل محافظت کننده احتمالی می توان موارد زير را نام برد : 
  محيط زندگي باثبات و با آرامش 

 انگيزه بالا 

  ارتباط قوي و مستحكم بين والدين و فرزندان 

  قانونمند بودن والدين و نظارت مداوم آنان 

  ارتباط مستحكم با موسسات مذهبي و اجتماعي 

  اعتقادات مذهبي بالا 

  ارتباط با همسالان با تمايلات سالم از نظر فرهنگي اجتماعي 

  تبليغات مداوم و گسترده بر ضد مصرف مواد در سطح جامعه 

 ساختن نوجوانان و جوانان  توصيه هايي در مورد آگاه 
  آموزش خطرات و عواقب ناشي از مصرف مواد به نوجوانان و جوانان 

  ارائه اطلاعات صحيح و معتبر از نظر علمي بدون  بدون اغراق و ترساندن بيش از حد ( حقايق بيان 

 شوند. ) 

  .از بيان اثرات نئشه آور و خوش مواد به دليل برانگيختن حس كنجكاوي جهت تجربه آن خودداري شود 

  .نحوه بدست آوردن و تهيه مواد و طرز مصرف آنان به هيچ عنوان آموزش داده نشود 

  .به عوارض كوتاه مدت و دراز مدت مصرف مواد اشاره شود 

  .تفكرات و برداشت هاي نادرست در مورد اثرات مواد اصلاح شود 

  به تغييرات رفتاري و اثرات محسوس و آشكار مواد  و عوارضي كه اهميت بيشتري براي نوجانان و جوانان

 داران، تاكيد بيشتري گردد. 

  . مهارت هاي زندگي موثر در كاهش مصرف مواد به آنان آموخته شود 

 توصيه هايي در مورد آگاه ساختن والدين و معلمان 
  در مورد احتمال ابتلاي هر كس به مصرف مواد والدين را آگاه كنيد .( هيچ جوان نوجواني از خطر اعتياد

 مصون نيست .)

  والدين و معلمان را با علايم اوليه و رفتارهاي مرتبط به مصرف مواد آشنا كنيد. عوارض و خطرات

 كوتاهمدت و طولاني مدت را گوشزد كنيد. 



  .لزوم نظارت بر ارتباط فرزندان با ساير دوستان و كنترل غير مستقيم رفت و آمد آنان را يادآوري كنيد

 همسالان نامناسب نقش مهمي در آنَايي نوجوانان با مصرف مواد دارند.  

  اولين الگوي فرزندان در زندگي والدين هستند، خود والدين بايستي الگوي مناسبي از نظر رفتارهاي

 صحيح اجتماعي مثل عدم پرخاشگري، عدم مصرف سيگار و الكل  و ساير رفتارها باشند. 

 .عوامل خطر احتمالي كه موجب شروع و تداوم مصرف مواد مي شوند به والدين آموزش داده شوند 

  برنقش موثر روش هاي صحيح فرزندپروري و الگوي ارتباطي مثبت و مناسب با فرزندان و ارتباط نزديك

 و صميمي با آنان در پيشگيري از مصرف مواد تاكيد كنيد.  

  .والدين و معلمان را با   انواع مواد رايج در جامعه، شكل مواد و ابزارهاي مورد استفاده آشنا كنيد 

  در صورت آگاهي والدين و معلمان از مصرف مواد در نوجوانان ، در مورد چگونگي برخورد با فرزندان

 حتما از مشاورين مطلع و باتجربه در اين زمينه كمك بگيرند.

  برنقش آموزش مهارتهاي زندگي به نوجوانان در جهت كاهش خطر مصرف مواد اطلاعات كافي آموزش

 داده شود. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 چگونه از سوء مصرف مواد در فرزندم پيشگيري كنم

 والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .چگونه با فرزندتان در دوره هاي مختلف زندگي در خصوص پيشگيري از سوء مصرف مواد صحبت كنيد 

  :مقدمه

از انجايي كه بنياد همه عادات بهداشتي از تغذيه درست گرفته تا رعايت بهداشت فردي از سال هاي پيش از 
مدرسه برقرار مي شود اين سال ها زمان مهمي براي پايه ريزي يك زندگي عاري از مواد هستند. نكات زير در 

رفتار با كودكان خردسال شما كه سال هاي پيش از مدرسه را مي گذرانند كمك مي كند كه بتوانند شاد و سالم و 
 رها از الودگي به مواد بزرگ شوند. 

 پيشگيري از سوء مصرف مواد در سال هاي قبل از مدرسه 

 با فرزندانتان در مورد لذت سالم زندگي كردن صحبت كنيد.- 1

به او بگوييد از انجا كه شما از خودتان مراقبت كرده ايد احساس خوشحالي مي كنيد كه سالم هستيد و مي توانيد 
، بدويد ، بازي كنيد ، ورزش كنيد و ساعت ها كار كنيد. با اين عبارت مي توانيد سر صحبت را با فرزندانتان باز 

 كنيد((من خوشحالم كه سالم هستم و مي توانم...))
  توانايي تصميم گيري فرزندانتان را تشويق كنيد. -2

تا جايي كه ممكن است اجازه بدهيد تا بچه شما خودش تصميم بگيرد چه لباسي بپوشد. حتي اگر لباس هايي كه 
 انتخاب مي كند كه كاملاً مناسب نباشد شما توانايي تصميم گيري را در او تقويت كرده ايد. 

  تاكيد كنيد فرزند شما خودش مسئول حفظ سلامت  ، بهداشت فردي و تميزي محيط شخصي اش است.-3

راهنمايي هاي بهداشتي شما بايد صريح و روشن ، مرتبط با تجربه هاي كودك و با جملات مثبت باشد. سعي كنيد 
كارهايي مثل مسواك كردن دندان ها ، مرتب كردن اسباب بازي ها ، تميز كردن ميز غذا خوري براي كودك به 
صورت فعاليتي لذت بخش درايد. فعاليت ها را به مراحل قابل كنترل تقسيم كنيد تا به اين شكل به فرزندانتان 

 مهارت طراحي يك فعاليت را اموزش بدهيد. 
 به كودكانتان ياد دهيد خود را از خطراتي كه در محيط زندگي اش وجود دارد دور نگه دارد.  -4

مواد شيميايي سمي و خطرناكي كه در خانه ها يافت مي شود به فرزندانتان نشان بدهيد موادي مثل واكس ، 
مايعات سفيد كننده و ضد عفوني كننده هاي سبزي ها. اخطار بر روي برچسب چنين موادي را براي بچه ها بلند 

بخوانيد. به او بگوييد مواد غذايي و داروهايي را كه پزشك تجويز كرده است را فقط بايد از شما ، بستگان نزديك 
، مربيان و مراقباني كه شما مي شناسيد قبول كند. همچنين به او بگوييد داروها وقتي كه توسط پزشك تجويز مي 

 شوند براي بيمار مفيد هستند اما ممكن است براي فرد ديگري مضر باشند. 
 به فرزندانتان كمك كنيد تفاوت بين زندگي واقعي و افسانه ها را دريابند. - 5

كودكان در سال هاي قبل از مدرسه ممكن است تخيلات غير واقعي را به رنگ واقعيت ببينند. از او بپرسيد در 
مورد يك فيلم ، يا داستان و يا كارتون چه فكري مي كند. به او بگوييد از چه چيزهايي خوشتان مي ايد و چه 
چيزهايي را دوست نداريد. برايش توضيح دهيد چگونه پرخاشگري و رفتارهاي بد ممكن است به افراد صدمه 

 بزند. 
 - ناكامي را به فرصتي براي يادگيري تبديل كنيد.6

 اگر برجي كه با قطعات خانه سازي درست كرده است خراب شد و فرو ريخت
  در مورد راه حل هاي اين مشكل صحبت كنيد. 

  احساس خوشحالي خود را وقتي فرزندتان به شما كمك مي كند ابراز كنيد. -7



 هر وقت و هر فرصت را براي تقويت اعتماد به نفس كودك مغتنم بدانيد. 
 

 پيشگيري از مصرف مواد در دوره پيش دبستاني و سال هاي آغازين دبستان 
 

 سال هنوز به پدر و مادر خود چسبندگي زيادي دارند اما در عين حال همزمان درحال شناخت و 8 تا 5كودكان 
تجربه خودشان هم هستند. به علاوه با ورود به مدرسه بچه ها زمان بيشتري را با همسالان خودشان مي گذرانند 

و اطلاعاتي را از جمله اطلاعات و صحبت هايي درباره مواد از محيط مدرسه و همچنين به او بگوييد كه بهترين 
 راهنما در بين افراد بنام اطلاعاتي محيطي براي كودكتان شما هستيد. 

 با در نظر گرفتن نكات زير مي توانيد فرزندانتان را به سمت يك زندگي سالم و عاري از مواد راهنمايي كنيد. 
  در مورد ضررهاي سيگار ، الكل و مواد صحبت كنيد. در اين صحبت ها به روي اثرات زودرس متمركز شود. -1

درك پيامدها ي دراز مدت مواد براي بچه ها در اين سنين قدري سخت است. به بچه ها بگوييد سيگار كشيدن 
 باعث بد بو شدن دهان ، بدن و لباس مي باشد و مصرف الكل باعث مستي و اشكال تعادل و تكلم مي گردد. 

 با بچه ها در مورد پيام هايي كه در رسانه ها و آگهي ها در مورد مواد دريافت مي كنند صحبت كنيد.- 2

برنامه هاي تلويزيوني ، اگهي ها و فيلم هاي سينمايي ممكن است مصرف سيگار ، مشروب الكلي و يا مواد را به 
طور مستقيم يا غير مستقيم تشويق كنند. از فرزندانتان بپرسيد در مورد فيلم هايي كه مي بينيد چه فكر مي 

 كند. چنين سؤال هايي اطلاعات باارزشي از تفكر و ذهنيت فرزندانتان به شما مي دهد. 
وقتي صحبت از مواد مي شود از اين موضوعات را با بچه هايتان بحث كنيد: سيگار ، مشروب ، ترياك و ساير مواد چه هستند ، براي چه مصرف - 3

 الكل و مواد غير قانوني و ممنوع است و چه ضررهايي از مصرف مواد ايجاد مي شود. 

همچنين تفاوت بين مصرف دارويي و مصرف غير دارويي را توضيح دهيد و بگوييد چگونه مصرف مواد  به خانواده 
 و دوستان كسي كه مصرف مي كند هم تاثير مي گذارد. 

 قوانين مشخص را و واضحي در خانه وضع كنيد وانچنان كه مي خواهيد با فرزندانتان رفتار كند ، رفتار كنيد.  -4
به بچه ها در مورد دلايل يك قانون توضيح دهيد و اگر خودتان سيگار يا مواد ديگري مصرف مي كنيد بدانيد كه 

 چه پيامي به فرزندانتان مي دهيد. 
 به بچه ها كمك كنيد كه راه هاي مختلف بيان احساساتشان را بيابند. - 5

بچه هايي كه ازبيان احساساتشان در گفتگوي رودر رو خجالت مي كشند ممكن است اين احساسات را از طريق 
 نقاشي ، بازي يا نوشتن نامه به پدر و مادر يا نزديكان بيان كنند. 

  بر روي مهارت حل مسئله با تمركز بر مسائلي كه بچه ها در اين سن با آن روبرو هستند ، كار كنيد.-6
به فرزندانتان كمك كنيد كه راه حل هاي پايدار براي مسائلي مثل انجام تكاليف مدرسه ، اختلاف يا دعوا با يك 
دوست ، يا مشكل قلدري در مدرسه بيابند. به انها نشان دهيد راه حل هاي موقت مشكل را به درستي حل نمي 

 كند. 
 به بچه ها بياموزيد توان گريز از موقعيت هاي ناراحت كننده را داشته باشند. - 7

 همچنين بچه ها بايد بدانند لازم نيست به دوستي كه رفتار خوبي با انها ندارد وابسته باشند. 
  سعي كنيد با دوستان فرزندتان و والدين آانهاآشنا شويد. -8

از طريق ارتباط تلفني يا حضوري با انها مطمئن شديد كه ايا انها هم همچنين نظرات شبيه شما در مورد مواد 
 دارند. 

  بچه هايتان را به برنامه هاي اجتماعي و گروه هايي كه به نقش مهم در سبك سالم زندگي تاكيد مي كند منتقل كنيد. -9

در چنين برنامه هاي دسته جمعي پيامهاي منفي شما در مورد مواد تكرار و تقويت مي شود و بچه ها هم ضمن 
 توسعه روابط دوستانه سالم اوقات خوشايندي خواهند داشت. 

 
 پيشگيري از مصرف مواد در سالهاي پاياني دبستان



دراين سالها بچه ها به دنبال تثبيت جايگاه خود در جهان هستند و گاهي براي تفسير زندگي و جهان نظرات 
دوستان و هم سن و سالان برايشان مهمتر و پذيرفتني تر از نظرات والدين است. ممكن است بچه ها گاهي با 

 نظرات شما مخالفت كنند اما باز هم اين نظرات در ذهنشان خواهد ماند.
 نكات زير به حفظ زندگي سالم و عاري از مواد در اين دوران كمك مي كنند: 

 بدانيد فرزندتان قوانين خانه را درك كرده و مي داند كه شما پيامد نقض قوانين را اعمال خواهيد كرد. -1
به بچه ها بياموزيد كه با پيشنهاد سيگار ، يا مواد از سوي ديگران برخورد كنند انها مي توانند شما را به  -2

 عنوان بهانه پاسخ منفي مطرح كنند. 
 به فرزندتان بگوئيد كه براي شما منحصر به فرد است. -3
 به بچه ها قدرت تصميم گيري هايي كه ممكن است خلاف نظر دوستان باشد بدهيد.  -4
 پيام هايي كه در مورد مواد مي دهيد بر اساس واقعيت ها باشد نه ترس.  -5
بچه ها در اين سنين به ظاهر و مقبوليت ظاهري خود اهميت زيادي مي دهند پس به جاي پيامدهاي دراز  -6

 مدت مواد روي اثرات منفي در اين مورد تاكيد كنيد.
 دوستان و والدين دوستان فرزندانتان را بشناسيد. -7
 به بچه ها كمك كنيد واقعيت رااز تخيل جدا كنند. -8

 پيشگيري از مصرف مواد در دوره راهمايي 
شما بايد در اين سنين كمك كنيد بچه ها در مواجه با مواد انتخاب درستي بكنند. صاحب نظرات پيشگيري از 

 12سوء مصرف مواد مي گويند شما بايد چنين فرض كنيد كه اولين تعارف سيگار يا مواد ممكن است از حدود 
سالگي شروع شود. نشان داده شده نوجواني والدينشان فقط در مورد ضررهاي مصرف مواد با آنها صحبت 

  درصد كمتر امكان دارد مصرف مواد را بپذيرند. 50كرده اند 
ضمناً با بچه ها در مورد انتخاب دوستانشان صحبت كنيد مصرف مواد در اين سن غالباً بصورت يك رفتار 

 اجتماعي شروع مي شود. 
 

  نكته اي كه در اين دوره به حفظ زندگي سالم و عاري از مواد كمك مي كند: 5
- اطمينان داشته باشيد فرزندتان قوانين خانه را مي داند پيامدهاي نقض قانون را درك مي كند و مهمتر 1

 اينكه مي داند شما اين پيامدها را حتماً اعمال خواهيد كرد.
- مرتباً در مورد اينكه فرزندتان را تحسين مي كنيد با او صحبت كنيد و اعتماد به نفس او را با شمردن 2

 نكات مثبت و توانايي هايش تقويت كنيد. 
 - به تغييرات خلق و خو ، ناداني ها و خوشحالي هاي فرزندتان توجه كنيد. 3
 - به فرزندتان در مورد اثار منفي الكل ، سيگار ، ترياك و ساير موارد بر ويژگيهاي ظاهري فرد توضيح دهيد.4
 - وظيفه ، آموزش بر ضد مواد را فقط به عهده مدرسه نبينيد. 5
 

 پيشگيري از مصرف مواد در نوجوانان دبيرستاني
 

همه نوجوانان ايراني در اين سن چيزهايي در مورد مواد مي دانند. شنيدن مطالبي در مورد مواد و زندگي 
عاري از مواد هميشه جزئي از زندگي روزمره نوجوانان است. انها ميدانند مواد مختلف را از هم تشخيص دهند 

و غالباً مي دانند مصرف گهگاه ، تفنني و اعتياد چه معني دارد. انها احتمالاً دوستان و هم سن و سالاني را 
ديده اند كه سيگار يا چيزهاي ديگري مصرف مي كنند و شايد احساس مي كنند كه دچار پيامد خاصي نشده 

اند و در مقابل شايد كساني را بشناسند كه نمي توانند مصرف الكل يا مواد شان را كنترل كنند و به سختي در 
 رنج هستند. 



ممكن است نوجوانان در اين سن سيگار ، مشروب يا مواد ديگر را تجربه كرده يا براي مصرف ان تحت فشار 
دوستان و همسالان قرار گرفته باشند همچنين ممكن است تعارف دوستانشان را براي مصرف مواد رد كرده و 

 سعي كرده باشند پاك بمانند. 
 پنج نكته اي كه به زندگي سالم و عاري از مواد در اين دوره كمك مي كنند اين موارد هستند : 

 
 ديگر زمان صحبت كلي در مورد مواد گذشته است. -1

در اين سن بايد با جزئيات واقعي بيشتري صحبت كنيد. خيلي باارزش است كه به فرزند نوجوانتان بگوئيد مصرف 
 مصرف مواد مي تواند برايش پيامدهاي مخرب جبران ناپذيري داشته باشد يا او را در موقعيت خطرناكي قرار دهد. 

همچنين بگوئيد هر كس ممكن است به مصرف مواد وابسته يا معتاد شود و برخي تركيب هاي مواد ممكن است 
 حتي كشنده باشد. 

 به فرزندانتان با تاكيد بگوئيد كه مواد چه تاثير مخربي بر اينده يك يك نوجوان دارد.  -2

بگوئيد چگونه مصرف مواد ممكن است شانس ورود يك نوجوان دبيرستاني به دانشگاه يا شاغل شدن او را در 
 حرفه اي كه دوست دارد از بين ببرد. 

 به فرزندتان بگوئيد چگونه سعي كند رهبر گروه همسالان خودش باشد. -3

مسئوليت شخصي كارهاي خود را بر عهده بگيرد و به ديگران هم بگويد انها هم چنين كنند. رهبري كردن جزئي 
 از ابزار وجود مثبت است. نوجوان بايد كند تمرين كند روي گروه تاثير مثبت بگذارد. 

 ازگزارشات خبري تلويزيون و روزنامه ها براي بازكردن سر صحبت استفاده كنيد.  -4

اگر خبري در مورد بازداشت يك نوجوان به خاطر مصرف مشروب الكل يا مواد شنيديد در مورد اثر مخرب اين 
حادثه روي اينده يك نوجوان و خانواده اش با او صحبت كنيد. اگر خبري در مورد حادثه ، تصادف ، يا بيماري 

بدنبال مصرف مواد وجود داشت با او از پيامدهاي مشكل ساز مصرف مواد كه بايد از ابتدا پيش بيني مي شدند 
 سخن بگوئيد. 

 فرزند نوجوان خود را براي كارهايي كه خوب انجام مي دهيد و انتخاب هاي مثبتي كه مي كند تشويق كنيد.  -5

به او نشان دهيد كه رفتار و ويژگيهاي خويش را متوجه هستيد و انها را قدر مي دانيد. به او بگوئيد از اينكه الگوي 
خوبي براي خواهر و برادر كوچكتر و ساير بچه ها است خوشحال هستيد. همچنين به او صريحاً بگوئيد كه اگر او 

 سيگار يا هر ماده اي مصرف كنند چقدر ناراحت مي شويد. 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 اكستازي شادي جواني يا مرگ سلامتي
 

  دانش آموزان و والدين و معلمينگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
 .مواد مخدر صنعتي را بشناسيد 

 .عوارض مصرف قرصهاي روانگردان را نام ببريد 

  مقدمه :
تغيير الگوي مصرفي مواد مخدر از سنتي به صنعتي و به كار گيري نام هاي جديد و متنوع از ترفندهاي مافياي 

بزرگ قاچاق مواد مخدر است. يكي از مواد جديد كه در عرصه بين المللي و به وسيله قاچاق چيان مواد مخدر وارد 
بازار گرديده است قرص اكس مي باشد. 

ن براي همه در هر رده سني بخصوص  آاكستاسي (اكستازي) عضوي از خانواده فنيتيل امين ها بوده كه مصرف
فراد مبتلا به ديابت، صرع، اسم، پرفشاري خون، گلوكوم، زنان باردار و نيز نوجوانان بسيار خطرناك است. در ايران 

، قرص شادي، قرص عشق، قرص X E EX ،XTCاين قرص رابا نام هاي زير مي شناسند: اكستسي، اكستاسي، 
اين ماده به صورت قرص هاي خوراكي و جويدني، كپسول،  نشئه، بمب شادي، سوپرمن، مرسدس، استار، جت و... 

تزريقي موجود است كه البته متداول ترين ان   پودر استنشاقي، برچسب هاي پوستي و مواد تدخيني و  ژل،
قرص است كه يا مارك هاي مرسدي بنز و ميتسوبيشي، صليب، ستاره و... ساخته مي شود. اين قرص به  بصورت

 بسته هايي به اشكال كارتوني مثل ميكي موس،   مختلف و جذاب و در بسته هاي شكيل و زيبا از جمله رنگ هاي
ن نيز ديده مي شود كه اثرات خود را به مراتب زودتر از انواع آيوكمان و... عرضه مي شود امروزه نوع تزريقي 

خوراكي ان نشان مي دهد.  
اكستازي دارويي بسيار قوي در تغيير خلق است كه سبب مي شود مصرف كننده هر كاري را بدون اين كه به 

عواقب ناشي از ان فكر كند انجام دهد و موجب احساس شادي اعتماد به نفس پرانرژي اجتماعي و ريلكس بودن 
مي شود.  

) مصرف مي شوند به طوركلي RAVE يا ريو (Xاكستاسي يا داروهاي طراح در ميهماني هايي بنام ميهماني هاي 
ن خطرافرين آتمايل به مصرف گروهي در مورد تمام مواد مخدر يك فرد حمايت كننده است زيرا مصرف انفرادي 

ن حكم تاييد را دارد و فرد متقاعد مي شود كه كار درستي انجام مي دهد. آاست و نيز مصرف جمعي 
اكستاسي ميل به خوردن و خوابيدن را مهار مي كند و در نتيجه ممكن است شخص به بيماري هايي مانند ايدز و 

ن توهم زا نيست و توهم آهم زاست اما بايد دانست كه نوع خالص وهپاتيت مبتلا گردد. گفته مي شود اين دارو ت
ن اضافه شده است مانند ال.اس. دي. آن ناشي از موادي است كه به  آزايي

يكي از روش هاي شناخت اين قرص ها رنگ ان است اكس خالص پودري سفيد شامل كريستال هاي ريز است 
البته چون اين قرص ها رنگ مي شوند تشخيص ان ها به اين روش بسيار دشوار است در صورت وجود ناخالصي 

 دقيقه پس از مصرف ظاهر 90 تا 30اكستاسي به رنگ هاي قرمز و قهوه اي نيز ديده مي شود علايم اكس حدود 
 ساعت علايم ظاهري ان از بين مي 24 ساعت در حد ماكزيمم باقي مي مانند و سپس تا 6 تا 3مي شوند و تا حدود 

رود اين نشانه ها شامل ضربان قلب، خشكي دهان، مردمك گشاد شده، تنش عضلاني (در چهره و بدن) گرفتگي 
عضلاني، تلاطم معده، گرم و مرطوب شدن بدن، احتباس اب و كاهش حجم ادرار به علت ترشح مقدار زيادي 

هورمون ضد ادرار مي باشد.  
ب و گرماي بيش از حد در هربار مصرف اكس وجود دارد مصرف اكس معمولا در پارتي هايي آخطر از دست دادن 

ب زدايي قرص، رقصيدن و جنب و  آديده مي شود كه شركت كنندگان تمام شب را مي رقصند علاوه بر خاصيت



ن نيز مزيد بر علت مي گردد بيشتر علت هاي مرگ ناشي از مصرف اكس به همين آجوش هاي فراوان همراه با 
علت و همچنين به علت حملات ناشي از گرما است با بالا رفتن بيش از حد دماي بدن ممكن است لخته هاي 

كوچكي در جريان خون ظاهر شود كه مي تواند باعث خون ريزي مغزي شود.  
ب زدايي دارد البته به اين نكته  آمصرف الكل و قرص اكس با هم بسيار خطرناك است زيرا خود الكل هم خاصيت

هم بايد توجه داشت كه مصرف بيش از حد مايعات نيز مي تواند باعث تورم مغزي شود كه فوق العاده خطرناك 
است از لحاظ روان شناختي فرد نسبت به كل پديده هاي اطراف خود با محبت شده و خنده هاي بي مورد و 

غيرقابل كنترلي به او دست مي دهد و فرد بيش از اندازه حرف مي زند در اين شرايط موسيقي بهتر شنيده مي 
شود و نورها با درخشندگي بالايي به نظر مي رسند چشم ها به خارش افتاده و پف مي كنند و در اين حالت ديد 

شخص تار مي شود. مصرف كننده اكس احساس خستگي افسردگي و قدري گيجي و منگي مي كند و دچار 
 مي باشد يعني جزو خطرناكترين Aفراموشي مي شود. بايد به خاطر داشت كه اكستازي يك داروي كلاس 

داروهاست و صدمات غيرقابل جبراني بر مغز وارد مي كند.  
 سال پس از مصرف در عكس هاي مربوط 7ثار مخرب اين قرص بر مغز تا ، آپس از مصرف فقط يك بار اكستاسي 

به مغز ديده مي شود.  
عوارض منفي ناشي از مصرف قرص هاي اكستاسي : 

 – عصبانيت، چرخاشگري و لرزش – توهم بينايي – حركات غير طبيعي چشم – تغييرات بينايي –كاهش اشتها 
 سوء – افت شديد خلق در روزهاي پس از مصرف – سردرد، سرگيجه و تشنج –اختلال خواب و كابوس هاي شبانه 

 – تخريب عضلات مخطط – اقدام به خودكشي و خودزني – جنون گذرا – خستگي و افسردگي –ظن و بدبيني 
 – اختلال در قوه تفكر حافظه و يادگيري – كاهش هشياري –تمايل شديد به مصرف پس از افت تاثير اوليه 

 اعتياد رواني  – حملات حاد ترس – اضطراب بيش از حد –اختلال در جهت يابي زماني و مكاني 
درمان :  

براي درمان اعتياد به اين ماده خطرناك كار سخت تيمي و به ويژه روان درماني نياز است. در صورت بروز علايمي 
تي آنمانند تب شديد، تشنج و تغييرات ضربان قلب درمان از نوع علامتي خواهد بود. از تركيبات ضدافسردگي و 

سايكوتيك براي درمان عوارض روزهاي پس از مصرف استفاده مي شود.  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 



 نه بگو ،راحت زندگي كن

 دانش آموزان، والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .مهارتهاي زندگي را تعريف كنيد 

 .رفتار جراتمندانه را توضيح دهيد 

 را بيان كنيدموانع شناختي جرأتمند بودن  

  بگوئيد."نه"چگونه  

 

  :مقدمه

مهارتهاي زندگي همانگونه كه مي توان از نام آن فهميد روشها ومهارتهاي اصلي وضروري براي يك زندگي سالم وسازنده 

است به عبارت ديگر اين مهارتها مجموعه اي از توانايي ها هستند كه سبب سازگاري ما با محيط وشكل گيري رفتارهاي 

مثبت ومفيد مي شوند اين توانايي ها ما را قادر مي سازند كه نقش مناسب خود را در جامعه به خوبي ايفا كنيم وبدون آن كه 

به خود ويا ديگران لطمه اي بزنيم با خواسته ها وانتظارات ومسائل ومشكلات روزانه خصوصا در روابط خود با ديگران به 

 شكل موثري روبه رو شويم.

مهارت هاي زندگي متنوع ومختلف هستند. ولي برخي از آنها مهم تر وشناخته شده ترند. توانايي تصميم گيري، انتخاب 

هدف، مقابله با فشاررواني، شناخت خود، كسب ارزش ها، ارتباط موثر با ديگران ،حل مساله، تفكر انتقادي وتحليلي ومهارت 

نه گفتن چند مهارت اساسي دراين زمينه هستند.  

انسانها در برخورد با يكديگر يكي از سه نوع شيوه پرخاشگرانه، منفعلانه و جرأتمندانه را به كار مي برند. در ارتباط 

پرخاشگرانه فرد با تهديد كردن و تضييع حق ديگران، توهين آميز برخورد مي كند. 

در شيوه منفعلانه فرد با عذر خواهي افراطي و كوچك انگاري خود تمامي افكار، احساسها و حقوق شخصي خود را به نفع 

طرف مقابل ناديده مي گيرد. 

 :اما ارتباط جرات مندانه 

 رفتار جرأتمندانه يك رفتار بين فردي است كه شامل ابراز صادقانه و رك افكار و احساسات مي باشد، به گونه اي كه از نظر 

اجتماعي مناسب بوده و احساسات و آسايش ديگران نيز در آن مد نظرباشد. جرات مندي را مي توان توانايي ابراز صادقانه 

نظرات، احساسات و نگرش ها بدون احساس اضطراب دانست. جرأتمندي همچنين شامل دفاع فرد از حقوق خود مي باشد، 

به شكلي كه حقوق ديگران پايمال نشود. 

 جرأتمند نبودن چه مشكلاتي را در پي دارد؟ 

** افسردگي، رنجيدگي، ناكامي، انفجار خشم، اضطراب و به دنبال آن اجتناب، ضعف در روابط بين فردي، مشكلات 

جسماني و مشكلات مربوط به فرزند پروري از مهم ترين پيامدهايي است كه نداشتن جرأت براي فرد به همراه دارد. 

 اين نوع رفتار چه توانايي هايي براي فرد دارد؟

** رفتار جرأتمندانه به انسان كمك مي كند تا بتواند به خود اطمينان داشته باشد، اعتماد به نفس خود را افزايش دهد، 

احترام ديگران را نيز جلب كند، توانايي تصميم گيري خود را بهبود بخشد، حقوق خود را حفظ كند، احساسات خود را ابراز 

كند، روابط خود را بهبود بخشد، اعتراض كند، نظر خود را بيان كند، درخواست كند و نه بگويد. 



در واقع هر كسي حق دارد: 

- به تقاضاهاي ديگران نه بگويد. 

- در مورد احساسات و دليل كارهاي شخصي اش به ديگران توضيح ندهد. 

- در برابر تقاضاهاي بيش از حد ديگران ايستادگي كند. 

- از ديگران بخواهد كه هنگام صحبت به نظراتش گوش دهند. 

- تغيير عقيده دهد. 

- از ديگران بخواهد كه كاري را برايش انجام دهند. 

- زماني كه نياز داشت تنها بماند. 

- در روابط بين فردي مورد احترام قرار گيرد. 

- اشتباه كرده و مسؤوليت آن اشتباه را به عهده بگيرد. 

- براي زندگي خود تصميم بگيرد. 

- احساس خاصي را داشته و آن را نشان دهد. 

- از ديگران سوال كرده يا كمك بخواهد. 

- خودش را دوست داشته باشد. 

 موانع شناختي جرأتمند بودن چيست؟ 

- بيم از دست دادن روابط يا آسيب زدن به رابطه با فرد مقابل. 

- احساس گناه در مورد نه گفتن و رنجيدن يا ناراحت شدن ديگران. 

- باور به اينكه اگر از قبول درخواست ديگران سرباز زنيد، آدم بد و خودخواهي هستيد. 

- احساس مهم و باارزش بودن در مواقعي كه درخواستي از شما مي شود. 

- اعتقاد به اينكه هميشه بايد ديگران را از خود راضي و خوشحال نگه داريم. 

- اعتقاد به اينكه خوب نيست خواسته هاي خود را بر خواسته هاي ديگران ترجيح دهيم. 

- اعتقاد به اينكه اگر كسي چيزي گفت يا كاري كرد كه سبب ناراحتي ما شد، نبايد چيزي بگوييم و اگر اين كار ادامه پيدا 

كرد، بهتر است فقط تلاش كنيم از او فاصله بگيريم. 

 چطور مي توانيم اين نوع رفتار خود را تغيير دهيم؟

** نخست بايد باورهاي ناكارآمد را بشناسيم و آنها را ارزيابي كنيم. سپس پيامدهاي رفتار غيرجرأتمندانه را بررسي كنيم و 

تصميم بگيريم رفتار جرأتمندانه را به كار گيريم. 

در مورد انجام رفتار جرأتمندانه زمان و مكان مناسبي را انتخاب كنيد. تلاش كنيد احساس فرد مقابل را منعكس كرده و با او 

تا حدي همدلي كنيد. رفتار موردنظر و احساس خود را در مورد آن به طور واضح بيان كنيد. از پيام «من» استفاده كرده و از 

سرزنش فرد مقابل يا برچسب زدن به او خودداري كنيد. تغيير مورد نظر و آنچه را كه مي خواهيد بيان كنيد. در مواردي كه 

 بگوييد، مي توانيد پيامد ادامه دادن به رفتار قبلي را بيان كنيد. "نه"اعتراض كرده يا مي خواهيد 

 توصيه هائي براي نه گفتن:

مطمئن شويد كه چه مي خواهيد، آيا مي خواهيد بگوييد «بله» يا «نه». اگر مطمئن نيستيد بگوييد كه  -1

 بايد درموردش فكر كنيد و زماني را براي دادن پاسخ خود مشخص كنيد.

 اگر مطمئن نيستيد كه چه چيزي از شما خواسته شده، توضيح بيشتري بخواهيد. -2

تا جايي كه مي توانيد پاسخ كوتاهي داده و از دادن توضيحات طولاني و آوردن دلايل زياد خودداري  -3

  كنيد.

از عباراتي با ضمير «من» استفاده كنيد و به جاي سرزنش يا محكوم كردن ديگري به مطرح كردن  -4

  موضوع بپردازيد.



  به جاي عباراتي مانند «فكر نمي كنم بتوانم ....» از كلمه «نه» استفاده كنيد. -5

به جاي قضاوت كردن، مواردي را كه وجود دارد مطرح كنيد.درخواست خود را به صورت واضح و مستقيم  -6

  بيان كنيد.سعي كنيد حركات غير كلامي تان با پيامي كه مي دهيد همخواني داشته باشد.

به جاي گفتن «نمي توانم»، بگوييد «اين كار را نخواهم كرد».گاه مجبوريد امتناع خود از انجام آن كار را  -7

چند بار تكرار كنيد. در اين صورت به جاي اينكه هر بار دليل جديدي بياوريد، «نه» گفته و همان دليل 

  قبلي را تكرار كنيد.

اگر عليرغم اينكه چند بار نه گفتيد، فرد مقابل به اصرار خود ادامه داد، سكوت كرده يا موضوع صحبت را  -8

  تغيير دهيد. در موارد بحراني حتي مي توانيد به گفتگوي خود پايان دهيد.

افراد منفعل، گاهي حتي وقتي با چيزي مخالف هستند، براي آرام نگه داشتن شرايط، تظاهر به موافقت  -9

مي كنند، براي مثال لبخند مي زنند، سرشان را تكان مي دهند يا به دقت گوش مي كنند. در حالي كه 

  لازم است به طور مستقيم يا غيرمستقيم مخالفت خود را نشان دهند.

لزومي ندارد احساس گناه كنيد. شما رسالت نداريد به هر قيمتي كه شده تمام مشكلات ديگران را حل  -10

كرده يا همه را خوشحال كنيد.اگر مي خواهيد به فرد مقابل كمك كنيد، مي توانيد پيشنهاد خود را به او 

  بگوييد .

  بايد در نظر داشت كه رفتار جرأتمندانه هميشه فرد را در رسيدن به اهداف خود موفق نمي سازد.  -11

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 مهارتهاي زندگي

 دانش آموزان مقطع متوسطه، والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .مهارتهاي زندگي را تعريف كنيد 

 5.مورد از مهارتهاي اساسي زندگي را نام ببريد  

  :مقدمه

مهارت هاي زندگي مجموعه اي از مهارت هاي بدست آمده از طريق آموزش يا تجربه مستقيم هستند كه جهت 
مقابله و حل مشكلات زندگي روزمره مورد استفاده قرار مي گيرند. اين مهارت ها توانمندي هايي جهت رفتار 

مثبت و سازگارانه هستند كه افراد را قادر مي سازند با مسايل زندگي روزمره بطور موثري مقابله كنند. اين مهارت 
ها كمك مي كنند تا افراد بتوانند آگاهانه تصميم گرفته، مسائل را حل كرده، منتقدانه و خلاقانه فكر كرده، بطور 
مناسب با ديگران ارتباط برقرار كرده ، روابط بين فردي سالمي داشته،احساسات ديگران را درك كرده و زندگي 

سالم و پويايي داشته باشند. اين مهارت ها در طول دهه گذشته مورد تاكيد زيادي قرار گرفته اند.  در توانايي 
افراد جوان در محافظت خودشان از آسيب ها، كسب توانمندي هاي لازم جهت رفتارمثبت و ارتباط سالم با ساير 

افراد اين مهارت ها مورد توجه بوده اند. در جلوگيري از رفتارهاي پرخطر چون مصرف سيگار، الكل و ساير مواد و 
ارتباطات ناسالم اجتماعي و پيشگيري از ايدز نقش اين مهارت ها در مطالعات مختلف مورد تاكيد قرار گرفته است 

. اين مهارت ها نه تنها در جلوگيري از مصرف سيگار در بين نوجوانان كمك كننده بوده ، بلكه در بهبود روابط 
 دانش آموزان با معلمين، عملكرد تحصيلي، و ميزان حضور مرتب در مدرسه نيزموثر بوده است. 

 و با اقدامات دكتر گيلبرت بوتوين آغاز گرديد. هدف آموزش مقاومت در 1979آموزش مهارت هاي زندگي در سال 
 به بعد 1993برابر وسوسه يا پيشنهاد سوءمصرف مواد از طرف همسالان بود. به دنبال اين اقدام مقدماتي، ازسال 

سازمان جهاني بهداشت با هماهنگي يونيسف، برنامه آموزش مهارت هاي زندگي را به عنوان يك طرح جامع 
پيشگيري اوليه و ارتقاي سطح بهداشت رواني كودكان و نجوانان معرفي نمود. اين برنامه در كشورهاي مختلف 

 دنيا تجربه شده و گزارش هاي اميدبخشسي از كارآيي اين برنامه منتشر گرديد
 بر اساس فرهنگ هاي مختلف سازمان بهداشت جهاني مهارت هاي مختلفي را مورد توجه قرار داده است.  مهارت 

 هاي اساسي شامل 
عبارت است از در نظر گرفتن انتخاب هاي مختلف و بررسي دقيق نتايجي  كه مي توانايي تصميم گيري :  -12

تواند ازانتخاب آنان حاصل شود. در طول زندگي دوراهي هاي مختلفي در سر راه افراد پيش مي ايند كه 
آنان را در موقعيت تصميم گيري قرار مي دهند. در اين مراحل هر چه تصميم درست تري از طرف فرد 

گرفته شود، منافع كوتاه مدت و دراز مدتي زيادي را براي وي خواهد داشت. با فراگيري اين مهارت فرد 
مي آموزد در زمان تصميم گيري به چه مسائلي توجه كرده و  بهترين تصميم را بر اساس شرايط با كمترين 

 هزينه انتخاب كند.   
 يافتن راه حل هاي سازنده براي مشكلات و انتخاب بهترين راه حل با بيشترين سود و توانا يي حل مسئله: -13

كمترين هزينه براي حل مشكل . اين مهارت مي تواند بطور قابل توجهي منجر به كاهش اضطراب شود. در 
بيشتر زمان ها سردرگمي و عدم يافتن راه حل مناسب است كه موجب تنش و اضراب در افراد مي گردد. 

احساس ناكامي و بلاتكليفي منجر به افزايش تنش شده و با افزايش تنش فرد نمي تواند تمركز كافي جهت 
حل مسائل داشته باشد. مشكلات و مسائل قسمتي از زندگي روزمره انسان ها هستند. در خانواده، كار ، 

اجتماع، تحصيل و در هر زمينه اي مسائل مختلفي پيش مي آيند كه نيازمند مديريت صحيح و يافتن 
مناسب ترين راه حل ها هستند. حال اگر مديريت صحيحي افراد در مواجهه با اين مسائل نداشته باشند، 



عواقب كوتاه مدت و طولاني مدت متعددي را متحمل خواهند شد. اين مهارت به افراد مي آموزد تا در 
مواجهه با مشكلات زندگي چگونه راه حل هاي مختلف را يافته، هريك از آنها رامورد بررسي قرار داده و 
بهترين راه حل را برگزيند. همچنين بعد از انتخاب مناسب ترين راه حل بر اساس شرايط موجود چگونه 

 آنرا اجرا كرده و به چه نحو موانع پيش رو در اجراي آن را برطرف كند. 
جهت مهارت تصميم گيري و حل مسئله ضروري است. فرد قادر مي شود تا همه توانايي تفكر خلاقانه :   -14

راه هاي جايگزين و پيامدهاي آن را مورد بررسي قرار دهد. هر يك از افراد با توجه به نحوه زندگي خود و 
نقشي كه در جامعه دارند روش هاي معمول و كليشه اي جهت مقابله با مسائل آموخته و برداشت هاي 

قالبي و محدودي از محيط خود كسب مي كنند. گسترش دامنه نگرش به موضوعات و توانايي بررسي همه 
 ابعاد در مورد مسائل در آموزش اين مهارت مورد توجه مي باشد.   

 فرد را قادر مي سازد تا بتواند اطلاعات موجود را با توجه به تجارب خود مورد تحليل قرار تفكر نقادانه: -15
دهد.  اين مهارت كمك مي كند تا فرد عواملي را كه بر رفتار او تاثير دارند نظير ارزش هاي اجتماعي و 

 همسالان و رسانه ها را بشناسد.
كمك مي كند فرد بيان احساسات، نيازها و عقايد به ديگران را بياموزد. توانايي برقراري ارتباط موثر :  -16

انسان موجودي است اجتماعي كه همواره نيازمند ارتباط با ديگران است. برقراري ارتباط با ديگران به 
شكلف هاي مختلفي صورت مي گيرد. از جمله اشكال ارتباط مي توان به سه شكل كلي منفعلانه ، 

پرخاشگرانه و جراتمندانه اشاره كرد. كارآمدترين شكل ارتباطي كه در آن فرد به راحتي و به درستي 
احساسات و نظرات خود را بيان كرده و به حقوق و احساسات ديگران نيز احترام مي گذلرد، ارتباط 

جراتمندانه است. در ارتباط منفعلانه فرد حقوق خود و در ارتباط پرخاشگرانه حقوق ديگران را نا ديده مي 
 گيرد. 

 به فرد كمك مي كند تا رابطه مثبتي با ساير افراد به خصوص اعضا توانايي ايجاد و حفظ روابط بين فردي : -17
خانواده داشته باشد. نحوه ارتباط و نحوه گفتگوي صحيح با افراد نزديك، احساس صميميت و درك شدن 

توسط يكديگر، احساس باارزش بودن، نحوه حل مشكلات و اختلافات در بين اعضاء خانواده مورد توجه 
 اين مهارت است. 

عبارت است از ظرفيت فرد در شناخت خود ، نيازها و خواسته ها و شناخت وضعيت هاي  خود شناسي : -18
ناراحت كننده .  توجه به ا فزايش توانمندي ها و نقاط قوت و برطرف كردن كاستي ها و نقاط ضعف در اين 

قسمت بحث مي شوند. شناخت ظرفيت هايي كه هر فرد دارد و چگونگي استفاده از اين ظرفيت ها موجب 
 افزايش عزت نفس وي گرديده وكمك مي كند تا فرد جايگاه واقعي خود را واقع بينانه تر پيدا كند.    

 هدف از همدلي توانايي آشنايي با ديدگاه ديگران نسبت به زندگي، توانايي دانستن و  احساس همدلي : -19
پذيرش تفاوت ها است. اين مهارت منجر به بهبود روابط افراد مختلف مي گردد. ظرفيت درك احساسات 
ديگران و آشنايي با نحوه نگرش آنان به مسائل نقش مهمي در برقراري رابطه بين افراد دارد. با فراگيري 

اين مهارت افراد مي توانند با قرار دادن خود در موقعيت ساير افراد، ديدگاه و احساسات آنان را درك 
 كرده و واكنش متناسبي نسبت به آن داشته باشند.   

 در اين مهارت توانايي شناخت هيجان ها و چگونگي تاثير آنها بر رفتارمورد  مهارت مقابله با هيجان ها : -20
توجه است. اين مهارت در يادگيري چگونگي مديريت هيجانات مشكل ساز مثل خشم و خصومت، كه 

تاثير منفي بر زندگي دارند، مفيد است. عواملي كه منجر به بروز اين هيجانات ميشوند، چگونه اين 
هيجانات ابراز مي شوند، چه تاثيري بر نحوه رفتار افراد داشته و بررسي شده و فرد با تسلط به اين مهارت 
توانايي شناخت اين موارد را پيدا مي كند. همچنين فرد بدنبال آموزش اين مهارت راه هاي مختلف كنترل 

 هيجانات منفي را در شرايط مختلف فر ا مي گيرد.   
عبارت است از  شناخت و مقابله با موقعيت هايي كه موچب تنش و استرس مي توانايي مقابله با تنش : -21

شوند. زندگي صنعتي امروزي با وجود افزايش سطح رفاه وآسايش افراد، احساس ارامش خاطر زيادي 
بويژه در جوامع شهري به دنبال نداشته است. استرس و تنش جزيي از زندگي پيچيده امروزي محسوب  



مي شود. مشكلات و ابهامات زندگي موجب افزايش استرس شده و آن نيز منجر به سردرگمي بيشتر در 
رفع مشكلات مي گردد. كسب توانايي مقابله با تنش و كنترل به موقع آن در تصميم گيري صحيح و غلبه 

 بر مشكلات  نقش مهمي داشته و تاثير مثبتي را بر زندگي افراد خواهد داشت.   
هدف از آموزش اين مهارت ها نه تنها كسب اطلاعات بلكه آشنايي با دست يابي به شيوه زندگي بهتر و موثرتردر 
زندگي فردي و اجتماعي است. يادگيري اين مهارت ها از طريق روش هاي صحيح و علمي و بوسيله آموزشگران 
باتجربه و دوره ديده ، موجب  كاربرد هر چه درست تر اين مهارت ها در زندگي روزمره مي شود. هدف نهايي در 

يادگيري مهارت هاي زندگي تغيير رفتار و به كار گيري اين روش ها به صورت عملي در زندگي است . جهت 
رسيدن به اين هدف علاوه آموزش صحيح، تمرين و تكرار و كسب تجربه حايز اهميت مي باشد. يادگيري اين 

مهارت ها به ويژه در دوران نوجواني مورد تاكيد بوده و منجر به افزايش ميزان موفقيت فرد در سطح اجتماع مي 
 شود. 

توجه به كسب اين مهارت ها چه در خود بزرگسالان و چه در نوجونان بايستي جزو برنامه هاي آموزش در دوران 
مدرسه و در آموزش هاي قبل ازدواج و آموزش هاي فرزندپروري بوده و مورد توجه برنامه ريزان سلامت رواني 

 جامعه باشد.

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 مهارت نحوه برخورد با نوجوان 

 والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .نحوه برخوردصحيح با نوجوان را بيان كنيد 

 .با انواع انتقاد آشنا شده ودرمواقع لزوم به روش مناسب از نوجوان انتقاد كنيد 

 مقدمه :

همه نوجوانها در جستجوي هويت هستنددر آينه نگاه مي كنند ومي پرسند؟كيستم ؟مطمئن نيستند كه چه مي خواهند اما 

مي دانند كه چه نمي خواهند نوجوان از هيچكس بودن مي ترسد از به جايي نرسيدن ،از بي ارزش بودن در هراس است 

.نافرماني وتمرد مي كنداما قصدش آزار پدر ومادر نيست. مي خواهد هويتش را ، وجود خارجي داشتن واختيارش را تجربه 

كند ودر اين راستا ضديت طلبي اش گاه به اوج مي رسد منظور بدي ندارد وبا اين حال بي نزاكت مي شود با اين تفاصيل 

 نوجوان چه بخواهد چه نخواهد به كمك ما احتياج دارد به كمك قطعي وعاقلانه. 

 * بنابراين در برخورد با نوجوان:
 -وظيفه والدين  اين است كه معيارها وارزشها را تعيين ومشخص كنند

 -نوجوانها بايد از آن چه مورد احترام وتوقع آنها ست باخبر با شند . رنجش نوجوان از مقرراتي كه ما برايش وضع مي 

كنيم قابل پيش بيني است وبايد به شكيبايي با آن برخورد كنيم . هيچ نوجواني با اطاعت كوركورانه از دستورات پدر 

ومادر به بلوغ كامل نمي رسد ؛ تفاوت زيادي ميان تحميل محدوديت به سبك قديم وتعيين محدوديت به سبك جديد 

وجود دارد ، در گذشته احساسات نوجوان اغلب فراموش مي شد اما در روش امروزي محدوديتها به شكلي وضع مي 

 شوند كه به عزت نفس نوجوان خدشه اي وارد نمي شود

 - بايد به عقايد وطرز تلقي نوجوانها بها بدهيم 

-اميال وخواسته هاشان را به تمسخر نگيريم اما در برخورد با رفتارهاي غير قابل قبول حق نهي وراهنمايي را براي خود 

 محفوظ نگه داريم. 

 - همچنين والدين بايد از تغييرات جسمي ،رواني و اجتماعي دوران بلوغ اطلاع داشته باشند

 

 *دربرخورد با نوجوانان نكات زير را رعايت كنيد:
 -بيقراريش را بپذيريد1
 -در برابر او تظاهر به دانايي بيش از اندازه نكنيد 2 

  -عيب جويي نكنيد3
 -مسخره نكنيد4
 -استقلال بدهيد 5 

 -در اصلاح حقايق عجله نكنيد6
 -بدانيد كه از تلخ زباني كاري ساخته نيست7 
 -به خلوت نوجوانان احترام بگذاريد8 
 -برچسب نزنيد9 



 -با نوجوانها ضد ونقيض حرف نزنيد 10

 * انتقاد :
اغلب انتقادهاي پدر ومادر بيفايده است نوجواناني كه بطور دائم مورد انتقاد واقع مي شوند از يك سو به سرزنش خويش مي 

نشيند واز سويي تقصيرها را در ديگران جستجو مي كنند .سوءظن به اشخاص را ياد مي گيرند وانتظار محكوميت مي كشند. 
 در حالي كه بايد بدانيم اغلب انتقادها غير ضروري است 

 *انتقاد مخرب :
با انتقاد از شخصيت وخصوصيات رفتاري نوجوان به او احساس بدي را منتقل مي كنيم. وقتي نوجوان را احمق، بي شعور 

،كودن ويا زشت وبي ريخت  مي خوانيم شرايطي فراهم مي كنيم تا او با عصبانيت ،دلخوري وسركشي واكنش نشان دهدوبه 
تدريج اين ارزيابي را به عنوان يك حقيقت قبول كرده وچه بسا براي فرار از سرزنش وتمسخر ديگران از به كار انداختن 

هوش خود خودداري مي ورزد. به اين باور مي رسد كه ايمني وسلامتش در گرو تلاش نكردن اوست .از تكاليف درسي 
وورزش وفعاليتهاي اجتماعي دوري مي كند ومتقاعد مي شود كه هرگز در اين فعاليتها به جايي نمي رسد. بدترين انتقاد 

 ،انتقادي است كه با صفتي مخرب كل شخصيت نوجوان را زير سوال مي برد. 

 *انتقاد سازنده :
انتقادي است كه به جاي حمله به شخصيت اشخاص، مسئله را مورد توجه قرار مي دهد وبا مشكل پيش آمده برخورد مي 

 كند. 

 *به توصيه هاي زير توجه كنيد :
 -از توهين به شخصيت نوجوان وصفت بستن به او جدا خودداري كنيد

 -از صفات وخصوصيات نوجوانها انتقاد نكنيد
 -به جاي شخص نوجوان به مسئله اي كه پيش آمده توجه كنيد

 *كار خطا:
 وقتي فرزند كار خطايي مي كند سرزنش او در همان لحظه وكوبيدن شخصيتش كار درستي نيست به اين مي ماند كه كسي 
را در حال غرق شدن ببينيم ودر اين حال بخواهيم با آموزش فن شنا وانتقاد از او كاري در حقش انجام دهيم زمان مناسبي 

 براي موعظه نيست بايد براي نجاتش كاري صورت دهيم 

 *آيا فرزند خود را تحسين وتمجيد كنيم ؟
تعريف وتحسين هم درست مثل انتقاد مي تواند مخرب باشد:تحسيني كه به ارزيابي شخصيت وخصوصيات شخصي مي 

شعري كه "نشيندسالم نيست تحسيني كه جديت ،كوشش وثمره كار را توصيف مي كند سالم وسازنده است  به عنوان مثال 
 و..."نمره خوب گرفته اي " و يا "باغچه را خيلي خوب مرتب كرده اي " و يا "سروده اي، به دل مي نشيند 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 مقابله با استرس  مهارت

 دانش آموزان مقطع متوسطه،والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 استرس را تعريف كرده و اجزاء آن را نام ببريد 

 .اثرات سوء استرس را بيان نماييد 

 3.مورد از راههاي كاهش استرس رانام ببريد  

 مقدمه :

استرس عبارت از يك واكنش جسمي است كه به دنبال يك تحريك دروني يا بيروني (محيطي )به وجود مي آيد. 

محركي كه استرس را به وجود مي آورد عامل استرس زا ناميده مي شود. مي توان گفت كه استرس وضعيتي است 

 كه در آن فرد گرفتار مشكلي شده است كه فراتر از توانائيهاي معمولي وي براي سازگاري با آن مي باشد. 

استرسها از علل شايع ناتواني در جامعه امروز هستند. هفتاد درصدمراجعه مردم به پزشكان به نوعي وابسته به 

  استرس است  

 
 تعريف استرس :

تعارضات –ترافيك _واكنش هيجاني بدن به عوامل استرس زا است. عوامل استرس زا  شامل فشارهاي شغلي 

 خانوادگي و.....مي باشد.

 
 جزءمي باشد :4استرس داراي 

 خشم وافسردگي –جزءعاطفي شامل سه احساس اضطراب -1
 -جزءشناختي شامل ضعف در تمركز حافظه وتصميم گيري 2
 پرخاشگري وعدم انجام وظايف –-جزءرفتاري شامل خشونت 3
-جزءجسماني شامل انواع دردهاي بدني، ميگرن، ناراحتي هاي قلبي، ناراحتي معده ، بي خوابي وكاهش اشتها 4

 وانرزي 
 

 اثرات سوء استرس :

اگر استرس شديد باشد ويا زياد به طول انجامد زيان آور خواهد بود وسبب بروز بيماريهايي مثل اضطراب، 
افسردگي، فشار خون، بيماريهاي قلبي و...مي شود. استرس در ايجاد وتشديد بيماري ، تاخير بهبودي وتداخل در 

 امور درمان موثر است 
 

 آثار فيزيولوزيك استرس :



در شرايط استرس زا تعداد ضربان قلب وتنفس افزايش مي يابد، فشار خون بالا مي رود، حركات ماهيچه اي معده 
كند ورگهاي خوني منقبض مي شوند، استرس با كاهش دادن توانايي دفاعي بدن در مقابل بيماريها منجر به 

 بيماري مي شود (غيرمستقيم). فرد تحت استرس ممكن است قادر به انجام وظايف خود به صورت معمولي نباشد.
 

 *راههاي كاهش استرس :

 براي مقابله با هر مشكلي كه بر تندرستي شما تاثير مي گذارد دوراه وجوددارد:
راه ساده تر ومرسوم كم كردن نشانه هاي اختلال است ،  اما روش منطقي تر ودراز مدت كه موثرتر نيز هست رفع 

 علت بروز نشانه مي باشد. 
تا جايي كه مي توانيد خود را بشناسيد، نقاط ضعف وقوت خودرا شناسايي كنيد، جنبه هاي خوب وجنبه هاي بد 
را بشناسيد،  بلندپروازيها، نيازها و آنچه را دوست داريد يا دوست نداريد بشناسيد، ببينيد چقدر صبور هستيد، 

 چقدر مسئوليت پذيريد، چقدر خوشبين هستيد وچقدر كار آيي داريد
 بايد موقعيتهايي كه باعث بروز يا تشديد استرس مي شود را شناسايي نماييد  

-يكي از راههاي موثر كاهش استرس پيدا كردن روشهاي جانشين براي اهداف ورفتارهايي است كه نتوانستيم به 
 آنها دسترسي پيدا كنيم وبه انجام برسانيم 

 -با سپردن مسئوليت به ديگران مي توانيم استرس را كاهش دهيم 
 -تنظيم وقت وهماهنگ كردن كارها براساس زمان مورد نياز باعث كاهش استرس مي شود 

-تقويت سلامت جسمي، افكار مثبت، منبع كنترل دروني، اجتماعي شدن، حمايت اطرافيان ومنابع مالي، 
 آرميدگي و ورزش از ديگر راههاي كنترل استرس مي باشد

در نهايت افراد نمي توانند از همه استرسها اجتناب نمايند اما مي توانند ياد بگيرند كه چگونه با استرس ها كنار 
 آمده وسازگاري حاصل نمايند

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 اختلالات اضطرابي
 والدين ، معلمين و مديران مدارسگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
   .اختلال اضطرابي را تعريف نموده و انواع آن را نام ببريد 

  .عوامل موثر در اختلالات اضطرابي را نام برده و هركدام را توضيح دهيد 

  .علائم اختلالات اضطرابي را نام برده و هركدام را به صورت مختصر شرح دهيد 

  . روش هاي درمان دارويي و غير دارويي در اختلالات اضطرابي را بيان كنيد 

   .اقدامات مهم و كاربردي در پيشگيري و مراقبت از اختلالات اضطرابي را بيان كنيد 

 مقدمه :   

همه كودكان اضطراب را تجربه مي كنند. در مراحلي از دوران رشد اضطراب قابل پيش بيني بوده و طبيعي تلقي 
 ماهگي كودك در حضور افراد ناآشنا دچاربي قراري مي شود. اين نوع اضطراب در اين 8 – 9مي شود.  در حوالي 

مرحله از دوران رشد اضطراب بيگانه ناميده مي شود. بتدريج با بزرگتر شدن كودك و رويارويي با افراد مختلف از 
  ماهگي  در صورت ترك كردن مادر شروع به 18 تا 9شدت اين نوع اضطراب كاسته مي شود. كودك در سنين بين

 سالگي كاهش مي يابد. بروز گذراي 5/2گريه كردن مي كند، اين حالت اضطراب جدايي است كه به تدريج تا سن 
اضطراب جدايي در اوايل ورود به مدرسه نيز قابل انتظار مي باشد. در كودكان كم سن ترس هاي موقتي چون 

 ترس از تاريكي ، حيوانات و رعد و برق ممكن است ديده شود. 
والدين نبايستي نسبت به ترس هاي كودكان بي توجه باشند. اضطرب در كودكان ممكن است در فعاليت هاي 

معمول كودكان مشكل ايجاد كند. به جهت عدم ابراز اضطراب توسط كودكان ممكن است اين موضوع مورد توجه 
والدين قرار نگيرد. آشنايي والدين با علايم اضطراب شديد در كودكان و تمايز اضطراب و ترس هاي معمول در 

كودكان از اختلالات اضطرابي جهت درمان و مداخله به موقع در جلوگيري زودرس از عوارض بعدي در كودكان 
 حايز اهميت مي باشد. 

 شيوع :
اختلالات اضطرابي جزو شايع ترين اختلالات رواني در دوران كودكي است. شيوع طول عمر هرنوع اختلال  

 % متغير مي باشد. به نظر مي رسد در كشورما اين اختلالات از 27 تا 3/8اضطرابي در كودكان و نوجوانان بين 
 شيوع نسبتا بالايي برخودار باشند. 

 سبب شناسي: 
  : صفات مزاجي كودك، مهار رفتاري، ميزان اضطراب در مادروميزان عوامل زيستي رواني اجتماعي

 پيوستگي با كودك 

 :الگو برداري مستقيم واكنش هاي همراه با ترس به محرك هاي محيطي از عوامل يادگيري اجتماعي 

والدين، حمايت بيش از حد والدين از كودك در برابرخطرهاي محيطي يا بزرگ نمايي خطرات، وجود اختلالات 

 اضطرابي در والدين

 : وجود صفات ارثي چون مهار رفتاري، كمرويي افراطي، تمايل به دوري از موقعيت هاي نا عوامل وراثتي 

آشنا و بروزواقعي اختلالات اضطرابي سهم ژنتيكي دارند. مطالعات نشان مي دهند آنچه كه به ارث مي رسد 

يك زمينه استعداد عمومي به اضطراب مي باشد كه احتمال خطر ابتلا به اختلالات اضطرابي را افزايش مي 

 دهد. 



  عـلايم : 
   انواع مختلف اختلالات اضطرابي شرح داده شده است . 

  -  اختلال اضطراب جدايي : 1
  ترس شديد و نگراني مداوم در مورد سلامتي والدين يا مراقبين 

 امتناع از رفتن به مدرسه 

  درد مكرر شكمي يا ساير شكايات جسماني 

 نگراني زياد در مورد بيرون از منزل ماندن 

  چسبندگي افراطي به والدين 

  ترس و قشقرق در زمان جدايي از والدين 

  خواب نا آرام و كابوس شبانه 

  -  جمع هراسي:2
 ترس از شركت در جمع و صحبت با سايرين 

  دوري جستن از موقعيت هاي اجتماعي 

  دوستان معدود و ارتباط محدود با دوستان 

 - هراس خاص 3
  ترس افراطي در مورد شيء يا وضعيت خاص 

  .ترس ها موجب ناراحتي زيادي شده و يا با فعاليت هاي روزمره تداخل كند 

 ساير علايم اضطرابي در كودكان 
  نگراني هاي بودن علت در مورد مسايل قبل از آن كه رخ بدهند 

  نگراني و دلشوره مداوم و خودبخود در مورد خانواده، مدرسه، دوستان و كارها 

  ترس از شرمنده شدن يا مرتكب اشتباه شدن 

 اعتماد به نفس پايين يا عدم اطمينان به خود 

  وجود افكار يا اعمال ناخواسته و تكراري 

 درمـان 
مشكلات اضطرابي شديد در كودكان بايستي مورد درمان قرار گيرند. درمان به موقع مانع از بروز عواقبي چون 

عدم ارتباط با دوستان ، عدم پيشرفت در زمينه هاي اجتماعي و تحصيلي و عدم شكل گيري اعتماد به نفس 
كافي شود. در صورتي اضطراب شديد در كودكان به حدي باشد كه موجب ناراحتي و اختلال در فعاليت هاي 

روزمره شود بايستي به روانپزشك ارجاع و تحت دروان تخصصي قرارگيرد.  درمان اختلالات اضطرابي در 
كودكان شامل مجموعه اي از شناخت رفتار درماني ، دارو درماني، خانواده درماني ، آموزش والدين و مشاوره 

 با مدرسه مي باشد.  

 آنچه كه مي توان در مورد كودكان مضطرب انجام داد. 
  آشنايي با علايم اضطرابي در كودكان و ترس هاي طبيعي 

 بررسي وجود اختلالات  اضطرابي در والدين و توجه به درمان اين اختلالات 

  توجه به الگوي رفتاري والدين درارتباط با ديگران و در مقابل خطرات با كودكان 

  عدم استفاده از تهديد و ترساندن كودكان 

  عدم بزرگنمايي مسايل و مشكلات 



 عدم حمايت بيش از حد از كودكان در برابر مسايل و لزوم درگير ساختن آنان در حل مشكلات 

 تشويق ملايم كودكان به شركت در موقيت ها و فعاليت هاي جديد 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 كنيم؟استرس مقابله چگونه با

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،  دانش آموزان گروه هدف :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .استرس را تعريف كنيد 

 .منابع استرس رانام ببريد 

 .مراحل مقابله با استرس را توضيح دهيد 

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،  دانش آموزان گروه هدف :

 مقدمه :

اجتناب كند. استرس در واقع هر تغييري  استرس يك حقيقت زندگي روزمره بوده كه هيچ كس نمي تواند از آن
بنابراين، هر موقعيت جديد يا تغييري در زندگي كه الزاماتي را براي  است كه فرد بايد خود را با آن سازگار كند و

 مي كند، مي تواند موجب استرس شود. برخي از اين تغييرات، كوچك و جزئي بوده و سازگاري سازگاري مطرح
مستلزم تلاش زيادي  چنداني را طلب نمي كنند، ولي برخي ديگر تغييرات بزرگي را در زندگي به وجود آورده و

 براي سازگاري مجدد هستند. 

گرفته و شامل عوامل اجتماعي، فيزيولوژيك، محيطي و روانشناختي   استرس ها از منابع مختلفي سرچشمه
 هستند.

 يك سري عوامل در زندگي روزمره، مانند فشارهاي كاري و خانوادگي و مشكلات اجتماعي و : عوامل اجتماعي 
اقتصادي مثل فقر هستند كه موجب استرس مي شوند.  

و سوانح و بلايا مي باشند.  شامل ترافيك، آلودگي هوا :عوامل محيطي

تغذيه ضعيف، خواب بد و شيوه واكنش بدن به   شامل تغييرات جسمي در طي نوجواني،: عوامل فيزيولوژيك
تهديدات محيطي مي باشند 

منبع استرس از افكار خود فرد نشأت مي گيرد و شامل احساس و ديدگاه فرد در   آخرينعوامل روانشناختي:
رفتار ديگران  نگرش هاي وي نسبت به ديگران و تفسيرها و ارزيابي هاي وي از موقعيت ها و حوادث و مورد خود،

حقيقت اجتناب ناپذير زندگي محسوب  مي باشد. اگرچه استرس در زندگي تمام انسان ها وجود داشته و يك
متفاوت است. دليل اين تفاوت، در نوع مقابله است. كساني كه  مي شود، ولي واكنش هاي افراد نسبت به آن بسيار

 از مقابله هاي صحيح و سازگارانه استفاده مي كنند، شديدترين استرس ها را نيز با هنگام رويارويي با استرس،
دارند، توان رويارويي با  موفقيت، پشت سر مي گذارند، ولي كساني كه مقابله هاي ناسازگار، ناكارآمد و مضر

 كوچك ترين استرس ها را نيز دارا نيستند. 

 

 مقابله با استرس:



مقابله، تلاش ها و كوشش هاي شناختي و رفتاري است كه براي مديريت الزامات بيروني و دروني كه تنش زا و فراتر 
از منابع شخصي تلقي مي شود، صورت مي گيرد و هدف آن از بين بردن، برطرف كردن، به حداقل رساندن و يا 

تحمل استرس است. اين تلاش ها، يا به صورت انجام فعاليت يا كاري است و يا به شكل فعاليت هاي ذهني و رواني 
مي باشد.  

مقابله با استرس شامل مراحل مختلفي است و افراد در مواجهه با موقعيت هاي دشوار از چند مرحله مي گذرند:  

ارزيابي اوليه عامل استرس زا  

در اين مرحله، فرد براساس دانش خود نسبت به موقعيت، تصميم گيري مي كند. اگر موقعيت نامربوط يا بي اهميت 
قضاوت شود، فرايند مقابله پايان يافته است ولي اگر مهم و تهديد كننده محسوب شود، فرايند مقابله با استرس 

ادامه مي يابد.  

ارزيابي ثانويه  

در اين مرحله، فرد منابع خود را براي مقابله با استرس ارزيابي مي كند. اين ارزيابي، تحت تأثير تجارب قبلي فرد 
در موقعيت هاي مشابه و باورهاي بنيادين وي در مورد خود و منابع شخصي و محيطي قرار مي گيرد. نكته مهم در 

اين ارزيابي، ميزان كنترلي است كه فرد تصور مي كند بر موقعيت دارد. هر چه اين كنترل كمتر ادراك شود، 
موقعيت تهديدكننده تر درك خواهد شد و احتمال ابتلا به بيماري هاي جسمي و رواني افزايش خواهد يافت. 

مقابله  

در اين مرحله، فرد اعمالي را كه مناسب به نظر مي رسد، انجام مي دهد كه مي تواند سازگار يا ناسازگار باشد. مقابله 
سازگار، مقابله اي است كه به فرد كمك مي كند با حوادث استرس آور به طور موثري مقابله كرده و پريشاني و 

تشويش خويش را به حداقل برساند. مقابله سازگار، در بهزيستي روانشناختي فرد، سلامت جسمي، مولد بودن و 
رضايت از زندگي و رشد شخصيتي، نقش دارد. مقابله ناسازگار، نه تنها استرس را برطرف نكرده و يا به حداقل 

نمي رساند، بلكه به پريشاني و تشويش غيرضروري نيز مي انجامد. براي مثال زني كه در مقابل استرس هاي ناشي از 
رفتار همسرش، فقط به سرزنش خود و يا ديگران براي مشكلاتي كه با آن مواجه است، مي پردازد، نه تنها استرس 

موجود را كاهش نمي دهد، بلكه به تشويش و پريشاني خود نيز مي افزايد؛ زيرا فقدان اقدامات عملي و سازنده، 
موجب مي شود كه محرك هاي استرس زا در موقعيت باقي بماند ولي توانايي شخص براي مقابله با استرس رشد 

نكنند. از طرف ديگر، سرزنش و ملامت خود و ديگران، بر ارزيابي وي از منابع دروني و محيطي موجود براي 
كه فرد احساس درماندگي كرده و تصور كند كه هيچ كنترلي  برطرف كردن استرس تأثير گذاشته و موجب مي شود

بر موقعيت ندارد. 

در مورد انواع مقابله با استرس، طبقه بندي هاي مختلفي ارائه شده كه يكي از معروف ترين آنها، تقسيم انواع مقابله 
به دو دسته اصلي مقابله مسئله مدار و مقابله هيجان مدار است. مقابله هاي هيجان مدار، مقابله هايي هستند كه 

هدف آنها آرام ساختن خود و دست يافتن به آرامشي است كه استرس آن را بر هم زده است. فرد به هنگام 
استرس، هيجان هاي منفي زيادي را تجربه مي كند كه مانع از تفكر و تصميم گيري صحيح جهت حل مسئله و 

برطرف كردن آن مي شود. بنابراين، اين نوع سبك مقابله از اهميت خاصي برخوردار است. نمونه هايي از اين نوع 
مقابله عبارتند از:  

- آرام ساختن خود  
- درد دل كردن با اطرافيان  



- ابراز محدود عواطف (مثل گريه كردن)  
- گفتگوي دروني مثبت  

در مقابله مسئله مدار، فرد سعي مي كند براي برطرف كردن استرس يا به حداقل رساندن آن، كار يا فعاليتي انجام 
دهد و فعاليت وي معطوف به هدف است. نمونه هايي از اين نوع مقابله عبارتند از:  

- مهارت هاي حل مسئله  
- فكر كردن در مورد استرس  

- برنامه ريزي  
- كنار گذاشتن فعاليت هاي غيرضروري و تمركز بر استرس  

- راهنمايي و مشورت گرفتن از ديگران  
- جستجوي اطلاعات  

نكته مهم آن است كه اين دو نوع سبك مقابله، مانع الجمع نبوده و فرد مي تواند از هر دو نوع سبك مقابله 
استفاده كند. يعني ابتدا با سبك هيجان مدارانه خود را آرام كند و سپس با استفاده از مقابله هاي مسئله مدار 

سعي كند تا بر استرس فائق شود.  

استرس  مهارت مقابله با

استرس در زندگي روزمره به قدري شايع و با اثرات منفي فيزيولوژيك و روان شناختي همراه است كه يادگيري 
نحوه مقابله با آن جهت بهزيستي و سلامت جسمي و روان شناختي امري ضروري محسوب مي شود. در زير مراحل 

مقابله با استرس به اختصار توصيف شده است.  

شناخت علائم استرس  

هر فردي، شيوه خاص واكنش خود را در مقابل استرس دارد، ولي نكته مهم شناخت نوع واكنش و تشخيص زماني 
است كه تحت استرس قرار دارد. آشنايي با علايم استرس كه در چهار حوزه افكار، واكنش هاي جسمي، احساسات 

و رفتار قابل طبقه بندي هستند، باعث مي شود كه فرد با واكنش هاي خود در مقابل استرس آشنا شده و بهتر 
بتواند با آن مقابله كند زيرا مادامي كه فرد نداند چه وقت تحت استرس و فشار قرار دارد، قادر به مقابله سازگارانه 

 زير مي باشد:   هايبا آن نخواهد بود. علايم تيپيك استرس در حوزه

 كاهش تمركز، حس فوريت زماني، كاهش حافظه، از دست دادن اعتماد به نفس، نگراني ها و نشخوارهاي :افكار 
ذهني مداوم با موضوع، انعطاف ناپذيري در تلاش براي حفظ كنترل، پيش بيني بدترين پيامدها، دشواري 

تصميم گيري و تفكر آشفته.  

سردرد، تنش عضلاني بويژه در گردن و شانه ها، كمردرد، خستگي مفرط، تهوع، افزايش :واكنش هاي جسمي 
ضربان قلب، احساس توده اي در گلو، خشكي دهان، تكرر ادرار، اسهال يا يبوست، سرد شدن دست ها، تنفس 

نامنظم.  

تحريك پذيري، پرخاشگري، بدخلقي، احساس گناه، افسردگي، خشم و عصبانيت، نوميدي، :احساس 
وحشت زدگي، ترس هاي غيرمنطقي، نگراني زياد، حساسيت بيش از حد به انتقادرفتار گوشه گيري و كاهش ارتباط 

با ديگران، تغيير الگوهاي خواب و خوراك، شتابزدگي در انجام كارها، نياز به مصرف سيگار، مواد يا آرام بخش ها، 
پرحرفي، ناخن جويدن، بازي كردن با موها، سرزنش كردن ديگران براي مشكلات و كاهش عملكرد.  



مقابله هيجان مدارانه  

 :رام سازيآ

فلسفه زيربنايي استفاده از تمرين هاي آرام سازي براي مقابله با استرس اين است كه آرام سازي پاسخ هاي 
فيزيولوژيكي را به وجود مي آورد كه كاملاً متضاد پاسخ به استرس بوده و استفاده از آن موجب مي شود كه ذهن 

آرام شده و هشياري از يك حالت تحليلي به يك وضعيت پذيرندگي برسد. در اين حالت، آرامش رواني و فيزيكي 
لازم را براي مواجه شدن با استرس فراهم شده و موجب مي شود كه انرژي اعاده شده، افكار از ذهن بيرون رفته و 

ديدگاه وسيع تري در مورد موضوع پديدار شود. با اين ديدگاه وسيع، توان فكري فرد افزايش يافته، راه حل هاي 
خلاق براي مشكلات نمايان شده و جا براي افكار مثبت باز مي شود.  

براي آموزش آرام سازي از تكنيك هاي مختلفي مثل آرام سازي پيشرونده ماهيچه اي، آرام سازي از طريق تخيل 
هدايت شده، روش تمركز بر تنفس، تصويرسازي يك آرزو يا يك مكان امن و خوشايند استفاده مي شود. هيچ 

تكنيكي مزيتي بر ديگري ندارد. ولي به نظر مي رسد كه افراد مختلف، تفاوت هايي در پذيرش يا رد اين روش ها 
داشته باشند. براي آموزش آرام سازي، ابتدا مفهوم استرس براي فرد توضيح داده شده و از او خواسته مي شود تا 

موقعيت هايي را كه باعث استرس مي شوند، شناسايي كرده و پاسخ هاي خود را به آنها يادداشت كند. سپس 
فهرستي از استرس ها تنظيم مي شود كه به ترتيب از خفيف تا شديد درجه بندي مي گردد. پس از فهرست كردن 
موقعيت هاي استرس آور، به افراد آموزش داده مي شود تا با استفاده از قدرت تخيل خود، هر يك از موقعيت ها را 
تصوير كنند و آرام سازي را با يكي از روش هاي فوق آغاز نمايند. روش آرام سازي بايد آنقدر تمرين شود كه فرد 
بتواند در عرض يك يا دو دقيقه به آرميدگي دست يافته و در نهايت در مواقع لزوم به صورت اتوماتيك درآيد.  

 :گفتگوهاي دروني مثبت 

روش ديگر از مقابله هاي هيجان مدار، گفتگوي دروني مثبت است. گفتگوهاي دروني يك بخش طبيعي از زندگي 
روزمره بوده و محتوي آن مي تواند شامل افكار فرد در مورد كار در دست انجام، احساس فرد در آن لحظه خاص، 

افكار ديگران در مورد وي، كارهاي آتي، مقابله با مشكلات و يا هر موضوع ديگري باشد. اين گفتگوي دروني، فقط 
ذهن فرد را اشغال نمي كند، بلكه بر هيجانات، وضعيت جسمي و رفتار نيز تأثير مي گذارد. گفتگوهاي دروني در 

موقعيت هاي استرس نيز وجود دارد. در هنگام مواجه شدن با استرس، افكار مختلفي به ذهن هجوم مي آورد كه 
بازتاب آن را مي تواند در ماهيت اين گفتگوهاي دروني مشاهده كرد. ارزيابي كه فرد از حادثه دارد، تأثيري كه فكر 
مي كند بر زندگي و آينده اش مي گذارد و چيزهايي كه در نتيجه اين افكار به خود مي گويد، نوع و شدت هيجان وي 

را در مقابل استرس تعيين مي كند. اين گفتگوهاي دروني مي تواند ماهيت مثبت يا منفي داشته باشد.گفتگوهاي 
دروني منفي مانند: من آدم بدشانسي هستم و من نمي توانم از عهده اين مشكل برآيم كه از باورهاي غيرمنطقي 
سرچشمه مي گيرند، پاسخ فيزيولوژيك را تشديد كرده و تنش و اضطراب به وجود مي آورند و باعث مي شوند كه 

فرد نسبت به توانايي خود براي مقابله موثر با استرس دچار ترديد شده و تصميم هاي ضعيف تري بگيرد. اين حلقه 
 افكار مي تواند ادامه پيدا كرده و فرد را دچار تنش و – رفتار – واكنش هاي فيزيولوژيك –فيدبك از افكار 

آشفتگي بيشتري كند. از طرف ديگر، گفتگوي دروني مثبت، تنش را در چنين موقعيت هايي كاهش داده، فرد را 
دچار تنش و آشفتگي بيشتري كند. از طرف ديگر، گفتگوي دروني مثبت، تنش را در چنين موقعيت هايي كاهش 

داده، فرد را در يك حالت آرميدگي و آرامش قرار مي دهد و باعث مي شود كه سريع تر از برانگيختگي فيزيولوژيك 
و واكنش بيش از حد تسكين يافته و احساس بهتري پيدا كند. اين افكار به بدن مي گويند كه هيچ نيازي به تنش 

آرام باش، تو مي تواني از عهده مشكلات برآيي، "وجود ندارد و مي تواند آرام باشد و به خود فرد نيز مي گويند 
. در زير دو تكنيك تبديل گفتگوهاي دروني منفي به مثبت ذكر شده است:  "حالا آرام باش



روش وقفه و سؤال  

در اين روش به فرد آموزش داده مي شود تا هر وقت با استرس يا موقعيت دشواري روبرو شد، يك نفس عميق 
بكشد و قبل از انجام هر كاري، توقف كند و سؤالات زير را از خود بپرسد: 

- گفتگوي دروني من در اين موقعيت چيست؟  
- چگونه خود را ناراحت و آشفته مي كنم؟  

- آيا واقعاً ارزش آشفتگي و ناراحتي را دارد؟  
- چطور مي توانم اين موقعيت را تفسير كنم تا با احساسات و رفتار منطقي تري به اين موقعيت پاسخ دهم؟  

تجهيز افراد به گفتگوهاي دروني مثبت 

روش ديگر براي جايگزين كردن گفتگوهاي دروني منفي با مثبت، تجهيز افراد با يك سري از گفتگوهاي دروني 
مثبت است كه بتوانند در موقعيت هاي استرس از آن استفاده كنند. در اين روش، ابتدا فهرستي از گفتگوهاي 

دروني مثبت براي موقعيت هاي استرس در اختيار افراد گذاشته مي شود تا در موقعيت هاي مختلف از آنها استفاده 
كنند و سپس از آنها خواسته مي شود تا گفتگوهاي دروني مناسب با شرايط خود را تهيه كنند؛ زيرا مناسب ترين و 

مفيدترين گفتگوهاي دروني مثبت، مواردي است كه خود آنها را تهيه كرده اند. در زير نمونه هايي از چنين 
گفتگوهايي ذكر شده است.  

- اين حادثه زودگذر است، زندگي ام بهتر خواهد شد  
- من مي دانم آدم درمانده اي نيستم، مي توانم اين مشكل را حل كنم  

- مي توانم در اين شرايط خودم را آرام نگه دارم  
- به زودي اين موقعيت ناخوشايند تمام مي شود  

- اين وضعيت تا ابد ادامه پيدا نمي كند  
- اگر بخواهم مي توانم اين موقعيت را تغيير دهم  

- مي توانم هر چيزي را براي مدت كوتاهي تحمل كنم  
- اين موقعيت ناخوشايند است، نه وحشتناك  

- آيا اين اتفاق ده سال ديگر هم به همين اندازه اهميت خواهد داشت  
- آيا واقعاً ارزش ناراحت شدن را دارد  
- واكنش شديد نشان نده، مثبت باش 

- كاه را كوه نكن  

علاوه بر آرام سازي و گفتگوهاي دروني مثبت، مقابله هاي هيجان مدار ديگري نيز وجود دارند. شايد يكي از 
مهم ترين آنها ورزش كردن باشد. ورزش موجب مي شود كه مغز، اندورفين ترشح كند. اين ماده كه يك تركيب 
شيميايي مشابه مواد افيوني دارد، خلق را بالا برده، احساس شادي به وجود مي آورد و باعث مي شود كه افراد 
نگرش مثبت تر و خوش بينانه تري نسبت به مسائل پيدا كنند. علاوه بر اين، اندورفيني كه در طي ورزش آزاد 

مي شود، احساس تحت استرس و فشار بودن را كاهش داده، موجب آرميدگي عضلات و ماهيچه هاي بدن شده و 
فرد احساس آرامش بيشتري مي كند. در نهايت ورزش و به ويژه ورزش هاي گروهي ذهن را از مشكلات منحرف 

كرده و موجب تمركز روي زمان حال شده و اجازه نمي دهد كه ذهن به طرف نگراني ها برود. ساير مقابله هاي 
هيجان مدار شامل صحبت كردن با يك دوست، گوش دادن به موسيقي، تماشاي فيلم و ساير كارهاي مورد علاقه 

است. 



مقابله مسئله مدار  

پس از اينكه فرد با استفاده از مقابله هيجان مدار مانند تمرين آرام سازي و گفتگوي دروني مثبت به آرامش رسيد، 
فرايند حل مسئله يا مقابله مسئله مدار شروع مي شود. انسان ها درسرتاسر زندگي خود به طور مداوم در حال حل 

مسئله هستند. برخي از اين مسائل، كوچك و ساده بوده و مستلزم يك تجربه و تحليل سيستماتيك و پيچيده 
نيستند، ولي برخي ديگر بغرنج و دشوار بوده و فعاليت هاي فكري پيچيده اي را مي طلبند. حل مسئله يكي از 

مهم ترين فرايندهاي تفكر است كه به افراد كمك مي كند تا مقابله موثري با مشكلات و استرس هاي زندگي داشته 
باشند. در زير مراحل آموزش حل مسئله به اختصار توضيح داده شده است.  

نگرش كلي نسبت به مسئله 

در اين مرحله به افراد آموزش داده مي شود كه وجود استرس و مشكل در زندگي امري عادي و طبيعي است و هر 
فردي خواه ناخواه با انواع مسايل و استرس ها روبرو مي شود. اگرچه ماهيت مشكلات افراد با هم متفاوت است، ولي 

اصل كلي آن است كه انسان ها در طول زندگي خود با استرس هاي مختلفي مواجه خواهند شد و هنر زندگي در 
توانايي و كنار آمدن با آنها است. يكي از مهم ترين موضوعات در اين مرحله، تبديل گفتگوهاي دروني منفي به 
مثبت است كه در مقابله هاي هيجان مدار توضيح داده شد. استفاده از گفتگوي دروني مثبت و عدم وجود يك 

ديدگاه منفي نسبت به استرس، باعث آرام شدن فرد هنگام مواجهه با استرس ها شده و شرايط و آمادگي ذهني 
لازم جهت حل آن را فراهم مي آورد.  

تعريف شكل 

در اين مرحله، تعريف دقيق و اختصاصي مشكل به افراد آموزش داده مي شود؛ زيرا اگر آنها ندانند كه دقيقاً چه 
مشكلي وجود دارد، امكان حل آن كاهش مي يابد و ممكن است وقت زيادي صرف يك مشكل غلط شود. براي 

من آدم بدبختي "مثال اين دو صورت مسئله مختلف به راه هاي مختلف براي حل مسئله منتهي خواهد شد: 
. معمولاً مسئله هاي "تمام مسئوليت هاي خانه به عهده من است و شوهرم هيچ كمكي به من نمي كند"، "هستم

كلي به شيوه هاي مولد حل مسئله نمي انجامند؛ زيرا بسيار مطلق بوده و شامل همه چيز مي شوند. ولي توصيف 
اختصاصي مشكل اين امكان را فراهم مي آورد كه با استراتژي هاي مفيد به حل مشكل پرداخته شود. بنابراين 

شيوه تعريف يك مشكل، نه تنها چگونگي حل آن را روشن مي كند، بلكه احساس فرد را نسبت به قابل حل بودن 
آن نيز تعيين مي نمايد.  

در نظر گرفتن راه حل هاي مختلف حل مسئله 

در اين مرحله براي افراد توضيح داده مي شود كه براي حل مشكلات غالباً راه حل هاي متعددي وجود دارد و 
ترغيب مي شوند تا آنجا كه مي توانند راه حل هاي بيشتر و بهتري پيدا كنند. بارش فكري روش مفيدي در اين 

مرحله است كه افراد ذهن خود را باز نگه مي دارند، آن را سانسور نمي كنند و هر راه حلي را كه به ذهن شان 
مي رسد، چه خوب و چه بد، مي نويسند. همچنين مشورت با ديگران در پيدا كردن راه حل هاي جديد كمك كننده 

است موضوع مهم در اين مرحله كميت راه حل هاست و نه كيفيت آنها؛ زيرا در اين مرحله، راه حل ها مورد قضاوت و 
ارزشيابي قرار نمي گيرند. قضاوت و ارزشيابي در مورد كيفيت راه حل ها، مربوط به مرحله بعد است. فرض بر اين 
است كه كميت، توليد كيفيت مي كند و هر چه فرد راه حل هاي بيشتري در اختيار داشته باشد، امكان حل موثر 

مشكلات بيشتر مي شود. از طرف ديگر، فايده مطرح كردن راه حل هاي منفي آن است كه وقتي افراد ذهن خود را 
سانسور نكرده و به راه حل هاي منفي نيز فكر مي كنند، در مرحله بعد كه راه حل ها مورد ارزيابي قرار مي گيرند، به 

صورت روشن با پيامدهاي منفي اين راه حل ها آشنا شده و امكان استفاده از آنها كاهش مي يابد.  



ارزيابي راه حل ها  

در اين مرحله، تك تك راه حل هايي كه در مرحله قبل به دست آمده بود، مورد قضاوت و ارزشيابي قرار مي گيرند. 
براي اين كار فرد بايد پيامدهاي هر راه حل را قبل از استفاده از آن پيش بيني كند. چنين كاري احتمال استفاده از 

راه حل هايي را كه پيامدهاي منفي و خطرناك به همراه دارد، كاهش مي دهد. براي پيش بيني پيامدها استفاده از 
روش اگر.... آن وقت.... روش مفيدي است، يعني فرد در قالب جمله ديگر از اين راه حل استفاده كنم، آن وقت اين 
اتفاق خواهد افتاد، پيامدهاي مثبت و منفي هر راه حل را پيش بيني مي كند. مثبت و منفي بودن هر راه حل براساس 

سودمند بودن و نبودن آن براي خود و ديگران، اثربخشي آن در حل مسئله و نيز همخواني آن با اصول اخلاقي، 
مذهبي يا قانوني مورد ارزيابي قرار مي گيرد.  

انتخاب بهترين راه حل و اجراي آن 

در اين مرحله، به افراد آموزش داده مي شود تا براساس پيامدهاي پيش بيني شده هر راه حل، راه حلي را كه 
بيشترين پيامدهاي مثبت و كمترين پيامدهاي منفي را با همراه دارد، انتخاب كنند. سپس راه حل انتخابي بايد در 

عمل اجرا و پيامدهاي آن مورد بررسي قرار گيرد. چنانچه راه حل، رضايتبخش بود، فرايند حل مسئله پايان 
مي يابد و اگر موثر نبود، بايد از راه حل هاي ديگر استفاده شود و يا فرايند حل مسئله از ابتدا شروع گردد. بنابراين، 

فرايند حل مسئله زماني پايان مي يابد كه آن موقعيت ديگر براي فرد استرس زا نباشد.  

البته، نكته اي كه در اينجا بايد ذكر شود آن است كه گاهي فرد با استرس هايي روبرو مي شود كه توانايي كنترل و 
تغيير آنها را ندارد (براي مثال مرگ يكي از نزديكان). در چنين مواردي، تنها راه، پذيرش است كه خود يكي از 

يك احساس ناگهاني "استراتژي هاي مقابله با استرس محسوب مي شود. البته بايد توجه داشت كه پذيرش 
، بلكه نگرشي است كه روزها، هفته ها و گاه ماه ها وقت لازم است تا شكل بگيرد. البته بايد توجه داشت "نيست

كه تشخيص موقعيت هاي غيرقابل كنترل و تمييز آن از موقعيت هايي كه قابل تغيير است، از اهميت زيادي 
برخوردار است. گاه افراد به خاطر اينكه توانايي و مهارت مقابله با استرس را نداشته و يا شدت آن حادثه را بسيار 

اغراق آميز برآورد مي كنند، موقعيت هاي قابل تغيير را غيرقابل تغيير فرض كرده و به استراتژي هاي پذيرش 
متوسط مي شوند. بنابراين، ارزيابي واقع بينانه و دقيق موقعيت هاي استرس آور، مهمترين موضوع در اين زمينه 

محسوب مي شود.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

 
 چگونه براي زندگي سالم تصميم گيري كنيم ؟

 دانش آموزانگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد: : اهداف رفتاري
 

  را  نام ببريد.  در ايجاد فضاي سالم و حمايت گر در مدرسهوثرعوامل م مورد از 4حداقل 

  را بيان كنيد. در دانش اموزانتاثيرات منفي فشارهاي رواني و اضطراب كاهش راه هاي 

 .روش تشويق تصميم گيري در دانش آموزان را بيان كنيد 

 
 

 مقدمه :
 

آيا تا به حال با دوستاني برخورد داشته ايد كه بگويند از شنبه سعي مي كنم بيشتر درس بخوانم يا سعي مي كنم 

در كلاس حواسم بيشتر به درس باشد ولي دوباره آش همان آش و كاسه همان كاسه .انها نه تنها تصميم خودشان 

را عملي نكرده اند بلكه بي خيال شده و دنبال اجراي تصميمات خود نرفته اند. بايد بگوييم كه دوستان شما هنوز 

باور ندارند كه مي توانند تصميم خود را عملي كنند انهازماني كه رفتار غلط خود را تكرار مي كنند اشتباه خود را 

به گردن اطرافيان مي اندازند و مي گويند اگر معلممان بيشتر به ما توجه مي كرد در درسمان موفق تر بوديم در 

 حالي كه بزرگترين سرمايه دوستان شما توانايي فكر كردن و تصميم گرفتن و سپس عمل كردن به ان است. 

 

 

 بهتر است كه به خود بگوييم كه مي توانيم به زندگي موفق وسالم دست يابيم به شرط انكه : 

  بخواهيم كه روش زندگي خود را تغيير بدهيم 

  براي انجام روش هاي موفق و رفتارهاي سالم تصميم بگيريم 

  رفتارهاي سالم و جديد را در زندگي تمرين كنيم 

 انجام رفتارهاي سالم پافشاري كرده و انها را به دوستان خود نيز توصيه نمائيم.  بر 

 

 

 :موثرند عوامل متعددي در ايجاد فضايي سالم و حمايت گر در مدرسه

  پرورش حس تعلق و وابستگي گروهي ) 1 

نسبت به مدرسه، كلاس و دوستانش احساس وابستگي مي كند، در حقيقت خود را با  زماني كه كودك يا نوجواني



حس اعتماد و اطمينان  ...هماهنگ وسازگار كرده و نسبت به آنان (اعم از مدير، معلمان، كاركنان آموزشي و آنها

فكري، مسايل و مشكلات گوناگون خود را بيان  قلبي پيدا كرده است. دانش آموز مي تواند با اين پشتوانه مثبت

درصدد حل آنها برآيد. مطالعات نشان مي دهد كه هرچه روابط دانش  كند و از طريق ايجاد روابط سالم بين فردي

 صميمي تر و دوستانه تر باشد، در سال هاي بعدي تحصيل،مشكلات رفتاري كمتري از خود آموزان دوران ابتدايي

تعلق  در ايجاد حس نشان ميدهند.داشتن رابطه نزديك با معلمان سال هاي اول تحصيل، نقش مهم و برجسته اي

يابد، دارد.   و وابستگي كودك نسبت به مدرسه، محيطي كه چندسال در آن رشد مي

سوي ديگر آموزگار و مربي خود  نسبت به پدر و مادر از يك سو و ازهنگامي كه كودك احساس خوب و خوشايندي 

 .مي كند دارد، اين احساس رضايت و خشنودي را به هر دو طرف منتقل

 پيشرفت و موفقيت در امر تحصيل) 2

پيشرفت هايشان در درس ها و فعاليت هاي كلاسي كنجكاو و علاقه مندند و دوست  تمامي دانش آموزان نسبت به

از تمايل آنها به محك  بدانند كه آيا توانسته اند با موفقيت به اهداف شان برسند يا خير. علاقه بچه ها ناشي دارند

زدن توانايي ها و استعدادهاي وجودي شان است.  

آنان كمك كنند  معلمان مي توانند با تشويق و تقويت انگيزه هاي آنها براي تداوم تلاش هاي شان، به آموزگاران و

مند و كنجكاو باشند. بدين منظور  تا نسبت به پيشرفت خود در مدرسه و رسيدن به موفقيت هاي تحصيلي علاقه

 :مي توانند

 هدفي براي خودش مشخص سازد (مثل مطالعه و خواندن روان تر ابتدا به كودك كمك كنند تا *

هر شب   دقيقه مطالعه،10بدهند كه چگونه شيوه دست يابي به آن هدف را پيدا كند (براي مثال:  سپس به او ياد *

 ).قبل از خواب

 ).كه قدري دشوار است وسيله اي براي سنجش خود ابداع كند (مثل مطالعه كتابي *

 .بگيرد مهلت معيني براي رسيدن به هدف نهايي اش درنظر *

مساله را به بچه ها بياموزد. هدف از اين  هرچند استفاده از اين شيوه قدري زمان مي برد ولي مي تواند شيوه حل

تشخيص دهد و با در نظر گرفتن نتايج و پيامدهاي احتمالي،  آموزش آن است كه دانش آموز بتواند مشكلي را

 .كند روش حل مشكل را پيدا

 سازگاري با تغييرات)3

نكات مهم آموزش كودكان است. نكته حايز اهميت اين است كه  انجام كارهاي روزانه به صورت عادي يكي از

 .عادتي خود كنار مي آيد كودك چگونه با تغييرات

مثل ترس، خشم، اضطراب و.. از خود نشان مي دهند، به  بعضي از كودكان نسبت به كمترين تغييري واكنش منفي



استرس آوري در اين زمينه بوده باشند. اين بچه ها براي اينكه بتوانند  خصوص اگر درگذشته هم شاهد تجارب

احتياج  تغييرات مختلف در محيط مدرسه سازگار و هماهنگ كنند به كمك آموزگار يا مربي خود خودشان را با

خردسالي در آنها شكل مي گيرد و  دارند.بچه ها به اين ويژگي مهم و ارزشمند (سازگاري با تغييرات) كه در دوران

دارند. ممكن است اين تغييرات در محيط خانه روي دهد،  در تمام عمر مورد استفاده آنان واقع مي شود، احتياج

جا به جايي منزل و مدرسه و... در اين صورت بهتر است آموزگاران و مربيان توجه  مثل تولد نوزاد جديد، بدخوابي،

خانه، به آنها نيز  را به اين موضوع جلب كنند و از آنها بخواهند در صورت ايجاد چنين تغيير و تحولاتي در والدين

اطلاع دهند.  

تاثيرات منفي اين گونه فشارهاي رواني و اضطراب ها را از راه هاي  در بسياري از موارد والدين و مربيان مي توانند

 برسانند و به بچه ها كمك كنند تا حس ثبات و كنترل بيشتري بر شرايط محيطي شان داشته زير به حداقل

 :باشند

 آگاه كردن بچه ها نسبت به موقعيت جديد *

 و شايستگي هاي كودك تمركز بر صلاحيت ها *

 .اند تكيه بر شرايط و موضوعاتي كه تغيير نيافته *

 بالابردن قدرت درك و تشخيص) 4

قدرت درك و تشخيص دارند. آنها به تدريج با ارزش ها و معيارهاي گوناگون  كودكان و نوجوانان نياز به پرورش

محيط هاي  مي شوند. در اين خصوص آموزگاران و مربيان مي توانند با آموزش رفتارهاي پسنديده در جامعه آشنا

وظيفه شناسي ترغيب كنند.  آموزشي، آنها را به رقابت هاي سالم، خويشتن داري، كنترل نفس، نوع دوستي و

مثبت ارزشمند انساني، آنان را به سوي  كمك كردن به كودكان و نوجوانان براي شناخت ويژگي ها و صفات

پس بهتر است همواره از روان شناسان و مشاوران تحصيلي  .رفتارهاي پسنديده و مقبول اجتماعي سوق مي دهد

دانش آموزان طراحي و پيشنهاد كنند كه شناخت و درك آنها را از موقعيت هاي  خواست تا فعاليت هايي براي

 .ببرد و رفتارهاي مثبت و سازنده را در آنان پايدار و تثبيت كند مختلف بالا

 تصميم گيري تشويق به )5

ها به طور مشخص براي آنها بيان كنند. بدين  مربيان و آموزگاران لازم است خواست ها و انتظارات شان را از بچه

و توانايي هايشان پي مي برند و براي جلب نظر آموزگار خود در صدد  ترتيب دانش آموزان به مرور به قابليت ها

 و انجام تكاليف درسي شان برمي آيند. برنامه ريزان آموزشي مي توانند با ايجاد فرصت حضور مرتب در كلاس

اجتماعي پسنديده مثل  هايي براي انجام فعاليت هاي فوق برنامه ابتكاري، نظر دانش آموزان را به رفتارهاي

تعاون و همكاري جلب كنند، راه هاي  داشتن ارتباط سالم اجتماعي، مسووليت پذيري فردي و تقويت روحيه



 .بخشند آنان را نسبت به جامعه آينده وسعت جديد تصميم گيري را به روي آنها بگشايند و ديد

 درس گرفتن از اشتباهات ) 6

است. تحقيقات  از عوامل اساسي موفقيت دانش آموزان، همانا توانايي درس گرفتن از اشتباهات گذشته شان يكي

ناكامي ها و شكست هاي تحصيلي دارند،  نشان مي دهد دانش آموزاني كه توان بالايي براي مقابله و رويارويي با

 .ساير بچه ها دارند قدرت تجديد نظر و نوانديشي بالاتري نسبت به

 ارايه راه حل ) 7

مدارس بتوانند نشانه ها و علايم مشكلات بچه ها را زود تشخيص دهند و با  اگر آموزگاران و مسوولان آموزشي

جهت  و درست از موقعيت دانش آموز او را به سمت حل مشكلش سوق دهند، موثرترين گام را در ارزيابي كلي

موفقيت او برداشته اند.  

گردند كه در بعضي موارد به دبيرستان كشيده مي شوند.  مسايل دانش آموزان معمولاً از دوره ابتدايي آغاز مي

نسبت به مشكلات رفتاري رواني بچه ها واقف تر و مسلط تر باشند، سريع تر مي  پس اگر آموزگاران دوره دبستان

تواند طي چند ماه  راه حلي براي رفع اين مشكلات در بچه ها بيابند و اجازه ندهند مشكل ساده اي كه مي توانند

 .حل شود، تبديل به يك معضل آموزشي و اخلاقي شود

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 ختلال بيش فعالي / كم توجهيا

 والدين ، معلمين و مديران مدارس،مشاورين و ساير كاركنان مدارسگروه هدف :   

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 
  .اختلال بيش فعالي را تعريف نموده و عوامل سبب ساز آن را شرح دهيد 

 .علائم اختلال بيش فعالي را بيان كنيد 

  .علائم نقص توجه و عدم تمركز در بيش فعالي را توضيح دهيد 

  . روش هاي درمان دارويي و غير دارويي در اختلال بيش فعالي و عدم تمركز را بيان كنيد 

   .ضمن آشنايي با نكات مهم در كنترل بيش فعالي كودكان، از آنها دركنترل رفتاري كودكان بيش فعال استفاده كنيد 

 مقدمه : 
 2 – 20بيش فعالي و كم توجهي يكي از اختلالات شايع دوران كودكي است ،  كه  در مناطق و كشورهاي مختلف متفاوت بوده و بين 

درصد گزارش شده است . آشنايي با اين بيماري، تشخيص به موقع و درمان مناسب آن و آموزش نحوه رفتار با اين كودكان در خانه و 
 مدرسه در پيشگيري از كاهش اعتماد به نفس، رفتارهاي ضد اجتماعي، سوءمصرف مواد ، مشكلات تحصيلي وشغلي تاثير بسزايي دارد. 

 

 تعريف : 
اختلال بيش فعالي / كم توجهي با الگويي از كاهش مداوم توجه و ميزان بالاي تكانشگري( كسي كه بدون فكر قبلي عمل مي كنند.) 

 % در كودكان دبستاني است ولي شيوع آن 3 – 7نسبت به سن و سطح رشدي كودك و نوجوان مشخص مي شود. شيوع متوسط جهاني 
 برابر دختران است . در بستگان درجه بيماري بيشتر از جمعيت عمومي 2 – 9در كشور ما بالاتراز اين مقدار مي باشد.  ميزان ابتلا پسران 

 ديده مي شود. 

 سبب شناسي:
هر چند نارسايي رشدي در مدار هاي مغزي كنترل كننده سيستم مهاري در مغز به عنوان يك علت احتمالي مطرح شده است. در   

بيشتر كودكان مبتلا به اين اختلال شواهدي از آسيب مشخص ساختمان مغزي ديده نمي شود . عوامل مختلفي در ايجاد اين اختلال 
 مطرح شده اند كه به طور خلاصه ميتوان به موارد زير اشاره كرد.

  عوامل ژنتيكي – 1
  عوامل رشدي ا ز جمله مواجهه با مواد سمي در دوران بارداري، آسيب مكانيكي به سيستم عصبي جنين – 2
  عوامل عصبي شيميايي ، نقش سيستم عصبي نورآدرنرژيك– 3
  عوامل عصبي فيزيولوژيك– 4
 عوامل رواني اجتماعي : كودكان مقيم پرورشگاه ها با محروميت عاطفي، وقايع محيطي تنش زا ، به هم خوردن تعادل خانوادگي يا – 5

 ساير عوامل اضطراب آور در شروع و تداوم اختلال بيش فعالي/كم توجهي نقش دارند.  
  خانوادگي و سطح انتظارات اجتماعي از رفتار كودك را نام برد. –در كل، ازعوامل مستعد كننده ميتوان مزاج كودك، عوامل ژنتيكي 

 

 علايم : 
 سالگي 3شروع علايم ممكن است از دوران نوزادي بوده، نوزاد مبتلا فعال، كم خواب و بي قرار بوده و زياد گريه كند . علايم اغلب از سن 

مشاهده مي شود ولي تشخيص معمولا تا زمان ورود به پيش دبستاني يا مدرسه به تعويق مي افتد. براي تشخيص اين اختلال، وجود 
 ماه تداوم داشته و شروع برخي از 6علايم مختلف در سه حوزه بيش فعالي، كم توجهي و تكانشگري لازم است، كه بايد حداقل به مدت 

 سالگي بوده و در مقايسه با ساير كودكان هم سن بارز باشد. اين علايم بايستي حداقل در دو حيطه مختلف در خانه ، 7علايم قبل از 
 مدرسه، محيط بازي، جامعه و ارتباطات اجتماعي موجب اختلال در عملكرد گردند. 

 

 علايم بيش فعالي
 . اغلب با دست يا پاهايش بازي مي كند يا در روي صندلي تكان مي خورد 

 .اغلب در كلاس يا در جايي كه انتظار مي رود بنشيند ، صندلي خود را ترك مي كند 

 . از در و ديوار بالا مي رود 

  . درهنگام بازي و فعاليت هاي تفريحي نمي تواند ساكت و آرام باشد 

  .خستگي ناپذير است ، انگار موتوري او را به حركت وا مي دارد 

  .اغلب زياد حرف مي زند 
 

 علايم عدم تمركز
 . درتمركزروي جزئيات مشكل دارد و مرتكب اشتباهات ناشي از بي دقتي مي شود 



  .از ادامه تمركز روي بازي ها و فعاليت ها نا توان است 

  .اغلب به نظر مي رسد وقتي با او صحبت مي شود گوش نمي دهد 

 .قادربه دنبال كردن دستورات داده شده نبوده و تكاليف و كار هاي خود را نا تمام رها مي كند 

  .در سازمان دهي تكاليف و فعاليت هايش مشكل دارد 

  . از انجام فعاليت هايي كه تمركز لازم دارند ، دوري كرده و علا قه نشان نمي دهد 

  . معمولا لوازم مورد نياز براي انجام تكاليفش را گم مي كند 

  .حواسش به آساني با محرك هاي بيروني پرت مي شود 

 . در انجام كارهاي روزمره فراموش كار است 

 علايم تكانشگري
  .اغلب جواب هايي را  قبل از تمام شدن سئوال مي پراند 

  .در بازي ها يا كارهاي گروهي به سختي منتظر نوبت مي شود 

  . مدام سخنان ديگران را قطع كرده و مزاحم ديگران مي شود 

 
% موارد علايم ممكن است تا دوره نوجواني يا بزرگسالي ادامه يابد. در نصف موارد باقيمانده علايم در 50سير اين بيماري متغير است. در 

 سالگي  بهبود مي يابد.  بيش فعالي معمولا اولين علامتي كه بهبود مي يابد و حواس پرتي 12 – 20دوره بلوغ يا اوايل بزرگسالي بين 
آخرين علامت. تداوم اختلال به سابقه خانوادگي، وقايع منفي زندگي، همراهي با علايم سلوك و اضطراب و افسردگي دارد. بيشتر 
مبتلايان بهبودي نسبي داشته  و مستعد رفتارهاي ضداجتماعي، اختلالات مصرف مواد و اختلالات خلقي هستند . در اين كودكان 

 اختلالات يادگيري، اختلالات رفتاري ، اضطرابي و خلقي شيوع بالاتري دارد.

 درمان 
 دارو درماني : به عنوان خط اول درماني مطرح است. 

  اجتماعي : –مداخلات رفتاري 
 تجويز دارو به تنهايي كافي نبوده و مجموعه اي از مداخلات مختلف بايستي مورد توجه قرار گيرد. از جمله مي توان آموزش مهارت هاي 

اجتماعي، آموزش والدين، نحوه تعامل در مدرسه و خانه و كمك به افزايش اعتماد به نفس را نام برد.  در زير نكات مهمي در رابطه با 
 نحوه ارتباط با اين كودكان بيان شده است . 

 توصيه هايي در مورد نحوه مديريت كودكان بيش فعال :
 

 آنچه بايد والدين و معلمين بدانند:
 اين موضوع منحصر به فرزند آنان نبوده و جزء اختلالات شايع دوران كودكي است . 

 آشنايي هر چه بيشتر با اين بيماري موجب مي شود تا بيشتر به فرزند خود كمك كنند. 
شرح علايم بيماري، سير بيماري و اهميت درمان و شرح عواقب ناشي از عدم درمان از قبيل كاهش اعتماد به نفس، رفتارهاي ضد 

 اجتماعي، سوءمصرف مواد ، مشكلات تحصيلي وشغلي
  اين اختلال مربوط به هوش كودك نيست، مشكلات ناشي از كم توجهي را نبايد به كم هوشي نسبت داد .

 
 آنچه بايد والدين و معلمين انجام دهند:

 رفتارهاي ناشي از سرپيچي و لجبازي ( رفتارهاي عمدي ) ؛ و رفتارهاي ناشي از اختلال بيش فعالي/ كمبود توجه را بايد از هم جدا كرد.
 از برچسب زدن مكرر به فرزندان مبتلا مثل شلوغ ، تنبل، حواسپرت، بي لياقت و ... خودداري كرد. 

  درخواست خود را تكرار كرد. " چرا توجه نمي كني ..." " حواست كجاست؟ "به جاي جملاتي نظير 
 نظارت دقيق بر كودك داشته تا از هرگونه آسيب احتمالي جلوگيري گردد. 

 در مواقع عادي و در برابر رفتارهاي مناسب بايستي مكررا او را تشويق كرد. 
 از دستورات روشن و مشخص و كوتاه استفاده كرد. 

 به جهت علايم رفتارهاي ناشي از بيش فعالي / كم توجهي آنان را مورد سرزنش، تحقير و تنبيه قرار نداد. 
 محيط درسي را به گونه اي انتخاب كرد كه كمتر موجب حواس پرتي كودك شود. 
 ترتيبي داده شود كه در كلاس در رديف اول ومدام در معرض كنترل معلم باشد. 

 در وسط كلاس فرصتي جهت استراحت يا خروج از كلاس در نظر گرفته شود. 
 تكاليف كمتري براي آنان در نظر گرفته و تكاليف طولاني را بهتراست به تكاليف كوتاه تقسيم كرد. 

 محيطي منظم و با برنامه در منزل بهتر است براي كودك فراهم شود. 
 



 رفتارهاي ضداجتماعي
 والدين ، معلمين و مديران مدارس،دانش آموزانگروه هدف : 

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .با رفتارهاي ضد اجتماعي در كودكان آشنا شويد 

 .علل وقوع رفتارهاي ضد اجتماعي را بيان نمائيد  

   از رفتارهاي ضد اجتماعي را توضيح دهيد.عوامل محافظت كننده 

 مقدمه :

رفتارهاي ضداجتماعي از جمله شايعترين علل معرفي كودكان و نوجوانا ن جهت ارزيابي روانپزشكي است. 
رفتارهاي ضد اجتماعي با شدت و تعداد مختلف و دردامنه  سني وسيعي رخ داده و تعيين علتي خاص و منفرد 

براي آن مشكل است. طبق تعريف رفتارهاي ضد اجتماعي ، رفتاري است كه در زمينه اختلال رواني ايجاد نشده و 
شامل اعمال ضد اجتماعي مجزا بوده و به صورت يك الگوي رفتاري مدوام نمي باشد. اين تعريف اعمال متعددي 

را كه موجب بي احترامي و نقض حقوق ديگران است در بر مي گيرد، از جمله : پرخاشگري و دشمني ورزيدن، 
دروغ گويي ، دزدي، فرار از منزل و مدرسه، آتش افروزي، چاقوكشي و خشونت نسبت به ساير كودكان     

 در جنس مذكرو در مناطق شهري بسيار شايعتر مي باشد. هر چند آمار دقيقي از رفتارهاي ضداجتماعي شيوع : 
در كشور در دسترس نمي باشد، ولي روند روبه رشد اين رفتارها لزوم توجه  ومداخله جدي تري را طلب مي كند.  

سبب شناسي: بر اساس تحقيقات به عمل آمده اين رفتارها جزو خصوصيات رشدي كودكان نبوده و وقوع آن در 
كودكي پيش بيني كننده بزهكاري در دوران نوجواني است. در صورتي كه رفتارهاي ضداجتماعي تا پايه سوم 

تحصيلي مورد توجه قرار نگيرند، مزمن شده و نيازمند مداخلات گسترده تري خواهند شد. تشخيص و مداخله به 
موقع نقش مهمي در جلوگيري از پيشرفت و پايدار شدن اين ر فتارها دارد.  

 والدين خشن و تنبيه گر، ،رفتارهاي ضد اجتماعي تحت تاثير عوامل متعددي است. ازشايع ترين عوامل سبب ساز
والدين با سابقه ارتكاب جرم، تمايل كودك به رفتارهاي تكانشي، ضريب هوشي پايين، افت تحصيلي، و نظارت 

نامناسب والدين را مي توان نام برد.  
 : عوامل محافظت كننده

هوش بالا، مزاج آسان، سطوح بالاي مهارت هاي اجتماعي، موفقيت در مدرسه و ساير فعاليت هاي ورزشي ،هنري 
مي توانند موجب كاهش احتمال  كه  و ارتباط قوي حداقل با يكي از والدين از جمله عوامل محافظتي هستند

بروزرفتارهاي ضد اجتماعي شوند. 
فرزندپروري ناكارآمد و محروميت هيجاني كودكان منجر به كاهش اعتماد به نفس و خشم ناآگاهانه در كودك مي 

شود. عدم تعريف محدوديت ها براي كودك و عدم قانونمندي منجر به اقدام به اعمال ضد قانوني بدون احساس 
گناه مي شود. در افرادي كه به طور مكرر مرتكب اعمال خشونت آميز مي شوند، سابقه آزارجسمي وجود دارد.    

سير: كودكان ونوجوانان با رفتارهاي ضد اجتماعي در معرض پيامدهاي منفي متعددي هستند. افت تحصيلي، 
مشكلات شغلي، سوءمصرف الكل و مواد، مشكلات ارتباطي، بروز بالاي حوادث و تصادفات و احتمال بستري 

  بيشتر، درگيري با پليس از جمله عواقب  تداوم رفتاهاي ضداجتماعي است. 

 اختلال سلوك 
در صورتي كه رفتارهاي ضد اجتماعي ، پرخاشگري و خشونت در دوران كودكي و نوجواني الگوي مداومي را 

داشته و از نظر شدت و فراواني قابل توجه باشد، اختلال سلوك ناميده مي شود. اختلال سلوك دربرگيرنده طيف 
وسيعي ازناهنجاري هاي رفتاري و اجتماعي است.  كودكان و نوجونان مبتلا به اختلال سلوك  پرخاشگر و 

متخاصم، اهل نزاع و درگيري و سرقت، دروغگو و فريبكار، تهديدكننده ديگران و مخرب اموال عمومي هستند. 



فرار از مدرسه و خانه نيز از جمله خصوصيات ديگر آنان مي باشد. بطور كلي نشانه هاي مربوط به اختلال سلوك را 
مي توان در چهار گروه طبقه بندي نمود :  

 پرخاشگري به مردم و آزار و اذيت حيوانات – 1
 فريبكاري و سرقت – 2
 تخريب اموال  – 3
 نقض مقررات و قوانين اجتماعي  – 4

اگر چه همه كودكان و نوجوانان  بزهكار مبتلا به اختلال سلوك نيستند، ولي در مبتلايان به اين اختلال رفتارهاي 
ضد اجتماعي، غيرقانوني و بزهكاري بسيار رايج مي باشد.  

 16 تا 6شيوع  اختلال سلوك در كودكان و نوجوانان نسبتا شايع است برخي پژوهشگران شيوع اين اختلال را 
 2000 سال تخمين زده اند و انجمن روانپزشكي امريكا در سال 18 درصد در دختران زير 9 تا 2درصد در پسران و 

درصد  گزارش كرده است . بطور كلي ناهنجاري ها و مشكلات اجتماعي در 10شيوع اختلال سلوك را تا بيش از 
 سالگي به حداكثر شدت خود رسيده و بتدريج كاهش مي يابند. شروع 10پسران شايعتر است و حدودا در 

 سالگي تقريبا نادر است و چنانچه اين رفتارها در بزرگسالي تداوم يابند 16اختلالات سلوك و علائم ان بعد از 
اختلال شخصيت ضد اجتماعي مطرح مي شود. 

علايم 
 سالگي ديده مي شود. مبتلايان معمولا 10در نوع كودكي حداقل يكي از ويژگي هاي رفتاري اختلال سلوك قبل از 

پسر هستند و پرخاشگري و خشونت در ارتباطات اجتماعي انان بويژه در ارتباط و تعاملات با همسالان شايع است 
. در اين كودكان علايم اختلال نافرماني/ لجبازي نيز مشاهده مي گردد. در نوع كودكي،  پرخاشگري و رفتارهاي 

 در سنين بالاتر تداوم بيشتري دارند بگونه اي كه مشكلات اجتماعي  ضد اجتماعي در مقايسه با نوع نوجواني
 16 سالگي پيش بيني كننده قوي براي ناهنجاري ها و مشكلات اجتماعي در سن 8ناشي از اين اختلال در سن 

سالگي است.  
 سالگي وجود نداشته و اولين علائم وا ختلالات رفتاري پس از 10در نوع نوجواني هيچ يك از علائم اختلال قبل از 

 سالگي مشاهده مي شوند در اين نوع در مقايسه با نوع كودكي پرخاشگري كمتري مشاهده مي شود, رابطه با 10
 نسبتا طبيعي است نسبت شيوع ان در پسرها به شدت گروه اول نيست و برخلاف نوع اول مبتلايان  همسالان

كمتر در بزرگسالي به اختلال شخصيت ضد اجتماعي مبتلا مي شوند. افزون براين در نوع نوجواني رفتارهاي ضد 
اجتماعي بصورت مصرف مشروبات الكلي و رفتارهاي جنسي خطرناك و مصرف سيگار نمايان مي گردد اين اعمال 

كمتر بصورت فردي انجام مي گيرند و جرايم گروهي در اين افراد شايعتر است. 
 

نوجوانان بزهكار در مقايسه با نوجوانان عادي از نظر اجتماعي پرجرات تر و جسورترند و نسبت به مراجع قدرت 
بي اعتنا هستند انگيزه پيشرفت كمي دارند. خشمگين , بدگمان , مخرب و تكانشي بودن از ساير ويژگيهاي مهم 
و اصلي انهاست . همچنين نگرش منفي نسبت به خود دارند و خود را بد, تنبل , غمگين و نادان توصيف مي كنند 
و از عزت نفس پائيني برخوردارند. يك مطالعه طولي نشان داد نوجوانان بزهكار عموما در كلاس سوم دبستان از 

 روشهاي انضباطي سست,  طرف معلمان ناسازگار و بدرفتار توصيف مي شوند. همچنين در كودكي والدين انها از
غير منطقي و بسيار سخت گيرانه همراه تنبيه بدني استفاد مي كنند. 

 

: مداخلات  
لزوم شناسايي به موقع اين رفتارها در سنين پايين   •

 توجه والدين به الگوهاي رفتاري خود در برابر فرزندان و ارائه سرمشق هاي مناسب •

 دي و مسئوليت پذيري به كودكان و نوجوانان در منزل و مدارسناموزش قانونم •

  كنترل رفتارها در سنين پايين  •



 جلوگيري از ارتباط اين كودكان با ساير همسالاني كه رفتارهاي ضداجتماعي دارند.  •

 آموزش مهارتهاي ارتباطي و حل مسئله  •

 پرهيز از تنبيه و استفاده از تقويت رفتارهاي مثبت •

 ايجاد جوي صميمي وقابل اعتماد و افزايش ارتباط بين اعضاي خانواده •

 لزوم مداخله همزمان در سطح خانواده، مدرسه و جامعه  •

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 شب ادراري 

  دانش آموزان والدينگروه هدف : 
 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف رفتاري : 

 .شب ادراري را تعريف كنيد 

 .علل شب ادراري را بيان كنيد  

  رواني شب ادراي را نام ببريد.–اثرات اجتماعي  

 

  :مقدمه

كنترل عملكرد ادراري و مدفوعي فرآيند پيچيده اي است كه طي ماه ها در دوران كودكي حاصل مي شود. شب 
ادراري يكي از مشكلات شايع دوران كودكي است كه اغلب خودبخود بهبود مي يابد. سن كودك در تشخيص اين 

اختلال مهم بوده و بيشتر موارد ناشي از تاخير رشدي است. با افزايش سن از ميزان شيوع آن كاسته مي شود. 
  اجتماعي اين اختلال بسيار حايز اهميت مي باشد. –آشنايي با نحوه برخورد با كودك مبتلا در كاهش اثرات رواني 

 تعريف :
دفع مكرر ادرارتوسط كودك در لباسها و يا در بسترخود يا به عبارت ديگر دفع بي اختيار ادرار طي خواب زماني 

كه انتظارميرود كودك قادر به كنترل طبيعي مثانه باشد، شب ادراري ناميده مي شود. در صورتي كه كودك 
حداقل يك سال به طور طبيعي كنترل ادراري داشته باشد نوع اوليه و اگر اين مدت كمتر از يك سال طول بكشد، 

نوع ثانويه گفته مي شود. بيشتر دختران تا سن شش سالگي و بيشتر پسران تا سن هفت سالگي قادر به كنترل 
 % بستگان درجه يك نيز ديده مي 75ادراري خواهند بود. اين اختلال معمولا در ساير افراد خانواده در حدود 

 شود. 

 شيوع:
 – 8% موارد مبتلايان را شامل مي شوند.  . حداكثر شيوع بين 80پسران بيشتر از دختران دچار اين اختلال شده و 

% افراد را شامل مي شود. ميزان 1 سالگي فقط 18 سالگي است كه با افزايش سن از ميزان آن كاسته شده و در 5
% گزارش شده است. نوع اوليه شب ادراري شايع تر بوده وبيشتر موارد راشامل مي 5شيوع در سنين مدرسه 

  % موارد به دنبال علل جسمي مي باشند كه بايد مورد بررسي قرار گيرند. 5 – 10شود. 

 سبب شناسي:
 در بيشتر موارد شب ادراري ناشي از تاخير رشدي بوده و بدنبال بيماري جسمي يا مشكلات هيجاني نمي باشد. 

تاخير رشدي  - عصبي  در سيستم كنترل ادراري  و زمينه ژنتيكي دو علت عمده نوع اوليه مي باشد. ساير علل 
در رابطه با نوع ثانويه مطرح بوده ولي شيوع كمتري دارند. هر چند به جهت اهميت آنها بايستي مورد توجه بوده و 

بررسي گردند. از اين علل مي توان به موارد زير اشاره نمود:  عفونت دستگاه ادراري ، ناهنجاري هاي دستگاه 
 –ادراري و انسداد، كمبود ترشح هورمون ضد ادراري،  علل روانزاد ، مصرف كافئين، اختلالات شديد رشدي 

 عصبي
 

 
 تشخيص : 



دفع بي اختيار ادرار در لباسها يا بستربعد از سني كه انتظار مي رود كودك قادر به كنترل ادرار خود باشد . سن 
 سالگي تشخيص شب 5 سال است. يعني قبل از 5رشدي يا تقويمي كودك جهت تشخيص شب ادراري حداقل 

ادراري جهت كودكان مطرح نمي شود. اين وضعيت بايستي حداقل دو بار در هفته و  به مدت سه ماه بايد ادامه 
 داشته باشد. اين علايم بايستي موجب ناراحتي قابل توجه و اختلال در عملكرد كودك گردد. 

 در موارد مشكوك به نوع ثانويه بايد بررسي هاي لازم به عمل آيد. 

  رواني : –اثرات اجتماعي 
تولد خواهر و برادر جديد، بستري در بيمارستان، شروع مدرسه، نزاع بين والدين ، تغيير محل زندگي از جمله 

 عوامل افزايش تعداد دفعات شب ادراري مي باشند. 
مطالعات نشان مي دهند كه با درمان اين اختلال ميزان اعتماد به نفس كودك بالا مي رود. مسخره شدن توسط 
دوستان ، ترس از مطلع شدن ساير افراد و تنبيه توسط والدين موجب ناراحتي اين كودكان مي شود. تنبيه به 

جهت اين رفتار موجب كاهش اعتماد به نفس و احساس شرمندگي شده  و خود موجب تشديد شب ادراري مي 
گردد. در مقايسه با ساير بيماري هاي مزمن كودكان مبتلا به اين اختلال اعتماد به نفس پايين تر ، خودپنداري و 

 احساسات منفي بيشتري در مورد خود داراند . 
خيس شدن بستر و لباسها و تعويض آنها ، بيدار شدن شبانه كودك و نگراني والدين در مورد ادامه آن نيز موجب 

 ناراحتي والدين و برخورد تتنبيه گرانه آنان با كودك مي شود . 

  سير : 
شب ادراري بيماري خودمحدود شونده بوده و عمده مبتلايان بهبود خودبخود را تجربه مي كنند. بيشترين ميزان 

 % در سال گزارش 15 سالگي است . ميزان بهبود خودبخود حدود 12 سالگي و مجددا در سن 7بهبود خودبخود در 
 شده است. 

 درمان :
 بعد از بررسي و رد علل ثانويه درمان ، مداخله درماني نوع اوليه انجام مي شود. 

انتظار : در صورتي كه اين اختلال موجب آسيب به اعتماد به نفس كودك نشده و منجر به ناراحتي و  مشكلات 
  سالگي درمان به تعويق افتد. 6 – 7خانوادگي و ارتباطي نشود ، بهتر است تا سنين 

% استفاده از روش شرطي سازي با زنگ و تشك مي 75روش هاي رفتاري : موثرترين روش با ميزان بهبود بيش از 
 باشد . اين ابزار موجب بيدار شدن كودك در زمان ادرار كردن مي باشد. 

 توصيه هايي جهت والدين : 
 اين رفتار نشانه اي از بيماري بوده و به جهت عدم رسيدگي سيستم كنترل ادراري است و به صورت  •

 عمدي از طرف كودك صورت نمي گيرد. 

 آشنايي سير بيماري  و توجه به ميزان بالاي بهبود با افزايش سن  •

اطمينان بخشي به كودك در مورد شايع بودن اين بيماري و اينكه اين وضعيت تنها منحصر به وي نمي  •

 باشد. 

 اطمينان بخشي  به كودك در مورد بهبود بيماري و امكان كمك به وي  •

 عدم تنبيه جسمي و لزوم برخورد منطقي و معقولانه با موضوع . هرگز از تنبيه استفاده نشود.  •

 عدم سرزنش و تحقير كودك و عدم بازگو نمودن در پيش ساير افراد •

 تشويق كودك به جهت كنترل شبانه ادرار با استفاده از جدول رفتاري  •

يبوست موجب كاهش حجم مثانه مي شود . در صورت مجود اين مشكل از سبزيجات فراوان ، آب كافي و  •

 ورزش جهت رفع يبوست استفاده كنيد . 

از قرار دادن كودك در توالت در شب و بيدار كردن وي در طي خواب خودداري نماييد ، اين امر به بهتر  •

 شدن كنترل ادراري كمكي نمي كند. 



 قبل از خواب از مايعات كمتري استفاده شود. از مصرف كافي مايعات در طول روز مطمئن شويد.  •

نوشابه هاي گازدار، چاي ، شكلات ، قهوه و نسكافه  در حد انكان در طول روز و بويژه در ساعات آخر روز  •

 مصرف نشود.

از مراجعه مرتب كودك  در طول روز به دستشويي در زمان هاي عادي و عدم نگهداشتن ادرار مطمئن  •

 شويد. 

 ادراركردن قبل از خواب  •

 مسئوليت دادن به كودك در مورد تعويض لباس ها و رختخواب ، كه توسط خود وي انجام شود.  •

 ميزان نا راحتي و احساس خشم و ناكامي در كودك، تاثير بر زندگي اجتماعي و تحصيلي كودك درمان دارويي :
و درخواست كمك از طرف كودك از جمله عواملي هستند كه علاوه بر سن كودك و دفعات دفع ادرار در شروع 

 درمان بايستي مورد توجه قرار گيرند.
در صورت بروز مشكلات فوق و يا عدم بهبود با افزايش سن و استفاده از توصيه هاي عمومي ارجاع ب روانپزشك 

 و شروع درمان دارويي توصيه مي گردد. 
 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 شيوه زندگي سالم در سنين كودكان و نوجوانان

  سال دانش آموز و غير دانش آموز ،والدين و معلمين6-25گروه سني گروه هدف : 

 ،بهورزماما ، كاردان و كارشناس بهداشتيپزشك،  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف آموزشي : 
 كودكان وجوانان باشيوه زندگي سالم آشنا شوند 

   بزرگسالان مهارت هاي ضروري رادرخصوص ارتباط با نوجوانان و جوانان در مورد آموزش شيوه

  ياد بگيرندزندگي سالم

 .فوايد فعاليت فيزيكي را بيان نمايند 

 با نحوه تغذيه درست آشنا شوند 

: مقدمه
همه ميخواهيم سالم باشيم اما با وجود تلاشهاي فراوان هنوز هم در سنين بالايك نفر از بيماري فشارخون بالا و 

يك نفر به نوعي از مشكل روحي و رواني رنج ميبرد.  يك سوم موارد مرگ و مير به علت بيماريهاي قلبي و 
عروقي است. تعداد زيادي از مردم از پوكي استخوان ،مرض قند و انواع سرطانها و...رنج ميبرند.علاوه بر اين 

،سلامتي تنها به معناي عدم بيماري نيست آيا فرد ظاهراً سالمي كه اغلب شاداب نيست ،روحيه شاداب و ذهني 
خلاق ندارد و هميشه خمود و بي حوصله است واقعاًسالم است؟مسلماًخير،انسان سالم انساني است كه جسمي 

سالم ،روحيه اي شاداب و عاطفه اي قوي داشته باشد. سازمان جهاني بهداشت ، بهبود شيوه زندگي را مهمترين 
راه حفظ سلامتي در تمام جنبه هاي فوق مي داند و معتقد است مردم خود بيشترين نقش را در حفظ سلامتي 

شان دارند. امروزه معتقدند اگر مردم رفتارهاي سلامت زا را در زندگي روزمره خود كسب كنند ميتوانند تا حد 
زيادي به سلامتي خود كمك نمايند. ما در اين بحث سعي كرده ايم توصيه هاي بسيار ساده اما مفيد را براي يك 

زندگي سالم ارائه نمائيم. توصيه هاي شيوه زندگي سالم براي هر سن و سالي مي تواند مفيد باشد رعايت اين 
نكات ما را براي داشتن زندگي شاداب كمك خواهد كرد .با پيش رو گرفتن شيوه زندگي سالم منزوي و گوشه گير 

نمي شويم .  
 تعريف شيوه زندگي
شيوه زندگي از تاثير متقابل بين ويژگيهاي شخصيتي فرد  با مداخلات اجتماعي و شرايط اجتماعي اقتصادي 
حاصل مي شود . 
 در باره شيوه زندگي مي توان گفت :

 دائما در معرض تغييرميباشد       
  داراي تاثير عميق در مردم است  
  الگوي يكساني  براي همه وجود ندارد  

 شيوه زندگي سالم
آن دسته از رفتارها كه فرد را در مقابل بيماريها يا صدمات محافظت مي كند و يا خطر صدمه به ســلامتي فرد را 
 به حداقل ميرساند .

 هدف اين شيوه حفظ ، حمايت و ارتقاء سلامت است 
 رفتارهاي سلامت زا:

 تحرك بدني: -1

امروزه شيوه زندگي بيشتر مردم به دلايل متعددي به سمت كم تحركي و بي تحركي پيش ميرود. پيشرفتهاي 
تكنولوژيكي باعث شده است كه انجام بسياري از فعاليتها كه قبلاً با انرژي بدن انجام مي شد به وسيله ماشين 



صورت گيرد. استفاده از ماشين لباسشوئي،ظرفشوئي،اتومبيل و آسانسور مثالهائي از اين موارد هستند.ازطرف 
ديگر توسعه شهر نشيني و زندگي در شهر ها به علت دور شدن از طبيعت باعث كاهش فعاليتهاي جسماني كه در 

 اثر زندگي در طبيعت انجام ميگيرد شده است.
امروزه اوقات فراغت اغلب كودكان و نوجوانان به جاي فعاليتهاي جسماني و بازيهائي كه قبلاً رايج بود ،با تماشاي 

تلوزيون ،فيلم ويدئو و بازي با رايانه پر ميشود و در مجموع بايد گفت كه بسياري از كودكان ،نوجوانان و جوانان،به 

 فعاليت بدني كه در  مناسب الگوهايدلايل فوق و ساير علل از تحرك و آمادگي جسماني مطلوب برخوردارنيستند.

 در ي را درپايه اي فعال و سالمودوران كودكي و بلوغ كسب مي شوند  در طول زندگي هر فرد باقي مي مانند 

  و ....برعكس،عادات غير سالم مثل زندگي بي تحرك،تغذيه نامناسب و سوءمصرف موادبوجود مي آورند زندگي 

 ورزش پيدا مي كنند .در حقيقت ،يند در دوران بزرگسالي نيز معمولاً امتداد مي آكه در دوران جواني بوجود 

 سبب سلامت جسمي ، رواني و اجتماعي آنپرداختن به است ووسيله اي جهت تأمين بهداشت و سلامت فرد 

از قبيل رفتارهاي پرخاشجويانه ، خجالت ، گوشه گيري ، افسردگي و   بسياري از مسائل روحي نوجوانان شده و 

 . عدم فعاليت بدني علت زمينه اي عمده اي براي مرگ و بخشد بهبود مي را نداشتن اعتماد به نفس ، 

 و ناتوانايي هاست. مير،بيماريها

 فيزيكي فعاليت فوايد
 هاي انواع بيماري انداختن تأخير به يا و پيشگيري باعث دهنده سلامت، ارتقاء مهم رفتار يك عنوان به •

 مي گردد. زودرس مير و مرگ و مزمن

 مندي نگراني، رضايت و افسردگي علائم كاهش روان، سلامت ارتقاء منجر به منظم فيزيكي فعاليت انجام  •

  .شود مي زندگي كيفيت ارتقاء زندگي و از

 .شود كرونرمي عروق بيماريهاي خطر كاهش قلب را تقويت مي كند و باعث •

 .مي شود عروقي مغزي حوادث و خون فشار كاهش باعث •

 .شود مي دو نوع ديابت كاهش باعث •

 .دارد و به كاهش وزن كمك مي كند وزن كنترل در مهمي نقش •

پستان مي شود.  وسرطان كولون سرطان ها از جمله كاهش بروز باعث •

  .استخوان مي شود پوكي از جلوگيري و آرتروز و درد كاهش كمر و اسكلتي عضلات تقويت باعث •

با تامين سلامت رواني، اجتماعي و آمادگي جسماني از رفتارهاي پرخطر به خصوص اعتياد و ايدز پيشگيري  •

 مي نمايد و در ايجاد جامعه ايمن نقش موثري دارد.

دوچرخه ،بازي هاي توأم با دو در مدرسه،طناب بازي، ياده روي  ميتواند شامل پبخشي از فعاليت هاي بدني روزمره
استفاده از پله بجاي ،شركت در انجام كارهاي منزل  ،بسكتبال ،بدمينتون،ورزش هاي آبي هوازييا شنا ،سواري 

 باشد. شركت در برنامه هاي ورزشي خارج از مدرسه،آسانسور

توصيه هايي درخصوص تحرك بدني: 
  قبل از انجام فعاليت هاي سنگين ورزشي با مراجعه و مشورت با پزشك از سلامت خود مطمئن شده و

 كيفيت و ميزان فعاليتهاي بدني و ورزشي متناسب را از وي سئوال نموده و تاييد اورا بدست آوريد. 



 بر و تا مدرسه منزل از سريع روي متوسط (پياده فيزيكي ساعت فعاليت نيم حداقل بايد روزانه نوجوانان 
 واليبال، زدن، شديد (طناب فيزيكي فعاليت دقيقه 20 يا) منزل در فعاليت ايروبيك امكان صورت در عكس،
 .دهند انجام هفته در روز 3 ميزان به پارك) دويدن در امكان صورت در تنيس،

 .كودكان و نوجوانان بايد در فعاليتها ي متنوع و مورد علاقه خود شركت كنند 
 .فعاليت جسمي جزيي از زندگي روزمره است و نياز به لباس خاص و يا شركت در كلاس ويژه ندارد 
 متناسب با شرايط سني و جسمي ورزش كنيد 
  حتي الامكان در طبيعت و فضاي باز ورزش نمائيد 
 در تمام فصول سال ورزش كنيد 
  ورزش بهتر است به صورت دسته جمعي يا خانوادگي در محل هاي مناسب و با طبيعت زيبا مانند كوهنوردي

 و پياده روي خانوادگي صورت گيرد.
  از تمام فرصتهاي ممكن براي انجام فعاليت بدني استفاده نمائيد به عنوان مثال نرمش هاي حين تماشاي

 تلوزيون و هنگام كار،استفاده از پلكان به جاي آسانسور و پياده روي به جاي استفاده از اتومبيل

 رعايت عادات تغذيه: -2
تغذيه نيز از عوامل پايه اي در حفظ سلامت است و با تقويت بدن و جلوگيري از بيماريها ي مختلف ،زندگي 

شادابي را براي ما فراهم ميكند. و بر عكس اگر آداب تغذيه رعايت نشود ميتواند عوارض متعددي در سلامت 
ايجاد كند وزندگي شاداب را آسيب زند و بدن را براي پذيرش بيماريهاي مختلف آماده كند. كودكان و 

نوجوانان براي داشتن زندگي سالم بايستي موارد زير را مد نظر قرار دهيد: 

  گروه اصلي هرم غذائي شامل:نان و غلات،ميوه ها، سبزيها،گوشت و حبوبات،شير و 5براي حفظ سلامتي خود روزانه از 

 لبنيات به طور متنوع و متعادل استفاده كنيد.
  عبارتند از نان ، پنير  قبل از رفتن به مدرسه صبحانه  خود را به طور كامل ميل كنيد. مواد غذايي مناسب براي صبحانه 

 گردو  و تخم مرغ ، شير ؛  كره ، مربا ، 
   براي  جلوگيري از پايين آمدن قند خون  و كاهش ميزان  يادگيري ،  برنامه غذايي خود را براي سه  وعده غذايي اصلي

 ( صبحانه ، ناهار و شام ) و سه ميان وعده بين آنها  تنظيم  كنيد. 
  مصرف برخي از تنقلات مانند چيپس ، پفك ، نوشابه هاي گاز دار به دليل داشتن   پربي و نمك زياد براي سلامتي زيان

 آور است  . براي حفظ سلامتي  خود  مصرف تنقلات را تا حد امكان محدود نماييد. 

 .براي ميان وعده بيشتر از ميوه ها ، سبزيها ، خشكبار ، لبنيات و مغز ها استفاده نماييد 
  سبزيها بهترين منبع  انواع ويتامين ها و املاح مي باشند.  بهتر است سبزيها را بعد از شستشو و ضد عفوني نمودن به

 صورت خام مصرف كنيم .
  واحد ( هر واحد ميوه برابر يك عدد ميوه متوسط 2-4ميوه ها منابع مهم و  سرشار از ويتامين و فيبرها هستند. روزانه 

 است )  استفاده كنيد. 
  ليوان شير يا 2- 3مصرف  كافي و روزانه انواع لبنيات  براي رشد و تكامل  استخوانها و دندانها ضروري مي باشد .روزانه 

 ماست  ( پاستوريزه و استرليزه )  استفاده كنيد . 
  اضافه وزن و چاقي علت انواع بيماريها مانند فشار خون ، قلبي عروقي ، بيماري قند و... مي باشد. با توجه به اينكه

 روغن ها و چربيها موجب  اضافه وزن و چاقي مي شوند تاحد امكان  از روغنها و چربيها كمتر استفاده كنيد. 

استفاده از طبيعت و انجام كارهاي هنري:  -3
گنجاندن استفاده از طبيعت و انجام كارهاي هنري در برنامه روزانه ميتواند در تنظيم و آرامش درون انسان و ايجاد تعادل در 

آن نقش موثري داشته باشند. بنابراين بهتر است موارد زير را مد نظر قرار دهيد: 
 .گردشهاي خانوادگي در پاركها و فضاهخاي باز اطراف منزل را جزء برنامه خانوادگي خود قرار دهيد 
 در حد توان مسافرتهاي خانوادگي به مناطق طبيعي را در برنامه هاي خود بگنجانيد 
 در منزل گل و گياه پرورش دهيد 



  به مظاهر طبيعي موجود در محيط كار يا خانه توجه كافي داشته باشيد. مانند نگاه كردن و تمركز روي گل و گياه
 در منزل و يا محل كار

 .براي استفاده از هنرهاي مورد علاقه متناسب با شرايط جامعه وقت كافي صرف كنيد 

 مطالعه: -4
مطالعه روزانه به مدت قابل قبول ،ضمن دادن اطلاعات مفيد ،به ما اجازه مي دهد كه از توان ذهني خود تا آخر عمر 

به طور مناسب استفاده كنيم و با يادگيري مهارتهاي اجتماعي از طريق مطالعه ،زندگي خود را بهتر اداره كنيم 
عادت به برنامه ريزي و ساير كارها و بازيهاي فكري نيز همان اثرات را داردبراي انجام مطالعه و كارهاي ذهني موارد 

زير توصيه ميشود: 
 موضوعات مفيد و مورد علاقه خود را مطالعه نمائيد 
 .به صورت روزانه و مستمر و متناسب باشرايط مطالعه كنيد 
  در زمينه هاي فرهنگي،اجتماعي و شغلي مطالعه نمائيد مانند مطالعه روزنامه ،مجله و كتب مربوطه با توجه به

 علاقه و نياز

 نيايش -5
سعي در ايجاد حس ارتباط نزديك و اتصال با خدا از صميم قلب هنگام عبادت و حتي هنگام كارهاي روز مره 

 ارتباط با خانواده -6
 در محيط خانه و در جمع خانواده حضور كافي داشته باشيد 
 .صرف غذا همراه با اعضاي خانواده صورت گيرد  
 با بستگان نزديك رفت وآمد منظم خانوادگي داشته باشيد و صله رحم كنيد  
 .ورزشهاي دسته جمعي خانوادگي انجام دهيد  
 با كودكان بازي كنيد  
 پدر و مادر بايد با هريك از فرزندان جلسات خصوصي داشته باشند  
 در كارهاو هنگام مشكلات با اعضاء خانواده تبادل نظر و مشورت كنيد  
 .والدين بايستي دوستان ،معلمان و مربيان فرزند خود را بشناسند  

 توسعه روابط اجتماعي -7
 .در امور خيريه و عام المنفعه بدون چشم داشت شركت كنيد 
 در مجالس ،جشنها و گردهمائيها شركت نمائيد 
 در جلسات و انجمنهاي مختلف مانند شركت نمائيد 

 استراحت و تفريح كافي -8
 .در حد نياز خواب كافي داشته باشيد و از پرخوابي و بيخوابي پرهيز كنيد 
 بين كار و استراحت تعادل برقرار نماييد 
 از تماشاي بي برنامه تلوزيون پرهيز نموده و برنامه خردمندانه اي براي تماشاي تلوزيون داشته باشيد 
 در حد امكان  برنامه منظم براي تفريحات خانوادگي داشته باشيد 

 
 كسب عادات و رفتارهاي سلامت بخش و پرهيز از رفتارهاي بيماريزا -9

  مهارتهاي ارتباطي با ديگران را ياد بگيريد
 از نقض قوانين ترافيكي و عبور و مرور خود داري كرده و در اتومبيل كمربند ايمني خود را ببنديد 
  هنگام نشستن،ايستادن ،خوابيدن ،برداشتن صحيح اجسام از روي زمين ،و هنگام مطالعه وكار،اصول بهداشتي را

 رعايت نمائيد
  از رفتارهاي تغذيه اي ناسالم پرهيز كنيد 
  .از رفتارهائي كه منجر به آلودگي محيط ميگردند پرهيز نمائيد

 

 كنترل عوامل محيطي  -10
 .مواد زائد از جمله زباله و فضولات حيواني بايستي به صورت بهداشتي دفع گردد 



 .امكانات اطفاي حريق در محل زندگي ،كار و مدرسه وجود داشته باشد 

پيشگيري و مراقبت از بيماريها  -11
 به طور مرتب از مسواك و نخ دندان استفاده نمائيد 
 نظافت و بهداشت فردي را رعايت نمائيد 
   .سلامت جسمي را به طور مستمر ارزيابي نموده تا در صورت وجود بيماري مهم از آن مطلع شويد

 
 

 
منابع: 

-محيطهاي سالم پشتيبان سلامت و توسعه پايدار-دكتر عليرضا نيك نياز 
- خود ارزيابي شيوه زندگي-دكتر عليرضا نيك نياز و همكاران 

- مجموعه آموزشي تغذيه در سنين مدرسه / انتشارات وزارت بهداشت ودرمان و آموزش 
 پزشكي با همكاري وزرات آموزش وپرورش

- راهنماي آموزش سلامت در فرهنگسرا ها-تدوين و تاليف دكتر شهرام رفيعي فر،دكتر مسعود 
احمدزاده اصل و همكاران-وزارت بهداشت،درمان و آموزش پزشكي 

 - بسته آموزشي بهبود شيوه زندگي-واحد سلامت نوجوانان،جوانان و مدارس دانشكده مراغه

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 پيشگيري از سوانح و حوادث در كودكان و نوجوانان

  سال دانش آموزو غير دانش آموز ،والدين6-25گروه سني گروه هدف : 

  پزشك،ماما ،  كاردان و كارشناس بهداشتي زن و مرد، بهورز،  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف آموزشي : 



  با سوانح وحوادث  چهارشنبه سوري آشنا شوند 

 .روشهاي پيشگيري از سوانح و حوادث بخصوص حوادث چهارشنبه سوري را بيان كنند 

  .كمكهاي اوليه در هنگام وقوع حادثه را به صورت مختصر شرح دهند 

 پيشگيري از حوادث چهارشنبه آخر سال 

 چهارشنبه سوري

هاي سالانه ايرانيان چهارشنبه سوري يا به عبارتي ديگر چارشنبه سوري است. ايرانيان  يكي از آئين
 آخرين سه شنبه سال خورشيدي را با بر افروختن آتش و پريدن از روي آن به استقبال نوروز مي روند.

مردم در اين روز براي دفع  چهارشنبه سوري، يك جشن بهاري است كه پيش از رسيدن نوروز برگزار مي شود.
 شر و بلا و برآورده شدن آرزوهايشان مراسمي را برگزار مي كنند كه ريشه اش به قرن ها پيش باز مي گردد.

هاي كهن ايرانيان است كه همچنان در ميان آنها و با اشكال  ظاهرا مراسم چهارشنبه سوري برگرفته از آئين 
 ديگر در ميان باقي بازماندگان اقوام آريائي رواج دارد

  مراسم چهارشنبه سوري
   بوته افروزي 

 آفتاب، هر خانواده بوته هاي خار و گزني را كه از پيش فراهم كرده اند  در ايران رسم است كه پيش از پريدن
آفتاب و نيم   زمين حياط خانه و يا در گذرگاه در سه يا پنج يا هفت «گله» كپه مي كنند. با غروب روي بام يا

را آتش مي زنند. در اين هنگام   تاريك شدن آسمان، زن و مرد و پير و جوان گرد هم جمع مي شوند و بوته ها
افروخته مي پرند، تا مگر ضعف و زردي ناشي از بيماري و   از بزرگ تا كوچك هر كدام سه بار از روي بوته هاي

و سلامت و سرخي و شادي به هستي خود بخشند. مردم در حال پريدن از روي   غم و محنت را از خود بزدايند
 مي خوانند.  آتش ترانه هايي

  زردي من از تو ، سرخي تو از من
  غم برو شادي بيا ، محنت برو روزي بيا

خاكستر چهارشنبه سوري، نحس است، زيرا مردم هنگام پريدن از روي آن، زردي و ييماري خود را، از راه 
زردي 'جادوي سرايتي، به آتش مي دهند و در عوض سرخي و شادابي آتش را به خود منتقل مي كنند. سرود 

 'من از تو / سرخي تو از من
سر چهار راه، يا در آب  هر خانه زني خاكستر را در خاك انداز جمع مي كند، و آن را از خانه بيرون مي برد و در

ساكنان خانه مي گويد كه از عروسي مي آيد و   روان مي ريزد. در بازگشت به خانه، در خانه را مي كوبد و به
                                                                                       آورده است. تندرستي و شادي براي خانواده

                 
تندرستي و شادي را براي يك   در اين هنگام اهالي خانه در را به رويش مي گشايند. او بدين گونه همراه خود

 سال به درون خانه خود مي برد. 
  مراسم كوزه شكني

مردم پس از آتش افروزي مقداري زغال به نشانه سياه بختي،كمي نمك به علامت شور چشمي، و يكي سكه 
مي اندازند و هر يك از افراد خانواده يك بار كوزه را دور سر  دهشاهي به نشانه تنگدستي در كوزه اي سفالين 

خود مي چرخاند و آخرين نفر ، كوزه را بر سر بام خانه مي برد و آن را به كوچه پرتاب مي كند و مي گويد: 
به توي كوچه» و باور دارند كه با دور افكندن كوزه، تيره بختي، شور بختي و  «درد و بلاي خانه را ريختم 

     .تنگدستي را از خانه و خانواده دور مي كنند
  فال گوش نشيني  

غروب شب چهارشنبه نيت مي كنند  زنان و دختراني كه شوق شوهر كردن دارند، يا آرزوي زيارت و مسافرت،
ايستند و گوش به صحبت رهگذران مي سپارند و به  و از خانه بيرون مي روند و در سر گذر يا سر چهارسو مي



نيك و بد گفتن و تلخ و شيرين صحبت كردن رهگذران تفال مي زنند. اگر سخنان دلنشين و شاد از رهگذران 
بشنوند، برآمدن حاجت و آرزوي خود را برآورده مي پندارند. ولي اگر سخنان تلخ و اندوه زا بشنوند، رسيدن 

 .مراد و آرزو را در سال نو ممكن نخواهند دانست به
  قاشق زني   

زنان و دختران آرزومند و حاجت دار، قاشقي با كاسه اي مسين برمي دارند و شب هنگام در كوچه و گذر راه 
مي افتند و در برابر هفت خانه مي ايستند و بي آنكه حرفي بزنند پي در پي قاشق را بر كاسه مي زنند. صاحب 
خانه كه مي داند قاشق زنان نذر و حاجتي دارند، شيريني يا آجيل، برنج يا بنشن و يا مبلغي پول در كاسه هاي 

آنان مي گذارد. اگر قاشق زنان در قاشق زني چيزي به دست نياورند، از برآمدن آرزو و حاجت خود نااميد 
خواهند شد. گاه مردان به ويژه جوانان، چادري بر سر مي اندازند و براي خوشمزگي و تمسخر به قاشق زني در 

 خانه هاي دوست و آشنا و نامزدان خود مي روند.
   آش چهارشنبه سوري 

خانواده هايي كه بيمار يا حاجتي داشتند براي برآمدن حاجت و بهبود يافتن بيمارشان نذر مي كردند و در شب 
چهارشنبه آخر سال «آش ابودردا» يا «آش بيمار» مي پختند و آن را اندكي به بيمار مي خوراندند و بقيه را هم 

 در ميان فقرا پخش     مي كردند.
 تقسيم آجيل چهارشنبه سوري  

زناني كه نذر و نيازي مي كردند در شب چهارشنبه آخر سال، آجيل هفت مغز به نام «آجيل چهارشنبه سوري» 
از دكان رو به قبله مي خريدند و پاك مي كردند و ميان خويش و آشنا پخش مي كردند و مي خورند. به هنگام 

پاك كردن آجيل، قصه مخصوص آجيل چهارشنبه، معروف به قصه خاركن را نقل مي كردند. امروزه، آجيل 
 چهارشنبه سوري جنبه نذرانه اش را از دست داده و از تنقلات شب چهارشنبه سوري شده است. 

 شايد 'زردي من از تو، سرخي تو از من'گرد آوردن بوته، گيراندن و پريدن از روي آن و گفتن عبارت  
مهمترين اصل شب چهارشنبه سوري است. هر چند كه در سالهاي اخير متاسفانه اين رسم شيرين جايش را به 

 ترقه بازي و استفاده از مواد محترقه و منفجره خطرناك داده است
 تحريف آيين چهارشنبه سوري   

همه ساله و متاثر از يك دوره تاريخي طولاني مدت ، در كشورمان ، در چهارشنبه آخر سال نوعي حركت انجام 
مي شود كه در شكل اصلي و اوليه آن مراسمي از نوع سنتي ، آرام و خانوادگي دقيقا منطبق بر آئين اوليه ي 

چهارشنبه سوري سنتي و اصيل با تمام ويژگي هاي اصلي و واقعي آن جاري و حاكم است ، اين نوع از مراسم ، 
معمولا در حياط منازل بزرگ ، داخل كوچه ها و خيابانهاي فرعي و بر اساس اعتقادات سنتي نهادينه شدة به 
ارث رسيده از گذشتگان انجام مي شود، تركيب افراد حاضر و فعال در اين گونه از مراسم ، يك تركيب آرام ، 

بدون آزار رساني و اذيت و مزاحمت بوده و حتي اگر در خارج از حيطه خانوادگي و در جمع دوستان و رفقا نيز 
 ...انجام شود

يافته هاي پزوهشي نشان مي دهد كه تمامي آيين ها و يادمان هايي كه مردم ايران در هنگامه گوناگون بر پا 
مي داشتند و بخشي از آنها همچنان در فرهنگ اين سرزمين پايدار شده است ، با منش ، اخلاق و خرد نياكان 

ما در آميخته بود و در همه آنها ، اعتقاد به پروردگار ، اميد به زندگي ، نبرد با اهريمنان و بدسگالان و مرگ 
رفتار خشونت آميز و  پرستان ، در قالب نمادها ، نمايش ها و آيين هاي گوناگون نمايشي گنجانده شده بود .

مغاير با عرف و منش جامعه نطير آنچه كه امروزه تحت نام چهارشنبه سوري شاهد آن هستيم ، در هيچكدام 
بهتر است بگوييم ، كساني كه با منفجر كردن ترقه و پراكندن آتش سلامتي  از اين آيين ها ديده نمي شود .

مردم را هدف مي گيرند ، با تن دادن به رفتاري آميخته به هرج و مرج روحي ، آيين چهارشنبه سوري را 
 تحريف كرده اند.

 در گذشته:
 روز سه شنبه (شب چهارشنبه) بيرون از خانه جلوي در، در فضايي مناسب آتشي بر مي افروختند و اهل خانه 
از روي آتش    مي پريدند و با گفتن «زردي من از تو، سرخي تو از من»، بيماري ها و ناراحتي هاي سال كهنه را 



به آتش مي سپردند تا سال نو را با آسودگي و شادي آغاز كنند. در برخي شهرها هر چهارشنبه ماه اسفند نقش 
معيني داشت مثلاً نخستين چهارشنبه (موله) مختص به تميز كردن فرش هاي خانه و خانه تكاني، دومين 

چهارشنبه (سوله) روز خريد نيازمندي هاي سال نو، سومين چهار شنبه (گوله) مربوط به خيس كردن و كاشتن 
گندم و عدس براي سبزه ي نوروزي و آخرين چهارشنبه (كوله) يا چهارشنبه سوري بود كه وسايل كهنه را به 

آتش مي انداختند. اين مراسم به قدري زيبا برگزار مي شد كه براي رسيدن به چهارشنبه هاي پاياني سال همه 
مردم شور و هيجاني خاص داشتند و اين نشاط باعث مي شد كه به ديدار يكديگر بروند و شادي را با هم تقسيم 

 كنند.
 در سال هاي اخير: 

برگزاري مراسم سنتي و زيباي چهارشنبه سوري رنگ ديگري به خود گرفته است. آتش زدن بوته هاي خشك، 
پريدن از روي آتش و دود كردن اسفند در محله ها، به تجمع جوانان در خيابان ها، آتش زدن فشفشه و منفجر 
كردن ترقه و پرتاب سيگارت تبديل شده است كه مي تواند خطرات زيادي را به دنبال داشته باشد و در پي آن 

  سوانحي اتفاق بيفتد كه جبران پذير نيست.
طي سالهاي اخير و متاثر از برخي پديده هاي غير ملي ، وارداتي ، همراه با الگو برداري هاي انحرافي و غير واقعي 

، نوعي ديگر از اقدامات فاقد شباهت با نوع سنتي و اصيل آن ، همراه با رفتارهاي آزار دهنده و مخل امنيت در 
قالب تردد غير متعارف وسائط نقليه و مانورهاي بسيار خطرناك و كنترل نشده آنان ، تخلفات شديداً خطرناك 
رانندگي ، پرتاب ترقه و دست سازهاي محترقه و آتش زا ، تجمع همراه با رفتارهاي آزاردهنده افراد و انسداد 

خيابانها ، پياده رو ها و ميادين ، مزاحمت براي بانوان و افراد مونث ، تخريب نسبت به خودروها و اموال عمومي و 
ايجاد اخلال در نظم و امنيت عمومي ( به مفهوم عام آن ) نيز در دستور كار برخي از شهروندان قرار گرفته انجام 

مي شود ، به نظر مي رسد اين دو رفتار كاملا از يكديگر جدا و بي ارتباط با هم باشند و چهارشنبه سوري فقط 
بهانه اي است براي اين نوع از تجمع و رفتارهاي آزار دهنده ، كما اينكه همين نوع از رفتارها در هنگام جشن 

نيمه شعبان و پيروزي هاي مهم فوتبال نيز ديده مي شود كه كاملا به هم شبيه هستند در حالي كه مناسبت هاي 
فوق (نيمه شعبان ، پيروزي هاي فوتبال و چهارشنبه سوري) با يكديگر تفاوت هاي اساسي و ماهوي داشته و بين 
آنها ، ذره اي شباهت وجود ندارد ، ليكن رفتارهاي آزاردهنده و نابهنجاري ها جاري در آنها با يكديگر شبيه بوده 

و در مجموع با توجه به اينكه در حال حاضر ، هر گونه جشن و سرور تمركزي دچار حاشيه آزاردهنده و مخل 
 امنيت و آسايش مي گردد ، امري است بسيار مهم كه در عين حال نيازمند كالبد شكافي و بررسي دقيق است.

واقعيت هاي اجتماعي و شواهد قطعي مشهود و بديهي ، مويد اين است كه ، ميزان استقبال مردم از مراسم 
چهارشنبه سوري ، رشد دارد يعني به نظر مي رسد با وجود آنكه براي اين امر هيچگونه تبليغ و ترغيبي صورت 

نمي گيرد ، معذالك گرايش به آن روند رشد را نشان مي دهد كه به نظر مي سرد معلول چند عامل مشخص 
 باشد: 

 الف : نياز مردم به مشاركت هاي جمعي همراه با شادماني و هيجان از نوع سالم آن
 ب : توجه جدي مردم به سنت هاي فردي و ملي از نوع سالم ، فاقد انحراف و داراي ريشه در قوميت ايراني

پ : توجه عميق به فلسفه نهفته در مراسم چهارشنبه سوري تحت عنوان دور ريزي بيماري ها ، كدورتها و ضعف 
ها ( با سمبل رنگ زرد ) و جايگزيني آن با سلامت ، نشاط و هيجان ( با سمبل قرمز ) اكثريت قريب به اتفاق 
فعالان در اين جشن سنتي ، مراسم بدون مزاحمت براي ديگران و منطبق با فلسفه وجودي آن ( چهارشنبه 
سوري واقعي و بدون حاشيه آزاردهنده ) را به عنوان يك رفتار مفرح و در عين حال باورگونه در دستور كار 
زندگي خود دارند ، اين مراسم را در محله مسكوني خود و با يك حجم آتش محدود و فاقد خطر برگزار مي 
نمايند افراد شركت كننده در آن نيز معمولا اعضاء خانواده ، فاميل و احتمالا همسايگان داراي روابط حسنه 

هستند كه در واقع مي تواند به استحكام و ارتقاء الفت و عواطف في ما بين نيز منتهي گردد ، درباره اين افراد 
هرگز به اعمال كنترل ، هدايت ، برقراري تمهيدات احتمالي نياز نخواهد بود و اما آنچه كه مي ماند و به نظر مي 

 رسد كه نيازمند اصلاح و هدايت باشد ، نوع جهش يافته و انحرافي مراسم چهارشنبه سوري است.



اگر به تاريخچه اين رسم ديرينه ايراني توجه شود مشخص است كه در واقع مراسم چهارشنبه سوري با اين 
وضعيت طراحي شده كه يك توده بسيار كوچك آتش كنترل شده ي غير خطرناك در محل مسكوني افراد 

فراهم و برپا مي شده و افراد حاضر در آن ، با گمانه مبتني بر دور كردن زردي ( سمبل هر گونه بيماري ، ضعف ، 
شكست و حضايل غير مفيد ) از خود و جايگزيني آن با سرخي آتش شعله ور ( به عنوان سلامت ، نشاط ، 

ليكن در نوع انحرافي آن كه در سالهاي  شادابي و موفقيت ) مقدمات كار را فراهم نموده و به انتها برسانند.
گذشته مطرح و در دستور كار افراد متعددي قرار گرفته ، اصلا اين نوع حركت ( تهيه آتش و پريدن از روي آن ... 

) ديده نمي شود ، در شكل انحرافي و تغيير يافته اين مراسم ، آتش با حجم بالا و خطرناك منجر به جلب توجه 
همگاني ، ترقه پراكني در محل ، پرتاب ترقه از درون خودروي در حال حركت ، مانورهاي خودروئي شديد و 

آزاردهنده ، مصرف مشروبات الكلي در حد ايجاد مستي لايعقل ، همراهي با جنس مخالف هم عقيده و هماهنگ 
با خود ، خريب نسبت به اموال عمومي و خصوصي ، استفاده از قرص هاي روان گردان صنعتي ، آواز خواني غير 

مجاز درون خودرو و در محل وجود آتش ، استفاده از صداي بلند و آزاردهنده موسيقي در خودرو ديده مي شود 
كه در صورت مراجعه به تاريخ مكتوب ملي ، سوابق ذهني نسل حاضر ( ميانسالان و پيران ) گونه انحرافي آن ، 
هيچ ارتباطي با فلسفه وجودي چهارشنبه سوري اصيل نداشته و مسلم است كه با سوء استفاده از اين مراسم 

سنتي و بدون ذره اي ارتباط با آن ، به عنوان رفتارهاي مربوط به چهارشنبه سوري ، موجبات بدنامي ، تضعيف و 
خطرناك شدن اين مراسم كاملا بي خطر و نشاط آور را فراهم ساخته ، به نحوي كه هر ساله موجبات نگراني 

 شديد خانواده ها و مقامات مسئول را فراهم نموده .
از سوي ديگر گونه انحرافي و تغيير يافته چهارشنبه سوري ، خسارات بيشمار مالي و ضايعات پر تعداد جاني را 

در پي داشته كه هرگز در هيچ مرحله اي از تاريخ كشورمان ( از روز چهارشنبه سوري در دستور كار مردم ما 
قرار گرفته ) مسبوق به سابقه نبوده و با فلسفه وجودي اين مراسم كه زدودن ضعف ها و جايگزيني آن با سلامت 

  است ( صرف نظر از اينكه اصولا چنين نتيجه اي هرگز قابل تحصيل نمي باشد ) نيز در منافات مطلق است.

  زيبايي چهارشنبه سوري يا دلهره هاي مرگ آفرين  

هر روز كه مي گذرد و به ايام پاياني سال نزديك تر مي شويم صداي انفجار انواع ترقه در گوشه گوشه 
شهر،تلنگري است بر اينكه سال در حال اتمام است و سال جديد فرا خواهد رسيد، گويي اگر اين صدا ها به 

 واگر در گذشته اجراي سنت هاي زيباي چهار ;گوش نمي رسيد كسي متوجه فرا رسيدن سال نو نمي شد
شنبه سوري نويد گر فرا رسيدن سال نو بود، هم اكنون با عجين شدن با نافرهنگ هاي تازه متداول شده 
تداعي گر خاطرات تلخ از آسيب هاي جسمي و روحي در ذهن آدمي گرديده است.قطعي دست و پا،قطع 

انگشتان،سوختگي هاي عميق اعضاي مختلف بدن،نابينايي و گاه مرگ از جمله آثار به جاي مانده از اين روز 
است كه جبران آن سخت و گاها غير ممكن است و صد حيف كه با گذشت زمان از برگزاري آيين ها و رسوم 
زيبا وخاطره انگيز اين روز فاصله گرفتيم و با گرايش به روش هاي غلط و خطرناك،اصل وجودي برپايي اين 

جشن را فراموش كرديم.آيين چهارشنبه سوري از جمله سنن اصيل ايراني است كه از ميان صدها عيد و آيين 
ايراني درميان مردم برجاي مانده و پس از گذشت چند هزار سال هنوز جايگاه خود را از دست نداده و همان 

طور كه قبلا نيز اشاره شد به دليل آميخته شدن با ناهنجارهاي غلط اجتماعي موجبات آزار و ناراحتي خانواده 
هاي ايراني را فراهم مي آورد،مع الاسف گذشته از هزينه هاي سنگين درمان، هستند خانواده هايي كه داغدار 

مي شوند و يا فرزندانشان سال جديد را با نقص عضو آغاز ميكنند.اما براستي براي پيشگيري و يا حداقل كم 
كردن آسيب هاي ناشي از اين جشن باستاني چه بايد كرد؟ 

كدام يك از ارگان ها و مسئولين ذي ربط را بايد ملزم به انجام اقدامات پيشگيرانه در اين خصوص كرد كه در 
صورت بروز هر گونه حادثه اي پاسخگو باشند؟آيا تنها حضور مامورين انتظامي و ايجاد رعب و وحشت در ميان 

مردم كافي است؟آيا نمي توان با تقويت و ايجاد شورا هاي فرهنگي ،آموزشي،برگزاري برنامه هاي مختلف در 
مدارس و مساجد، ساخت فيلم ، تبليغ و معرفي مكان هايي كه مواد محترقه كم خطر با ايمني بيشتر را به 

                          مردم عرضه ميكنند تا حدود زيادي از آسيب هاي جدي ناشي از برپايي اين جشن كاست؟

 



در اين زمانه هزينه هاي سرسام آور زندگي و مشكلات معيشتي مردم را كلافه كرده                               
است،آيا برپايي چنين جشن هايي هر چند كوتاه و كم نمي تواند تسكين دهنده و فراموش كردن موقتي 

جامعه اي كه در آن شورو نشاط نباشد مطمئنا پس از مدتي دچار ;مشكلات باشد؟ حتي به اندازه چند ساعت
نوعي افسردگي اجتماعي مي شود كه شايد يكي از راه هاي عدم بروزآن،وجود و برپايي چنين جشن هايي 

 كه اهداف برپايي اين آيين محقق نخواهد ;باشد چنانچه در كشور هاي ديگر نيز آيين هاي مشابه موجود است
شد مگر با رعايت لازم و ملزومات آن، كه اين امر نيز فراهم نخواهد شد مگر با فراهم آوردن زمينه هايي چون 
ساخت برنامه هاي فرهنگي،آموزشي در طول سال، حذف ناهنجارهاي اجتماعي و جايگزين كردن برنامه هاي 

درست و اصولي،برخورد با اراذل و اوباشي كه با سوء استفاده از چنين موقعيت هايي موجبات بروز خطر و 
آسيب را براي عموم مردم در هر گروه سني را فراهم مي آورند.                                                                          

                                                                         .
مي توان با ارائه راه كارهاي درست عملي در طول مدت زمان و صرف هزينه هاي نه چندان زياد و فرهنگ 

سازي مردم اين رفتار اجتماعي را اصلاح كنيم، چرا كه در كل نمي توان منكر اين گونه ابراز شادي ها در جامعه 
شد. همچنين همراه شدن بيشتر خانواده ها با فرزندانشان،جايگزين كردن رفتارهاي كم خطر ،همكاري و 

 تعامل بيشتر ارگان ها و مسئولين از جمله راه كارهاي كاهش اين آسيب ها است . 
مهرو موم كردن و يا جريمه مغازه هايي كه عرضه كننده اين مواد هستند افتخار نيست،چرا كه تا زماني كه 

تقاضا هست عرضه نيز خواهد بود،حال چه اين عرضه از طريق مغازه ها،سوپرماركتها ،لبنياتي ها و.... صورت 
پذيردويا بصورت تجارت زير زميني و پستويي اين مواد عرضه شوند.شايد اگر به جاي اعلام تعداد مغازه هاي 

پلمپ شده و دستگيري افراد ،از ريشه موضوع را بررسي و با عملي كردن راه كارهاي درست به آن جامه عمل 
مي پوشانديم بيشتر جاي افتخار داشت!!! 

به اميد آن روزكه با همكاري و تعامل خوب مسئولين و در عين حال اجراي برنامه هاي متنوع فرهنگي به 
منظور ارتقا» آگاهي عموم و همكاري وهمراهي خانواده ها دربرپايي اين سنت حسنه كمتركسي آسيب ببيند و 

 سال نو را با جسم و روحي سالم آغازكنيم. 

 

دستور العمل پيشگيري و كنترل حوادث چهارشنبه آخر سال 

الف ) اهداف  
هدف كلي : كنترل و پيشگيري از حوادث ناشي از برنامه هاي چهارشنبه پايان سال به منظور كاهش خسارت 

هاي جسمي ، رواني ، اجتماعي و اقتصادي در جامعه  
اهداف اختصاصي : 

 افزايش آگاهي عمومي بخصوص نوجوانان و جوانان در خصوص آسيب هاي ناشي از مواد آتش زا ، ترقه        -
 ...،

 افزايش آگاهي والدين در زمينه خطرات و آسيب هاي ناشي از مواد منفجره و آتش زا و حواد احتمالي    -
چهارشنبه سوري در مورد فرزندان  

 افزايش آگاهي و مربيان و كاركنان مدارس در خصوص حوادث اجتماعي مربوط به مراسم چهارشنبه        -
سوري  

 افزايش آگاهي دانش آموزان در خصوص مواد و وسايل محترقه پرخطر و حادثه آفرين و شناخت وسايل بي    -
خطر يا كم خطر و نحوه استفاده از آنها  

 افزايش آمادگي و توانمندي كاركنان بهداشتي درماني جهت رويارويي با حوادث چهارشنبه پايان سال و    -
پيشگيري و كنترل از عوارض آنها  



 افزايش آگاهي عموم مردم از نحوه همكاري و اطلاع رساني با نيروهاي امدادي ، و نحوه كمك رساني به    -
مجروحين و مصدومين احتمال حوادث  

  
ب ) پيامهاي آموزشي 

چهارشنبه سوري مي تواند زيان هاي جاني و  هرگونه بي توجهي به نكات ايمني و سهل انگاري در برپايي مراسم
 .داشته باشد مالي سنگين و غير قابل جبراني را در پي

 .خانواده ها در پيشگيري از حوادث نقش مهمي را ايفاء مي كنند
براي گروه سني  ممكن است موضوع ايمني و پيشگيري از حوادث مربوط به چهارشنبه سوري، در بدو امر

بازي، فشفشه بازي و آتشبازي  ترقه نوجوانان زياد جالب نباشد، چرا كه آنها مجبورند مقداري محدوديت در
كه اين امر با زندگي آنها مرتبط است، آموزش در اين  خود متحمل شوند ولي ميتوان با نشان دادن اين موضوع

حادثه براي هركسي اتفاق ميافتد. در برخي حوادث افرادي كشته شده يا به  .زمينه را براي آنها جالبتر كرد
 .كرد سوري ميتوان جلوگيري ميبينند. اما از بروز اغلب حوادث از جمله حوادث چهارشنبه شدت آسيب

بايد به آنها آموزش داد كه آنها  .بايد كودكان و نوجوانان را تشويق كرد كه از حوادث درك خوبي داشته باشند
پذيري در مقابل خطرات  هستند. آموزش آسيب پذير در مقابل مواد محترقه و منفجره و آتشبازي آسيب

 .مذكور، از اهميت خاصي برخوردار است
عنوان شخصاَ نبايد  بازي بيخطر فرزندانشان را همراهي نمايند. كودكان به هيچ والدين در تهيه وسايل آتش -  1

 .از مواد آتش بازي و محترقه استفاده نمايند
  جداً…محترقه، تهيه و ساخت وسايل آتش بازي به خصوص در منزل،زير زمين،محل كار و  از نگهداري مواد- 2

 .جلوگيري كنيد
 
كم، در جيب لباس و كيف جداًً خودداري  از حمل مواد محترقه و آتش گير و انفجاري حتي به مقادير بسيار   -3

 .كنيد
 .حتي كم خطر حتماً آن را در جاي خشك و خنك نگهداري كنيد در صورت نگهداري مواد آتش بازي،   -4
و انفجاري) را از محل هايي كه مطمئن هستند خريداري كنيد. اين مواد را از  مواد آتش بازي (محترقه   -5

 .تهيه نكنيد دست فروش
جعبه كمكهاي اوليه  هميشه در مواقع آتش بازي جهت اطفاء حريق، آب، كپسول اطفاء حريق و حتي الامكان  -6

 .در دسترس باشد
 .افراد ديگر پرت نكنيد مواد آتش بازي (منفجره و محترقه) را به طرف  -7
شيشه اي يا فلزي قرار ندهيد، زيرا در صورت انفجار  هيچگاه مواد آتش بازي (منفجره و محترقه) را در ظروف   -8

 .شده و سبب صدمات و خطرات جاني خواهد شد ذرات شيشه يا فلز، به اطراف پرتاپ
 .استفاده نكنيد هيچگاه از الكل براي آتش گيري مواد  -9
مسكوني و چه در معابر ، كوچه و خيابان  از آتش زدن لاستيك، هيزم، كارتن خالي و امثال آن چه در واحدهاي  -10

 .خودداري نماييد
مانند فشفشه و موشك بر روي درخت ها، بام و بالكن منازل كه از عوامل عمده بروز  از پرتاب مواد آتش زا   -11

 .سوزي است جداً خودداري كنيد آتش
از فروش هر گونه مواد آتش زا و مواد شيميايي به  صاحبان فروشگاه هاي مواد شيميايي و رنگ فروشي ها   -12

 نمايند كودكان و نوجوانان جداً خودداري
 .گير جداً خودداري شود از ريختن مواد سريع الاشتعال مانند نفت، بنزين و غيره بر روي مواد آتش   -13
 .كش ها و غيره بر روي آتش خودداري شود از قرار دادن ظروف تحت فشار از جمله كپسول، اسپري، حشره  -14
در صورت لزوم مراتب را به واحدهاي گشتي نيروي انتظامي و يا  مراقب رفتارهاي خطرناك و ناهنجار بوده و  -15

 .دهيد  اطلاع110پليس 



آتشزا نظير بنزين، الكل، كاربيت و  از سوزاندن وسايلي چون كپسول گاز، لاستيك و آمپول و استفاده از مواد   -16
 .مانند آن جداً خودداري نماييد

پاركينگهاي  آتش در معابر باريك و در نزديكي پستهاي برق يا ايستگاههاي تقليل فشار گاز و از برپايي   -17
 .عمومي پرهيز كنيد

 . كنيد از برپايي آتشهاي حجيم و غيرقابل مهار خودداري   -18
مراقبت كامل صورت گيرد.  استفاده از مواد آتش بازي هرگز به طور كامل ايمن نيست، حتي در صورتي كه  -19

كنند به وجود آيد، بلكه براي كساني كه اين مواد  حوادث نه تنها ممكن است براي كساني كه از آن استفاده مي
بيفتد. پس از مكان هايي كه از مواد محترقه در آن استفاده مي شود  را درست مي كنند نيز ممكن است اتفاق

 .توانيد از عينك هاي محافظ يا حداقل عينك هاي طبي خود استفاده كنيد دوري كنيد. شما مي
  مركز مديريت115هرگونه حريق و يا حادثه ضمن حفظ خونسردي در اسرع وقت با شماره تلفن  در صورت بروز  -20

را با ذكر نوع   ستاد فرماندهي سازمان آتش نشاني تماس گرفته و مراتب125حوادث و فوريتهاي پزشكي و 
 .حادثه و نشاني دقيق اطلاع دهيد

 مواد سوختي و ترقه را در مقادير كم يا انبوه هركز در منزل نگه داري نكنيد  -21
تش بازي و روشن كردن آتشهاي بزرگ  به خاطرداشته باشيد همواره استفاده نادرست و بي رويه از وسايل آ  -22

 حوادث ناگواري بدنبال دارد. 
از آتش زدن لاستيك، هيزم، كارتن خالي و امثال اينها چه در واحدهاي مسكوني و چه در معابر، كوچه و  -23

 خيابان خودداري نمائيد. 
  كبريت و مواد آتش زا را از دسترس كودكان دور نگه داريد.   -24
 ه فرزندان خود درمورد خطرات بازي با آتش و مواد محترقه و منفجره آگاهي لازم را بدهيد.ب -25
 از پارك اتومبيل در كوچه ها و معابر تنگ خودداري كنيد چرا كه آتش بازي در نزديكي وسايط نقليه كه حامل  -26

ايل را مبدل به بمبي مي بنزين و مواد سوختي هستند در صورت كمترين نشت و حتي در شرايط عادي اين وس
 گرداند كه چاشني انفجار آن كشيده شده است.

  مراقب اعمال و رفت و آمد فرزندان خود بوده و به آنها جهت پرهيز از آتش و ترقه بازي و ساخت مواد  -27
 منفجره دستي هشدار دهيد

ش هرگونه مواد آتش زا  به صاحبان فروشگاههاي مواد شيميايي و رنگ فروشيها توصيه مي شود از فرو  -28
 و مواد شيميايي به كودكان و نوجوانان خودداري نمايند. 

حتي الامكان درب محل هايي مثل انبارداري، زيرزمين، بالكن ، پشت بام و ... را كه ممكن است فرزندتان ترقه  -29
 و آمد فرزندان خود به اين ها و مواد محترقه و منفجره را در اين محل ها نگه داري نمايد قفل نمائيد و از رفت

 مكانها ممانعت كرده و اين محل ها را روزانه مورد بررسي و تفحص قرار دهيد. 
  در صورت روشن كردن آتش توصيه مي گردد آتش در حجم كم باشد و از هيزم، كارتن خالي و امثالهم كه  -30

 داراي شعله زياد مي باشند استفاده نشود.
 سريع الاشتعال مانند نفت، بنزين و ... بر روي آتش جدا خودداري كنيد از ريختن مواد   -31
 از قراردادن ظروف تحت فشار از جمله كپسول ، اسپري ، حشره كشها و ... بر روي آتش جداً خودداري   -32

 كنيد 
  از پرتاب فشفشه و موشك بر روي شاخه درختها، پشت بام و بالكن منازل خودداري كنيد  -33
   وجود يك كپسول خاموش كننده آتش نشاني پودري در نزديك محوطه آتش ضروري است. -34
 قبل از ترك محل روشن كردن آتش حتماً از خاموش بودن آن مطمئن شده و توسط شيلنگ آب    -35

 باقيمانده آن را كاملاً سرد نموده و جمع آوري نمائيد.
زرگ و گشاد و از نوع آتش گير استفاده نشود و از تجمع در  در موقع پريدن از روي آتش از البسه ب    -36

 اينگونه محافل خودداري شود.



 با ستاد 125 در صورت بروز هرگونه حريق و يا حادثه ضمن حفظ خونسردي در اسرع وقت با تلفن    -37
يد.  فرماندهي سازمان آتش نشاني تماس گرفته و مراتب را با ذكر نوع حادثه و نشاني دقيق اطلاع ده

  

هشدارهاي ايمني به مردم از طرف مركز بهداشت حوادث و فوريتهاي پزشكي 

والدين و مسئولين واحدهاي آموزشي بايد با هشدار به نوجوانان و جوانان آنها را از خطرات و عوارض   -1
وحشتناك بازي با آتش و ترقه و مواد منفجره آگاه سازند. 

 به محض مشاهده خريد و فروش مواد محترقه به هرشكل سريعاً مأمورين نيروي انتظامي را در جريان قرار  -2
دهند. 

 كبريت و مواد آتش زا مانند نفت و امثال آن را از دسترس كودكان دور كرده و اجازه ندهند كه بايد والدين  -3
با آتش زدن بته و هيزم و امثال اينها در محيط خانه يا پاركينگ براي جان خود و ديگران مخاطره ايجاد كنند. 

 در اين روزها براي حفظ سلامت فرزندان خود مراقبت و نظارت بيشتري بر آنها اعمال نماييد. معمولاً  -4
كودكان خود زشتي آتش بازي را به دليل خطرات آن درك مي كنند و به همين دليل اغلب كبريت و ترقه و مواد 

آتش زا را در نقاط غيرقابل ديد مثل انباري، زيرزمين يا در داخل كمد و كيف و وسايل شخصي خود مخفي مي 
 الامكان درب اين محل ها را  كنند كه همين امر از عوامل بروز حريق و حادثه است، لذا توصيه مي كنيم حتي

قفل كرده و اين مكان ها و وسايل شخصي فرزندان خود را مورد بازرسي قرار دهيد.  
 كودكان در صورت عدم دسترسي به كبريت و مواد آتش زا در منزل جهت تهيه مواد محترقه به فروشگاه  -5

هاي رنگ و مواد شيميايي و داروخانه ها مراجعه مي كنند لذا به فروشندگان اين قبيل مواد توصيه مي شود كه 
اكيداً از فروش مواد آتش زا به كودكان و نوجوانان خودداري كنند.  

 در صورت بروز هرگونه حريق و حادثه خونسردي خود را حفظ كرده و در صورت گسترده بودن حريق سريعاً  -6
 آتش نشاني 125افراد مسن و كودكان و ديگر افراد را از محل حريق به جاي امن انتقال داده و سريعا با تلفن 

تماس گرفته و مراتب را با ذكر نشاني دقيق و نوع حادثه به ستاد فرماندهي آتش نشاني اطلاع داده و در هنگام 
حضور آتش نشانان در محل حريق نهايت همكاري را با آنان انجام دهند.  

 در صورت مواجهه با فردي كه دچار سوختگي شده، ضمن حفظ خونسردي از ماليدن مواد غيربهداشتي  -7
مثل خميردندان، سيب زميني و ... بر روي محل سوختگي خودداري نمايند و مصدوم را هرچه سريعتر به مركز 

 تماس بگيرند 115درماني منتقل كنند و در صورت شدت مصدوميت با اورژانس 

نقش والدين در پيشگيري از حوادث چهارشنبه 

والدين بايد از نگهداري مواد محترقه، تهيه و ساخت وسايل آتش بازي دستي توسط فرزندان جلوگيري كرده و 
نظارت مستمر بر اين موضوع داشته باشند همچنين از نگهداري مواد محترقه و وسايل آتش بازي (حتي وسايل 

و مواد استاندارد) در نزديكي وسايل حرارتي و برقي خودداري كنند. 
آخرين چهارشنبه سال به رغم همه زيباييها و شادمانيهاي شهروندان ايراني، همواره حوادث تلخي را به دنبال 

موثري دارند.  دارد و والدين در پيشگيري از اين حوادث نقش
هر سال مواد محترقه اي وارد بازار مي شود كه قدرت انفجار آنها بيشتر از سال پيش بوده و در بسياري از مواقع 

براي اينكه قدرت انفجار بيشتري داشته باشند در داخل آنها از خرده شيشه استفاده مي شود كه در زمان 
انفجار پرتاب شده و علاوه بر توليد صداهاي گوش خراش و آزار دهنده آسيبهاي جدي به چشم و ساير ارگانهاي 

بدن وارد مي كند. 
نقش خانواده ها در پيشگيري از حوادث چهارشنبه پايان سال بسيار موثر است و والدين مي توانند در شاديهاي 

فرزندانشان مشاركت داشته و در تهيه وسايل آتش بازي بي خطر و مفرح آنها را همراهي كنند. 
والدين بايد از نگهداري مواد محترقه، تهيه و ساخت وسايل آتش بازي دستي توسط فرزندان جلوگيري كرده و  



نظارت مستمر بر اين موضوع داشته باشند همچنين از نگهداري مواد محترقه و وسايل آتش بازي (حتي وسايل 
و مواد استاندارد) در نزديكي وسايل حرارتي و برقي خودداري كنند. 

از برپايي آتش در معابر باريك و در نزديكي پستهاي برق يا ايستگاههاي فشار گاز، پاركينگهاي عمومي و 
برپايي آتشهاي حجيم و غير قابل مهار خودداري كنند و در صورت بروز هرگونه حريق و يا حادثه ضمن حفظ 

 ستاد فرماندهي 125 مركز مديريت حوادث و فوريتهاي پزشكي و 115خونسردي در اسرع وقت با شماره تلفن 
سازمان آتش نشاني تماس گرفته و مراتب را با ذكر نوع حادثه و نشاني دقيق اطلاع دهند 

 .باشيد در شادي هاي فرزندان دلبندتان مشاركت كنيد تا هميشه نظاره گر گل خنده هاي شان-1
 .كنيد با فرزندانتان در تهيه وسايل آتش بازي بي خطر و مفرح همراهي -2
پرخطر زندگي را براي خود و  قطع عضو، ضايعه اي جبران ناپذير است، با احتياط و پرهيز از رفتارهاي -3

 .ديگران تلخ نكنيد
ساخت وسايل آتش بازي دستي توسط فرزندان اكيدا جلوگيري نموده و  از نگهداري مواد محترقه، تهيه و -4

 .جدي بگيريد نظارت بر موضوع را
استاندارد) در نزديكي وسايل حرارتي و  از نگهداري مواد محترقه و وسايل آتش بازي (حتي وسايل و مواد -5

 .برقي خودداري نماييد
 .روشن كردن آتش از محل هاي تعيين شده توسط شهرداري منطقه استفاده كنيد حتي الامكان براي -6
كمك هاي  هنگام برپايي آتش در داخل يا خارج از ساختمان از دسترسي به كپسول اطفاء حريق و جعبه در -7

 .اوليه اطمينان حاصل نماييد
باشيد و در صورت لزوم مراتب را به واحدهاي گشتي نيروي  مراقب رفتارهاي خطرناك و ناهنجار افراد -8

 .دهيد  اطلاع110انتظامي و يا پليس 
و استفاده از مواد آتش زا نظير  از سوزاندن وسايل يا مواد غير متعارف مانند كپسول گاز، لاستيك و آمپول -9

 .نماييد بنزين، الكل، كاربيت و مانند آن جدا خودداري
ايستگاههاي تقليل فشار گاز و پاركينگ هاي  از برپايي آتش در معابر باريك و در نزديكي پست هاي برق يا -10

 .عمومي خودداري كنيد
 .هاي حجيم و غير قابل مهار خودداري نماييد از برپايي آتش -11
در زير محل برپايي آتش، از آسيب رساندن به سطح آسفالت معابر  حتي المقدور با ريختن مقداري خاك -12

 .خودداري نماييد
مجاز و برخلاف قانون   غير…استاندارد از قبيل اكليل و سرنج، زرنيخ و كلرات،  نگهداري مواد محترقه غير -13

 .همراه داشته باشد بوده و مي تواند خسارات جبران ناپذيري براي خود و ديگران به
ساختمان ها كه موجب آسيب رساندن و بد  با رعايت حقوق شهروندي از پرتاب نارنجك و مواد محترقه به -14

 .خودداري نماييد منظر كردن آنها و سيماي شهرمان مي گردد،

 هشدار
 

كليه موادي كه در نارنجك و ترقه و منور و ساير مواد آتش زا و محترقه استفاده مي شوند از مواد منفجره و 
آتش گير بوده كه ماده اي خطرناك است و صدمات جبران ناپذيري را به دنبال خواهد داشت. اين مواد خاصيت 

 آتش گيري و انفجاري خودبخود داشته لذا:
 در شادي هاي فرزندان دلبندمان مشاركت كنيم تا هميشه نظاره گر گل خنده هاي شان باشيم        -
 با فرزندانمان در تهيه وسايل آتش بازي بي خطر و مفرح همراهي كنيم        -
در تهيه وسايل آتشبازي بيخطر و مفرح فرزندانشان را همراهي كنيم و از نگهداري مواد محترقه، تهيه و     -

 ساخت وسايل آتشبازي دستي توسط فرزندانمان اكيدا جلوگيري نماييم.     



از نگهداري آن حتي به مقادير بسيار كم در منازل ، زيرزمين ، محل كار و......... و از حمل مواد محترقه و     -
 آتش گير و انفجاري حتي به مقادير بسيار كم در جيب لباس، كيف جداًً خودداري كنيم . 

از نگهداري مواد محترقه و وسايل آتش بازي (حتي وسايل و مواد استاندارد) در نزديكي وسايل حرارتي و        -
 .برقي خودداري نماييم

كودكان و نوجوانان از اقشار آسيب پذير هستند استفاده از اين مواد توسط آنان خطرات جدي بهمراه     -
داشته سلامت آنان را به خطر انداخته و مرگ را به دنبال خواهد داشت.در صورت نگهداري حتي مواد آتش بازي 

 كم خطر حتماً آن را در جاي خشك و خنك نگهداري كنيم. 
 دقيقه صبر كرده بعد آن را جمع آوري 20 تا 15بقاياي مواد آتش بازي را سريعاً جمع آوري نكنيم حتماً     -

كرده و در يك سطل محتوي آب بريزيم و سپس دفع كنيم. حتيالمقدور با ريختن مقداري خاك در زير محل 
 برپايي آتش، از آسيب رساندن به سطح آسفالت معابر جلوگيري شود. 

 پس از پايان مراسم در نظافت محلهبا كارگران شهرداري همكاري نماييم.       -
درصورت داشتن مواد محترقه و انفجاري حتماً از آن در بيرون محوطه خانه دور از محل مسكوني و جائي كه     -

  استفاده كنيم.  علف هاي خشك و درختان موجود هستند
 هميشه در مواقع آتش بازي جهت اطفاء حريق آب در دسترس باشد.       -
مواد آتش بازي (محترقه و انفجاري) را از محل هائي كه مطمئن هستند خريداري كنيم ، اين مواد را از     -

دست فروش تهيه نكنيم. 
 - كودكان به هيچ عنوان شخصاٌ نبايد از مواد آتش بازي و محترقه استفاده نمايند.

  مواد آتش بازي (منفجره و محترقه) را به طرف افراد ديگر پرت نكنيم.       -
 هيچگاه مواد آتش بازي (منفجره و محترقه) را در ظروف شيشه اي يا فلزي قرار نداده و استفاده نكنيم     -

زيرا در صورت انفجار ذرات آن به اطراف پرتاپ شده و سبب صدمات و خطرات جاني خواهد شد. 
- از نزديك شدن به موادي كه براي انفجار يا احتراق آماده كرده اند دوري كنيم خطر از دست دادن عضوي از 

بدن و يا مرگ را به همراه خواهد داشت. قطع عضو، ضايعه اي جبران ناپذير است، با احتياط و پرهيز از 
 .رفتارهاي پرخطر زندگي را براي خود و ديگران تلخ نكنيم

  هر ساله شاهد حوادث رقت آوري از جمله سوختگي هاي شديد، از دست دادن چشم و يا پاره شدن پرده     -
 گوش در ايام  چهارشنبه سوري هستيم اين مواد را شوخي نگيريم زيرا با هستي خود بازي كرده ايم

  هيچگاه براي چاشني از الكل در جهت آتش گيري مواد استفاده نشود.       -
 براي نگهداري از مواد منفجره و محترقه آن را بطور ايمن در يك جعبه و دور از ساير مواد آتش گير و يا        -

 گرما و الكتريسته و.... قرار دهيم.
  هيچگاه ماده محترقه و منفجره اي كه يكبار استفاده شده است را مجدداً استفاده نكنيم.       -
 از آتش زدن لاستيك ، هيزم ، كارتن خالي و امثال آن چه در واحدهاي مسكوني و چه در معابر ، كوچه و     -

خيابان و از سوزاندن وسايل يا مواد غيرمتعارف مانند كپسول گاز، لاستيك و آمپول و استفاده از مواد آتشزا 
 نظير بنزين، الكل، كاربيت و مانند آن جداً خودداري كنيم.

 حتيالامكان براي روشن كردن آتش از محلهاي تعيين شده توسط شهرداري منطقه استفاده نماييم.       -
از برپايي آتش در معابر باريك و در نزديكي پستهاي برق يا ايستگاههاي تقليل فشار گاز و پاركينگ       -

 هاي عمومي پرهيز نماييم.
 از برپايي آتشهاي حجيم و غيرقابل مهار خودداري كنيم.       -
غير مجاز و برخلاف قانون  ...نگهداري مواد محترقه غير استاندارد از قبيل اكليل و سرنج، زرنيخ و كلرات،     -

  .بوده و مي تواند خسارات جبران ناپذيري براي خود و ديگران به همراه داشته باشد
با رعايت حقوق شهروندي از پرتاب نارنجك و مواد محترقه به ساختمان ها كه موجب آسيب رساندن و بد      -

   .منظر كردن آنها و سيماي شهرمان مي گردد، خودداري نماييم



پرتاب مواد آتش زا مانند فشفشه و موشك بروي درخت ها، بام و بالكن منازل از عوامل عمده بروز آتش     -
 سوزي است ، شايسته است بطور جدي از انجام آن بپرهيزيم.

صاحبان فروشگاههاي مواد شيميائي و رنگ فروشي ها از فروش هرگونه مواد آتش زا و مواد شيميائي به    -
 كودكان و نوجوانان جداً خودداري نمايند.

از ريختن مواد سريع الاشتعال مانند نفت ، بنزين و غيره بر روي مواد آتش گير و همچنين از قرار دادن   -
 ظروف تحت فشار از جمله كپسول ، اسپري، حشره كش ها و غيره بر روي آتش خودداري كنيم.

حتي الامكان وجود يك كپسول خاموش كننده آتش پودري در نزديك محوطه آتش ضروري است . از     -
 دسترسي به كپسول اطفاء حريق و جعبه كمكهاي اوليه اطمينان حاصل نماييد.

در صورت امكان يك رشته شيلنگ آب در نزديكي محوطه آتش آماده گردد تا در صورت لزوم ، بتوان از        -
 آن استفاده نمود.

 حتماً قبل از ترك محل از خاموش بودن آتش مطمئن شويم       -
 

 

 
توجه داشته باشيم كه بهترين راه پيشگيري است. از مكان هائي كه از مواد محترقه در آن استفاده مي شود 

 دوري كنيم. ما مي توانيم از عينك هاي محافظ يا حداقل عينك هاي طبي خود استفاده كنيم. 

 كمكهاي اوليه در هنگام وقوع حادثه

 نحوه كمك به فرد دچار سوختگي
 :نكات ايمني هنگام وقوع آتش سوزي

براي  درصد از حوادث در حال تهيه و ساخت مواد محترقه به وقوع مي پيوندد پس بايد خود را 8/1در حدود 
 .رويارويي با آتش سوزي آماده نمود

 .براي نجات جان خود و مصدومان احتمالي، كاملاً حياتي است سرعت عمل هنگام روبرو شدن با آتش سوزي 1٫
 دانيم آتش خيلي سريع انتشار مي يابد، بنابراين بلافاصله آتش نشاني و اورژانس را خبر همان طور كه مي 2٫

 .بدهيد كنيد و تا آنجا كه مي توانيد، اطلاعات كاملي در مورد بروز حادثه به آنها
 .سعي كنيد كه افراد را از ساختمان بيرون ببريد 3٫
 .احتياط به خاموش كردن آتش بپردازيد با رعايت جوانب 4٫
مگر آن كه مجهز به ماسك تنفسي باشيد و كاربرد آن را  به هيچ وجه وارد ساختمان آتش گرفته نشويد 5٫

 .بدانيد
استفاده  اتاقي كه در آن بسته است، در را لمس نماييد. اگر در داغ باشد از خروجي هاي ديگر قبل از فرار از 6٫

 .كنيد
داراي پنجره است برويد و در را ببنديد سپس  اگر در ساختمان آتش گرفته گرفتار شده ايد فوراً به اتاقي كه 7٫

 .دود وارد اتاق نشود و آن گاه از طريق پنجره تقاضاي كمك كنيد پتو يا فرش را طوري زير در قرار دهيد كه
 يا شعله هاي آتش مسيرهاي خروجي شما را مسدود كرده است در را ببنديد و در اتاق اگر دود، حرارت 8٫

تلفن وجود دارد با اداره آتش  بمانيد. تنها با استفاده از پارچه سفيد از طريق پنجره كمك بخواهيد. اگر در اتاق
 .نشاني تماس بگيريد و موقعيت خود را خبر دهيد

خاموش كنيد تا به  زماني كه در جريان حريق واقع مي شويد با حفظ خونسردي تمام تهويه هاي ساختمان را 9٫
 .اين ترتيب از ورود اكسيژن به داخل ساختمان جلوگيري شود

 .صورت امكان فوراً مواد سالم و قابل استفاده را از محل خارج كنيد در 10٫
پلاستيكي  و يا افرادي كه در جريان حريق واقع شده اند بايد لباس هاي داراي الياف مصنوعي و امدادگران 11٫

 .را از خود دور كنند
 .پتوي نمناك يا پوشش هاي ديگر خفه كنيد ظرف مشتعل را حركت ندهيد. شعله را با شن، نمك، 12٫



 :دود نكات ايمني در نجات مصدوم از اتاق پر
 .اندازيد ابتدا مطمئن شويد براي نجات مصدوم جان خود را به خطر نمي 1٫
 .بدهيد طناب نجات را به كمر خود ببنديد و آن را به دست يكي از حاضران 2٫
برقرار كنيد تا زماني كه علامت  روشي از نشانه هاي قراردادي بين خود و كسي كه طناب را در دست دارد 3٫

طناب را به صورت دائم در حالت كشيده نگه داريد و در  داديد شما را بيرون بكشد. بهترين روش اين است كه
 .متوجه خطر شود و شما را بيرون بكشد هنگام خطر آن را شل كنيد تا فرد

 .باعث محافظت شما در برابر گاز يا دودهاي سمي خواهد شد بستن دستمال خيس به دور دهان و بيني :توجه
ورود ، با لمس در اتاق،  براي نجات جان مصدوم از اتاق آتش گرفته اي كه در آن بسته است بايد قبل از 4٫

نباشد ، قبل از ورود به اتاق چند نفس عميق  حرارت را بسنجيد ، اگر داغ باشد وارد اتاق نشويد و اگر داغ
شانه خود از پهلو به در ضربه بزنيد تا در باز شود و در همين حال  بكشيد تا خون شما پر اكسيژن شود سپس با

انفجاري رخ  برگردانيد. اتاق ممكن است پر از هواي سوخته فشرده باشد و احتمال دارد هر لحظه صورت خود را
به اين كه هواي داغ بالا مي رود، ممكن  دهد. اگر دود كاملاً متراكم باشد روي زمين سينه خيز برويد زيرا با توجه

 .داشته باشد است لايه اي از هواي تميز در كف اتاق وجود
به سمت در خروجي بكشيد. لباس  مصدوم را بگيريد و با توجه به رعايت تمام جنبه هاي ايمني به سرعت 5٫

 .خاموش كنيد آتش گرفته مصدوم را با استفاده از پتو، گليم و يا كت
 .كنيد اگر لباس سوخته به پوست مصدوم چسبيده سعي نكنيد آن را جدا 6٫
نيم سوز شدن اشياي داخل اتاق،  اگر مصدوم هشيار است كاملاً از او مراقبت كنيد زيرا ممكن است بر اثر 7٫

 .اين امر بر هوشياري مصدوم به تدريج تأثير مي گذارد گاز منواكسيد كربن در هواي اتاق پراكنده شده باشد و
بلافاصله تنفس مصنوعي را شروع كنيد و سپس مصدوم را به بيمارستان  اگر تنفس مصدوم قطع شده 8٫

 .برسانيد
پاركينگ را باز  مصدوم در پاركينگ بسته اي كه ماشين يا موتور در آن روشن است گرفتار شده ، در اگر 9٫

نبايد وارد چنين محل هايي شويد مگر آن  .كنيد تا دود از پاركينگ خارج و هواي تازه به اندازه كافي وارد شود
 .كرد كه مطمئن شويد خطري جان شما را تهديد نخواهد

 
 

 :كمكهاي اوليه در سوختگي
هوايي و تنفس صحيح  وضعيت عمومي مصدوم را بررسي كنيد. براي اين منظور ابتدا از باز بودن راه هاي -1

 .اطمينان حاصل كنيد
 بكشيد تا زبان موجب انسداد راه هاي هوايي نشود در مصدومي كه بيهوش است سر او را عقب. 
ندارد عمل احياء(تنفس مصنوعي همراه با ماساژ قلبي) را در مورد او انجام  اگر مصدوم نفس نمي كشد و نبض -2

 .دهيد
 .لباس مصدوم را كه مربوط به عضو سوخته بدن اوست در آوريد -3
 كه اگر لباس مصدوم به پوست ناحيه سوخته چسبيده است لباس را از پوست جدا  به خاطر داشته باشيد

 . لباس را از دور تا دور محل چسبيده قيچي كنيد نكنيد بلكه
 .انگشتر ، كمربند و كفش هاي مصدوم را در آوريد ساعت، گردنبند، دستبند ، -4
 .و شو دهيد و بدين طريق آن را خنك كنيد ناحيه سوخته را با آب سرد شست -5

 :در صورت آسيب ديدن چشم و يا پلك ها
 .از ماليدن چشم ها و پلك ها خود داري كنيد 1٫
چشم پزشكي مراجعه كنيد. زيرا در بعضي مواقع آسيب هاي چشمي در  حتما” در اولين فرصت به اورژانس 2٫

ايجاد  زيادي ندارند و ظاهر بدي ايجاد نمي كنند اما مي توانند حوادث ناگواري براي چشم مراحل اوليه علائم
 .كنند



بار مصرف يا مقوائي كه به شكل  چشم فرد آسيب ديده را با يك وسيله در دسترس مانند ليوانهاي يك 3٫
 .دستمال، پنبه يا گاز روي چشم وجود ندارد مخروط در آورده ايد بپوشانيد. نيازي به گذاشتن

استفاده نكنيد و چشم ها را نشوئيد زيرا استفاده از آنها مي تواند آسيب  از هيچ گونه پماد يا قطره چشمي 4٫
 .را شديدتر كند وارده به چشم

 .پزشكي خودداري كنيد از آسپيرين، ايبوبروفن و موارد مشابه تا رسيدن به اورژانس چشم 5٫
جراحي بتوان در اولين فرصت اين كار را انجام  سعي كنيد مواد غذائي به بيمار ندهيد تا در صورت نياز به 6٫
 .داد

 درصورت آسيب ديدن چشم و يا پلك ها:

 پلك ها خود داري كنيم.  از ماليدن چشم ها و   -1
 در اولين فرصت به اورژانس چشم پزشكي مراجعه كنيم. زيرا در بعضي مواقع آسيب هاي چشمي در ' حتما -2

مراحل اوليه علائم زيادي ندارند و ظاهر بدي ايجاد نمي كنند اما مي توانند حوادث ناگواري براي چشم ايجاد 
 كنند. 

مانند ليوانهاي يك بار مصرف يا مقوائي كه به شكل مخروط در    چشم آسيب ديده را با يك وسيله در دسترس -3
 آورده ايم بپوشانيم. نيازي به گذاشتن دستمال، پنبه يا گاز روي چشم وجود ندارد.

  از هيچ گونه پماد يا قطره چشمي استفاده نكنيم و چشم ها را نشوئيم زيرا استفاده از آنها مي تواند آسيب  -4
 .وارده به چشم را شديدتر كند

 از آسپيرين، ايبوبروفن و موارد مشابه تا رسيدن به اورژانس چشم پزشكي خودداري كنيم.   -5
 بتوان در اولين فرصت اين كار را انجام داد.  در صورت نياز به جراحي سعي كنيم مواد غذائي به بيمار ندهيم تا  -6

 
 
 

 منابع:
 دستورالعمل هاي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي  -
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 توصيه هاي ايمني در برابر زلزله
  آموزگاران گروه هدف :

  ،بهورزپزشك،ماما ، كاردان و كارشناس بهداشتي  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف آموزشي : 
 اقدامات لازم را قبل از وقوع زلزله بدانيد 

 عملكرد لازم در هنگام زلزله را بيان نماييد 

 اقدامات لازم بعد از زلزله را توضيح دهيد 

 
 

 الف: نحوة عملکرد دبيران قبل از زلزله

انجام موارد زير به دبيران محترم توصيه مي گردد: 
تشكيل شوراي ايمني در مدارس. (متشكل از مدير، نمايندة دبيران، نمايندة دانش آموزان و نمايندة انجمن     -1

اوليا و مربيان) 
بررسي وضعيت ايمني كلاس و مدرسه، گزارش نقاط ضعف به مدير مدرسه و تلاش در جهت رفع آن ها.     -2
ارتباط با والدين دانش آموزان جهت هماهنگي نوع آموزش و تبادل نظرات.     -3
دعوت از مسئولين مرتبط با زلزله و مديريت بحران جهت تبادل اطلاعات و دستيابي به راهكارهاي مناسب.     -4
آشنايي دانش آموزان با زلزله و پيامدهاي آن و بازديد از مراكزي مانند: پژوهشگاه بين المللي زلزله، موسسه  -5

ژئوفيزيك و ساير نهادهاي مرتبط. 
برگزاري مسابقة مقاله نويسي، روزنامه ديواري، عكس، كاريكاتور در مورد موضوع مقابله با زلزله و نمايش  -6

فيلم هاي آموزشي در اين راستا. 
اگر موضوع مورد تدريس معلم با زلزله مربوط مي شود، دربارة آن بحث شود تا ترس از زلزله كاهش يافته و  -7

موجب افزايش آگاهي و بروز رفتار مناسب در هنگام حادثه شود. 
 نفري و آموزش نحوة كار گروهي به آنها تا هنگام حادثه و بعد از 3-5تقسيم بندي دانش آموزان به گروه هاي  -8

آن وحدت عمل وجود داشته باشد. 
آموزش كمك هاي اوليه، امداد و نجات به دانش آموزان. (توسط دبيريا افرادمتخصص)     -9
-معرفي و ارائه كتاب هاي آموزشي پيرامون موضوع آمادگي در سوانح و امدادرساني. 10
-معرفي مكان هاي امن در كلاس، آزمايشگاه، حياط مدرسه، خيابان و منزل وآموزش نحوة پناه گيري مناسب در 11

هنگام زلزله. (مكان هاي امن: زيرميز، گوشة ديوار، زير ستون هاي اصلي، كنار ديوارهاي داخلي و دور از اشيائي كه 
امكان سقوط آنها وجود دارد. 

-معرفي مسيرهاي خروج اضطراري در كلاس، آزمايشگاه، حياط مدرسه و منزل و آموزش نحوه خروج. 12
-اجراي مانور زلزله و امداد حداقل دوبار در طي سال تحصيلي و بررسي نقاط ضعف و قوت آن. 13
-پاك سازي كلاس و مدرسه از هر گونه عامل آتش زا و خطرآفرين. 14
- تجهيز لولة اصلي گاز و آب به شير برش خودكار جهت قطع فوري آنها در هنگام زلزله. 15
-قراردادن لوازم امداد و ايمني در مكان امن و قابل دسترس. (فهرست اين لوازم به پيوست ارائه شده است) 16
-تجهيز كلاس، آزمايشگاه و سالن به جعبه كمك هاي اوليه و كپسول آتش نشاني و آموزش نحوة استفاده از آنها 17

به دانش آموزان. 
-ايمن سازي شيشه ها با نوار چسب يا نايلون هاي بي رنگ. 18
-انتقال لوازم سنگين و مواد شيميايي خطرناك، درآزمايشگاه و كارگاه، به طبقات پايين. 19
-اتصال قفسه هاي كتابخانه، كارگاه و آزمايشگاه به ديوار توسط بست هاي محكم. 20
-تعبيه حفاظ روي لامپ هاي مهتابي جهت جلو گيري از سقوط آنها. 21



كيف مدرسه قراردهند:  - دبيران و دانش آموزان موارد زير را يادداشت كرده و در كيف پول، كيف گردنبد و يا 22
- مشخصات فردي 

- آدرس منزل 
- تلفن(هاي) تماس ضروري 

- گروه خوني 
- بيماري خاص وداروي ويژه درصورت ابتلا 

-به دانش آموزان بياموزيد كه در هنگام زلزله به سمت درب هاي خروج هجوم نبرند و آرامش خود را حفظ 23
كنند. 

. - موارد فوق را به خانوادهايشان نيز منتقل كنند24

 ب:  نحوة عملکرد دبيران در هنگام زلزله

اگر در هنگام تدريس، زلزله رخ دهد، دانش آموزان به شدت نيازمند راهنمايي معلم خود هستند و معلم بايد در 
اين لحظة حساس، دستوراتي قاطع و صحيح ارائه دهد. به دبيران محترم توصيه مي گردد تا در هنگام زلزله، ضمن 

 حفظ آرامش و خونسردي، موارد زير را انجام دهند:

: - داخل کلاس1ب-

از هجوم بردن به سمت درب كلاس پرهيز كنيد. - 1
- دانش آموزان به زير ميزرفته و با دو دست، محكم پايه هاي ميز را بگيرند. 2
- خود نيز در چهارچوب در، گوشه كلاس و يا زير يك ميز محكم پناه بگيريد. 3
  

 - داخل سالن:2ب-

- به گوشه سالن و يا زير ستون هاي اصلي رفته و خود را به ديوار بچسبانيد. 1
- در راه پله با دودست سر را گرفته، بنشينيد و خود را به يك سمت پله بكشانيد و از بالا يا پايين رفتن 2

بپرهيزيد. 
  

 - داخل آزمایشگاه،کارگاه وکتابخانه:3ب-

- ازقفسه ها فاصله بگيريد. 1
- به زير ميز رفته و ضمن گرفتن پايه هاي آن از سر خود محافظت كنيد. 2
  

 - داخل حياط:4ب-

- ضمن حفظ آرامش از ديوار و ساختمان مدرسه فاصله بگيريد. 1
- در جاي مناسب نشسته و با دو دست سر خود را بگيريد. 2

 توجه:

 ثانيه به مكان امن 10 در هنگام زلزله درصورتي از جاي خود حركت كنيد كه مطمئن باشيد، حداكثردر عرض   ·
خواهيد رسيد. در غير اين صورت در نزديكترين مكاني كه امنيت نسبي دارد پناه بگيريد. 

 درتمام حالات اگر نزديك درب خروجي طبقه همكف هستيد، با احتياط خارج شده و به فضاي باز و مكان امن   ·
برويد و مراقب اشياء پرتابي از ساختمان ها باشيد. 

 در تمام حالات تا اتمام لرزش ها در جاي خود ثابت بمانيد و پس از آن ضمن اطمينان از سلامتي خود، با احتياط   ·
از محيط خارج شده و به فضاي باز و مكان امن برويد. 

  

 ج: نحوة عملکرد دبيران بعد از زلزله

در صورت عدم آسيب ديدگي كلي شهر، مدارس بنا به دلايل زير نقش بسيار حياتي بعد از زلزله دارند: 
 به علت نوع ساختمان مي توان به عنوان بيمارستان، اسكان اضطراري و غيره از آن استفاده كرد.    -1
 به علت داشتن كادر مدير ومدبر، در سازماندهي نيروهاي مردمي و عمليات امداد بسيار كارساز و گره گشا    -2

مي باشند. 



  
 بعد از زلزله انجام امور زیر به دبيران محترم توصيه می شود:

بعد از اتمام لرزش ها پس از بررسي و اطمينان از وضعيت سلامتي خود، با احتياط از محل خارج شويد و به  -1
مكان امني برويد. 

 درصورت آسيب ديدگي جزئي به كمك ديگران خود را به صورت سرپايي مداوا كرده و سپس به كمك سايرين    -2
بشتابيد. 

مهمترين كار در اين مرحله ابتدا هدايت دانش آموزان به فضاي باز و امن و سپس نجات افرادي است كه  -3
زيرآوار مانده اند. پس از آن مجروحين را با احتياط به محيط امن و پاكيزه انتقال داده تا مداواي تكميلي صورت 

گيرد. 
دانش آموزان پس از زلزله وحشت زده هستند، آنهارا به آرامش و خونسردي دعوت كرده و از پراكنده شدن  -4

آنها جلوگيري كنيد. پس ازرسيدگي به وضعيت سلامتي آنها، به طور گروهي كارهاي لازم را انجام دهيد. 
 از وارد شدن به محل هاي نيمه تخريب شده بپرهيزيد.    -5
 به محض استشمام بوي گاز در صورت امكان فلكه اصلي گاز را قطع كنيد و اگر نتوانستيد، فوراً محل را ترك    -6

كنيد. 
 آتش سوزي هاي كوچك را مهار كنيد.    -7
 از تجمع بي  مورد در اطراف مجروحين بپرهيزيد.    -
 جهت جلوگيري از شيوع بيماري، مواد آلوده را از محيط دور ساخته يا با خاك بپوشانيد.    -9
-از طريق راديو ترانزيستوري از دستورات مسئولين مطلع شده و آنها را انجام دهيد. 10
-مراقب پس لرزه  ها باشيد. 11
- مكاني امن را جهت استراحت و ذخيره مواد دارويي و غذايي آماده كنيد. 12
- مواد دارويي و غذايي را به موقع و صحيح مصرف كنيد تا بعداً دچار مشكل نشويد. 13
-به نيروهاي انتظامي و هلال احمر كمك كنيد و از دستورات آنها پيروي كنيد. 14
در موارد بسيار ضروري، از تلفن استفاده كنيد  -15
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 مهارت زندگي-ارتباطي

 مهارت ارتباط موثر و بين فردي چيست ؟

 دانش آموزان و دانشجويانگروه هدف : 

 ماما ، كاردان و كارشناس بهداشتي  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف آموزشي : 
   .مهارت ارتباط موثر و بين فردي را تعريف نماييد 

  .روشهاي پرورش مهارت ارتباطي را نام برده وآن را توضيح دهيد 

  .ويژگيهاي افراد داراي مهارت ارتباط موثر را به صورت مختصر شرح دهيد 

 . به تفاوتهاي اساسي در پرورش مهارت ارتباط موثر و مهارت ابراز وجود توجه نمايند 

 را نام برده و به طور مختصر توضيح دهيد .عوامل موثر بر روابط بين فردي   

  را نام ببريد .كاركرد هاي روابط بين فردي  
 
 مقدمه :

نسان همواره نيازمند بيان خويشتن است بيان خويشتن چه به صورت كلامي و چه غير كلامي هنگامي موثر است كه ا 

با فرهنگ ، سنت ها و ارزش هاي جامعه تناسب داشته باشد اين مهارت شامل ابراز عقايد اميال و حتي نيازها و ترس 

در اين دارد.هاست قدرت برقراري و حفظ روابط دوستانه در بهداشت رواني فردي و اجتماعي اشخاص تاثير به سزايي 

زمينه مي توان حفظ روابط مطلوب صميمانه و همراه با مسئوليت با اعضاي خانواده و ساير گروهها را نقطه آغاز كسب 

 پايان بخشيدن به يك ارتباط بين فردي به صورت سازنده و مفيد نيز ،اين مهارت تلقي كرد علاوه بر ايجاد ارتباط

بخش ديگري از واقعيت هاي زندگي است كه آن نيز به تمرين و تجربه نياز دارد  

 ناتواني يا توانايي فرد در ابزار وجود است توجه به مبحث ابراز وجود در دو ،يكي از عوامل مهم ارتباط موثر بين فردي

دهه اخير ، نشان دهنده اهميت اين بعد از تعاملات اجتماعي است برخي متخصصان ابراز وجود را داراي چهار مرتبه 

زير مي دانند. 

رد تقاضاي نامعقول ديگران   -1

جلب احساس مثبت ديگران و طرح درخواست هاي خود   -2

ابراز احساسات مثبت و منفي   -3

ادامه و خاتمه دادن به گفت و گوها  ،شروع  -4



تاكنون تعريف هاي بسياري از ابزار وجود شده است كه به دو تعريف اصلي و مهم آن اشاره مي شود: با اضطراب جدي 

بر حق خود پافشاري كند ، احساسات واقعي خود را صادقانه بيان دارد و بدون فراموش كردن حقوق ديگران ، حق 

خود رامطالبه و اعاده كند.  

در ابراز وجود رعايت و احترام به حقوق ديگران تاكيد شده است ، كساني كه اين مهارت را كسب كرده اند بايد 

بتوانند بين گرفتن حقوق خود و پايمال كردن حقوق ديگران تفاوت قايل شوند ابراز وجود شامل هفت مفهوم است كه 

عبارتند از :  

ابراز عقايد متفاوت   -1

تقاضاي تغيير رفتارهاي نامطلوب از ديگران   -2

رد درخواست هاي نامعقول ديگران   -3

پذيرش كاستي هاي خود   -4

آغاز وادامه تعاملات با ديگران   -5

ابراز احساسات مثبت   -6

اداي جمله هاي متعارف در هنگام مواجهه يا جداشدن از ديگران   -7

به بيان ديگر ارتباط موثر و مطلوب با ديگران از چند بخش تشكيل شده كه يكي از آنها تبادل احساسات است بيان 

احساس در مورد چيزي يا فردي معمولاً راحت نيست گاهي شخص از بيان احساس خود هراس دارد ، زيرا بيم دارد 

احساسش مورد پذيرش طرف مقابل قرار نگيرد يا مورد تمسخر واقع شود و احساسات خود را پنهان مي كند . قسمت 

در اين مورد مشكلات خاصي  دوم ارتباط موثر و ارتباط يكي از زمينه هاي پيچيده است و ممكن است هر يك از ما

 باشد و داشتهداشته باشيم آموختن مهارت هاي ارتباطي موثر به فرد كمك مي كند كه درك و شناخت بهتري از خود 

به نحو بهتري با ديگران سازش كند . همچنين در ارتباطات شخصي و شغلي داراي اهميت است اين مهارت به فرد 

كمك مي كند تا بتواند نظرها، عقايد ، خواسته ها ،نيازها و هيجان هاي خود را ابراز و به هنگام نياز از ديگران 

 از عوامل مهم يك ،درخواست كمك و راهنمايي نمايد ، مهارت تقاضاي كمك و راهنمايي از ديگران در مواقع ضروري

 روابط بين فردي مثبت و موثر فرد با انسانهاي ديگر منجر به افزايش توانايي ايجاد و بقاي نرابطه سالم است همچني

روابط دوستانه است كه در سلامت رواني و اجتماعي و روابط گرم خانوادگي به عنوان يك منبع مهم حمايت اجتماعي 

و قطع روابط اجتماعي ناسالم نقش بسيار مهمي دارد. 

عوامل موثر بر روابط بين فردي   



ا شنيدن فرق دارد زيرا شنيدن امري است غير ارادي و شامل تمام صداهايي ب: گوش دادن گوش دادن فعال .1

مي شود كه همواره از محيط دريافت مي كنيم . گوش دادن فعال مهارتي است كه فرد با كسب آن مي آموزد 

چگونه به پيام هاي كلامي و غير كلامي گوينده توجه نمايد تا درك معاني و فهم احساسات دقيق تر حاصل 

شود، كه اين امر زمينه تقويت روابط بين فردي را فراهم مي آورد. 

: يعني بتوانيم به احساسات، نيازها و خواسته ها فرد مقابل توجه نشان دهيم . زماني روابط بين اهميت دادن .2

فردي تقويت مي شود كه با توجه به توان وظرفيت خود در مقابل عملكردهاي ديگران رفتار مناسبي داشته 

باشيم. 

 ساده ترين مهارت هاست. زيرا پرسيدن علاوه برشفاف  حال : پرسيدن متداول ترين و درعينسوال كردن .3

سازي پيام ، باعث برانگيختن تفكر افراد مي شود . به خاطر داشته باشيم طرح سوال هاي مكرر، به قصد مچ 

گيري، نه تنها به تقويت رابطه بين فردي كمك نمي كند، بلكه باعث تضعيف و مختل شدن آن نيز مي شود. 

 يعني پذيرفتن و گرامي داشتن بي قيد و شرط ديگران . با ديگران به گونه اي رفتار كنيم كه احترام گذاشتن: .4

احساس نمايند برايشان ارزش و احترام قائل هستيم . يكي از نشانه هاي احترام گذاشتن ، رعايت قواعد و 

مقررات موقعيتي است كه درآن قرار مي گيريم . 

: از جمله مهارت هاي مهم دربرقراري ارتباط، ابراز وجود است كه شامل بيان افكار، احساسات ابراز وجود .5

، اعتقادات و حقوق خويش است ، به گونه اي كه در ديگران ايجاد مقاومت و ناراحتي ننمايد، بديهي است كه 

افراد خجالتي و كمرو در ابراز وجود بيش از ديگران با مشكل روبه روهستند. 

 استفاده كند. " نه" مهارتي است كه فرد بتواند در مقابل درخواست نابجاي ديگران از كلمه نه گفتن : .6

كساني كه از قدرت نه گفتن عاجز باشند همواره در روابط درون فردي و بين فردي خود با ديگران با مشكل 

روبه رو شده و از ارتباط خود احساس امنيت و خرسندي نمي كنند. 

 از جمله ويژگي هاي كار گروهي تقويت همكاري ، همفكري ، همدلي و هماهنگي بيشتر بين كار گروهي : .7

اعضاي گروه مي باشد اين خود تقويت روابط بين فردي اعضاي گروه را بيش از پيش فراهم مي نمايد. 

كاركرد هاي روابط بين فردي  

   .با عث كسب و حفظ موقعيت و جايگاه افراد نزد ديگران مي شود

  .افراد به درستي و نادرستي عملكرد خود و ديگران بيشتر پي مي برند

  .باعث افزايش توانايي افراد براي مقابله با ناسازگاري ها و مشكلات زندگي مي شود

   .آرامش روحي و امنيت رواني بيشتر افراد را فراهم مي آورد



  .فرصتي به وجود مي آورد تا افراد چيزهاي جديدي ياد بگيرند و افق ديدشان را وسعت بخشند

   .باعث احساس مسئوليت بيشتر افراد نسبت به يكديگر مي شود

  .باعث تقويت احساس همدلي، همكاري ، هماهنگي و همفكري افراد با ديگران مي شود

  منابع:

 منصور مهستاني– 4و3و2و1مهارتهاي زندگي-جلد -

 مهارت تفكر انتقادي و حل مساله چيست ؟

 دانش آموزان گروه هدف : 

 پزشك  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانيد:اهداف آموزشي : 
   .مهارت تفكر انتقادي و حل مساله را تعريف نمائيد 

  .روشهاي پرورش تفكر انتقادي و حل مساله را نام برده و هركدام را توضيح دهيد 

  .ويژگيهاي افراد داراي تفكر انتقادي و حل مساله را نام برده و  به صورت مختصر شرح دهيد 

 . به تفاوتهاي اساسي در پرورش تفكر انتقادي و حل مساله در نوجوانان و بزرگسالان توجه نمايند 

 مقدمه :
بستر اصلي رشد و تعالي هر جامعه بر پايه افراد رشد يافته و متعالي استوار است لذا نياز است كه افراد مهارت 

هايي را كسب كنند و بتوانند با تمرين هاي متوالي دانش خود در اين زمينه را به رفتار و عمل تبديل كنند. 
سازمان بهداشت جهاني مهارت هاي ده گانه زندگي را به مهارت هاي خود آگاهي، مقابله با هيجان منفي، حل 

مسئله، تصميم گيري، مقابله با استرس، برقراري رابطه مؤثر، روابط بين فردي سازگارانه، همدلي، تفكر خلاق و 
تفكر انتقادي تقسيم كرده است كه در اين مقاله سعي بر اين است تا به مهارت تفكر انتقادي پرداخته شود. 

 پرورش مهارت تفكر انتقادي در جوانان و بزرگسالان :
انديشيدن تحليلي و استراتژيك  .1

تفكر انتقادي ميتواند با استفاده از عادت هاي انديشيدن تحليلي و استراتژيك پرورش يابد. مطمئن شويد كه هر 
شرايطي از زندگي را به دقت تحليل مي كنيد. مي توانيد عادت تحليل نقادانه هر شرايطي را تمرين كنيد. اين به 

شما كمك مي كند مهارت تفكر انتقادي را به صورت تدريجي كسب كنيد. 
 .منطق يادگيري را تمرين كنيد .2

بايد ساختار يك بحث استدلالي را ياد بگيريد، فرضيه ها و روشي كه ساختاراستدلالي برآن استوار است.  
ميتوانيد مباحث منطق را ياد بگيريد و در زندگي روزانه تان آن ها را تمرين كنيد. 

 .در مباحث روزانه شركت كنيد .3

مي توانيد در تمرين هاي هر روزه كه بيرون از شرايط سازمان يافته و كلاس ها اتفاق مي افتند، شركت كنيد. اين  
ها شامل گفتگو با ديگران در مناظره ها و مباحث بر مبنايي منظم و همچنين به كار گيري منطق و افكار نقادانه در 
استدلال هايتان است. زمان تنهايي، مي توانيد در مورد ايده ها و قوانيني كه برايتان جالبند با دقت انديشه كنيد. 

بايد تلاش كنيد تا فهم جزئي تري از اين مفاهيم را پرورش دهيد. و در ذهنتان فرضيه ها و نتيجه گيري هايي را 
كه به آن فرضيه ها مربوطند بازسازي كنيد. 



 .تحصيلات نقشي كليدي را بازي مي كند .4

تحصيلات هم نقش مهمي در پرورش مهارت هاي تفكر انتقادي بازي مي كند. مي توانيد مهارت هاي استدلالي و  
حل مشكل را از مراحل آغازين تحصيل، پرورش دهيد. رشته هاي معيني هستند كه اكتساب و ارزيابي اطلاعات را 

پيش از نتيجه گيري مي طلبند. چنين فعاليت هايي مهارت هاي تفكر انتقادي شما را افزايش مي دهد. مي توانيد 
خود را در معرض سوالاتي كه انديشه را تحريك مي كنند، قرار دهيد. حتي مي توانيد تعدادي بازي هاي ذهني و 

تمرينات فكري كه باعث پيشرفت مهارت هايتان ميشود را به كار ببريد. 
 .تحليل متون را تمرين كنيد .5

براي اين فعاليت، متن عباراتي كه ممكن است به شكل داستان يا واقعه اي باشد به دانش آموزان داده مي شود. از  
آن ها خواسته مي شود كه پيوستگي منطقي ميان رويدادهاي داستان را توضيح دهند. براي آن عنواني پيشنهاد 

دهند يا خط پاياني براي آن متن مشخص كنند. اين فعاليت دانش آموزان را به انديشيدن منطقي و استدلال در 
هر رويداد ممكن، وامي دارد. همچنين مي توانيد از دانش آموزان بخواهيد كه داستان را با افزودن شخصيت ها و 

رويدادهاي بيشتري كه بتوان به داستان پيوند داد، گسترش دهند. 
تفكر به شيوه سقراط  .6

فرآيندي است كه در آن دانش آموزان با سوالاتي مواجه اند كه ذهنشان را در راستاي انديشيدن تحريك مي  
 توسط موضوعات پيچيده و مشكلات فرضي انجام شود. همچنين افرادكند. اين عمل مي تواند با به چالش كشيدن 

 خواسته مي شود كه مفاهيم را ارزيابي كرده، ميان فرضيه ها و حقايق تفاوت قائل شوند و راه حل هاي افراداز 
مطلوبي فراهم كنند. 

 .آن ها را با انديشيدن به موارد خيالي به چالش بكشيد .7

 را به انديشيدن بر مبناي خلاقيت تشويق كند.  اين گونه مهارت هايشان را ديگرانمعما و سوالاتي بپرسيد كه 
 بخواهيد تعداد معيني نقطه به نوجوانانافزايش داده و تفكر انتقادي آن ها را پرورش دهيد. همچنين مي توانيد از 

صورتي از پيش تعريف شده بكشند. سپس از آن ها بخواهيد كه نقاط را با خطوطي مستقيم به هم وصل كنند. 
 با شرايط فرضي و دنبال كردن واكنش آن ها نسبت به چنين شرايطي، تمريني موثر است نوجوانانمواجه ساختن 

كه به آن ها در راستاي پرورش تفكر نقادانه كمك مي كند. 
 .خلاقانه فكر كنيد .8

انديشيدن برمبناي خلاقيت و نوآوري باعث پيشرفت تفكر انتقادي شما مي شود. مي توانيد اين تمرينات را با 
مشغول كردن خود با نوشتن يا نقاشي به فرآيندي خلاقانه تبديل كنيد. به گونه اي كه قابليت شما را براي 

آفرينش كارهاي بهتر و خلاقانه ترافزايش دهد. هرچه بهتر به هنرتان واقف شويد، مي توانيد راه هاي بهتري براي 
به چالش كشيدن خود بيابيد. براي مثال، اگر يك نقاش زبردست هستيد، هيچگاه در مورد كاوش كردن براي 
سبك هاي مختلف نقاشي انتزاعي، مانند كوبيسم يا اكسپرسيونيسم ترديد نكنيد. هرچه بيشتر خود را وادار 

كنيد، بهتر مهارت هاي تفكر انتقادي خود را پرورش مي دهيد. 
 .تمام اطلاعات مربوط به مشكل راجمع آوري كنيد .9

قبل از تفكر انتقادي در مورد هر چيزي، تمام اطلاعات مربوط به مسئله را كه موضع شما را حمايت يا نقض مي 
كند، جمع آوري كنيد. اطلاعاتي بايد جمع آوري شود كه تمام راه حل ها راتاييد يا رد كند. به تمام اطلاعات براي 

اتخاذ تصميمي بي غرض و زيركانه نياز داريد. هميشه به خاطر داشته باشيد كه بيش از يك منبع براي يافتن 
اطلاعات استفاده كنيد تا ديد بهتري از مسئله داشته باشيد. 

 .به دنبال شواهد باشيد .10

تان تبديل شده است. اين مورد شامل گفتگوهاي  مطمئن شويد كه پرسيدن در مورد شواهد براي هرچيز به عادت
 مي شود . "؟د فقط يه گمانه يا اينكه واقعاً يك آزمايش انجام دادن" يا "كجا اونو خوندي؟"پيش پا افتاده مانند 



همچنين بايد براي ارائه شواهد در مورد ادعاهايتان آماده باشيد.گرچه تمامي منابع را همراه خود نداريد، هميشه 
بايد مبناهايي براي تمامي ادعاها و عقايد وجود داشته باشد. 

تحليل انتقادي نه تنها مشكلي را به دقت بررسي مي كند، بلكه به شما كمك مي كند اطلاعاتي از عمق موضوع به 
دست آوريد. هميشه شناختن مشكل براي فائق آمدن بر آن مهم است. و تفكر انتقادي هميشه به شما كمك مي 

كند تا چنين چيزي را تشخيص دهيد. 

 پرورش تفكر انتقادي در كودكان و نوجوانان :

تقويت تيز بيني :   .1

مي توان از كودكان خواست به اطراف نگاه كنند و هر چه مي بينند نام ببرند. 
تقويت حافظه :  .2

مي توان در شرايط مختلف از كودكان خواست چيزهايي را به ياد بياورند مثلاً صبحانه چه خورده اند و ... 
حدس زدن :  .3

از كودك بخواهيد در باره اندازه ها حدس بزند ، بعد با كمك خودش آن را با ابزارهاي اندازه گيري مجدد بسنجيد 
و با حدس كودك مقايسه كنيد. 

 بررسي كردن :  .4

به عنوان مثال بررسي كالا هنگام خريد با كمك سوالاتي مثل آيا آنچه مي خريم مفيد است ؟ آيا قيمت آن 
مناسب است ؟ و ..... 

 استفاده از نشانه ها :  .5

مي توان از كودك خواست تا مشخصات شي مورد نظر ما را گوش دهد و با توجه به مشخصات ، نام آن چيز را بيان 
نمايد. 

سوالات و استفاده از نشانه ها بيانگر تواناييهاي كودك در جمع آوري و درك اطلاعات است و در نهايت به كودك 
مهارت و اعتماد به نفس مي دهد تا در زندگي روزمره اطلاعات كسب نمايد و در باره آن فكر كند. 

گفتگو با كودك در باره شنيده ها و ارزيابي سخنان سايرين بر اساس اطلاعات موجود به كودك كمك مي كند تا 
بياموزد كه شنيده هايش را نيز بايد ارزيابي كند. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

مهارت حل مسئله 

 مقدمه : 
پيشرفت سريع فناوري و ارتباطات، باعث به هم ريختگي بسياري از معادله هاي اقتصادي، فرهنگي ، سياسي ، اجتماعي و 

ارتباطي در دنياي امروز شده است. به طوري كه هر روز صدها مسئله و مشكل ذهن ما را به خود مشغول مي كند. براي مثال 

امروزه والدين از خود مي پرسند: 

- آيا فرزند ما آنقدر كه در بازي و كار با كامپيوتر توانايي دارد، در مهارت هاي اجتماعي هم تواناست؟ 

 و اعتراض و مقابله دارد؟ " نه گفتن "- آيا در مقابل درخواست هاي نا به جاي ديگران قدرت 

- آيا در صورت لزوم مي تواند از خود دفاع كند؟ 

امروزه افرادي كه توانايي حل مسايل خود را داشته باشند، قطعاً در زندگي موفق ترند. توانايي حل مسئله علاوه برجسارت، 

نيازمند آموزش اساسي است كه تا به حال كمتر به آن پرداخته شده و جايگاه پايين تري هم برايش قائل بوده ايم. از آن 

 يكي از مهارت هاي اساسي زندگي محسوب مي شود، فراگيري آن ضروري است. حل مسئله "حل مسئله"جايي كه توانايي 

فرايندي است كه شخص با توجه به تجربه هاي عملي و توانمندي هاي ذهني خود بتواند براي حل مسئله يا مشكل قدم 

برداشته و به نتيجه مطلوب دست يابد. 

مهارت حل مسئله فرد را قادر مي سازد تا به طور موثرتري مسايل زندگي را حل كنند. مسايلي مانند اختلاف با اطرافيان، 

مشكلات تحصيلي، مواجهه با قانون، مشكلات اداري و مالي و... چنانچه مسايل مهم زندگي حل نشده باقي بمانند، استرس و 

فشار رواني ايجاد مي كنند. 

نكته قابل توجه اين است كه مسئله چيست؟ مسئله ازديد روان شناسان زماني مطرح مي شود كه فرد با موقعيت يا تكليفي 

رو به رو مي شود كه نمي تواند از طريق كاربرد اطلاعات و مهارت هايي كه در آن لحظه در اختيار دارد به آن موقعيت يا 

تكليف پاسخ دهد. هنگام مواجهه با چنين موقعيتي بديهي است راهي براي فرار از مسئله وجود ندارد و بايد به راه حل آن 

انديشيد. يكي از پيش زمينه هاي حل مسئله خود آگاهي است، يعني اين كه فرد آگاهانه بداند درچه وضعيتي به سر مي 

برد، توانمندي ها و محدوديت هاي او چيست و چگونه در مورد خود مي انديشد، آيا باخود مي گويد: من مي توانم، انسان 

توانمندي هستم، بايد به دنبال راه حل مناسبي باشم، يا اينكه: من خيلي ناتوانم، به درد هيچ كاري نمي خورم! 



 :مراحل حل مسئله 

 مرحله اي است كه در آن ذهن مشخص با مسئله يا مشكلي روبه رو مي شود. شناسايي يا طرح مسئله:- 1

 براي اينكه مشكل يا مسئله به دقت مشخص شود، ضروري است اطلاعات دقيقي درباره آن جمع جمع آوري اطلاعات:- 2

آوري شود. جمع آوري اطلاعات معمولاً از راه گفت و گو با ديگران به ويژه متخصصان ، تجربه ها، كتاب ها و ساير منابع 

رسانه اي و اطلاعاتي صورت مي پذيرد. هرچه اطلاعات دقيق و مناسب تر باشد، فرد براي رسيدن به حل مسئله ، موفق تر 

خواهد بود. 

 : دراين مرحله فرد با بررسي اطلاعات جمع آوري شده ، به ريشه و ماهيت مشكل خود پي مي برد. - تعريف مسئله3

 دراين مرحله شخص سعي مي كند راه حل هاي مختلف را از طريق بارش مغزي، تعامل و پيش بيني راه حل هاي مختلف :- 4

هم انديشي با ديگران به دست آورد، همه راه حل هاي مختلفي كه به ذهنش خطور مي كند را بنويسد. هدف در اين مرحله ، 

فقط پيدا كردن راه حل هاي گوناگون است، نه اين كه كداميك از راه حل هاي انتخاب شده بهتر و قابل قبول تر است. 

 دراين مرحله فرد هر يك از راه حل هايي كه در مرحله قبل بررسي راه حل هاي گوناگون و انتخاب بهترين راه حل:- 5

يادداشت شده بود را با نمره ارزش گذاري مي كند تا دريابد، كدام يك از راه حل ها كارايي بهتر و قابليت اجرايي بيشتري 

دارد و به نوعي زودتر و بهتر مي تواند مشكل يا مسئله را حل نمايد. هدف در اين مرحله برخلاف مرحله قبل، قضاوت و 

داوري است و به بررسي كيفيت و محتواي راه حل ارائه شده مي پردازد. سپس راه حل هاي نامناسب را حذف مي كند و 

بهترين راه حل ارائه شده را انتخاب كرده و به مرحله اجرا مي گذارد. 

 پس از انتخاب بهترين راه حل و اجراي آن، ارزيابي مسئله و راه حل آن آغاز مي شود. در اين مرحله اگر - اجرا و ارزيابي:6

راه حل انتخاب شده موفقيت آميز باشد . مشكل حل شده و خاتمه مي يابد. اگر موفقيت آميز نبود و مشكل حل نشد، راه 

حل بعدي بكار گرفته مي شود. 

 

تمرين:  

: چكار كنم ؟ 1فعاليت 

محمود پس ازآنكه با تاكسي به نزديكي هاي مقصد رسيد ، متوجه شد كيف پولش راهمراه نياورده است. اگر شما به جاي 

محمود بوديد ، چه راه حل هايي براي حل اين مسئله به دهنتان مي رسيد؟ 

عامل مهم ديگر در رويا رويي با مسائل ، آگاهي از فرايند حل مسئله است .متخصصان معتقدند اهميت و پيچيدگي مسائل به 

هر اندازه كه باشد با كمك يك ساختار طبقه بندي شده مي توان با آن برخورد كرد. اين فرايند چهار مرحله دارد : 

- تعريف و شناسايي مشكل يا مسئله 1

- پيداكردن راه حل هاي مختلف  2

- تصميم گيري  3

- بازنگري  4

: كدام راه بهتر است ؟ 2فعاليت 

محبوبه براي ادامه تحصيل در مقطع كارشناسي ارشد يا مشغول به كار شدن دچار ترديد است . اگر شما به جاي او بوديد 

چكار مي كرديد؟ با توجه به چهار مرحله فرايند حل مسئله پاسخ دهيد. 

 منابع:

 منصور مهستاني– 4و3و2و1مهارتهاي زندگي-جلد -



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مراقبت از كودكان مبتلا به اپي لپسي

  والدين،معلمين ،دانش آموزانگروه هدف : 

 پزشك  آموزش دهنده :

 انتظار مي رود پس از مطالعه اين فصل بتوانند:اهداف آموزشي : 
 .بيماري صرع را تعريف كنند 

  را نام ببرند.مشكلات روانپزشكي در كودكان مبتلا به صرع 
 مترين اقداماتي كه در صورت بروز تشنج در كودكان مبتلا به صرع مي توان انجام داد   مه: 

 مقدمه و اهميت :

بيماري صرع به عنوان مهمترين و شايعترين  اختلال مزمن عصبي ،كودك مبتلا وخانواده را تحت تأثير قرارميدهد 
 75 و باعث بروز تنش درخانواده به خصوص والدين ميشود هرچند درهرسني ممكن است اتفاق بيافتدو درحدود

 تا 1 سالگي بروزميكندكه برمراحل رشدوتكامل كودك اثرميگذاردميزان شيوع صرع درايران 20%مواردقبل از 
كل جمعيت برآوردشده است. بعضي ها فكر مي كنند هر كه دچار صرع ميشود يا تشنج مي كند، فرد غش  3%

كرده زمين مي افتد و دست و پا مي زند در حالي كه اين چنين نيست بسياري از اوقات صرع فقط به شكل يك 
 لحظه ناآگاهي ظهور مي كند يعني يك لحظه ارتباط با محيط قطع  مي شود.

 صرع با بيماري رواني يكسان نيست در صرع مغز درگير است نه مسايل خلقي و روحي و عاطفي

اگر صرع كنترل نشود ممكن است باعث تغييرات شخصيتي  شود . در كودكان كه شخصيت آنها هنوز شكل 
 به صورت شخصيت هاي نامتعارف ناپايدار و ناسازگار ايجاد ميشود  و در عده اي كه شخصيت آنها "نگرفته عمدتا

شكل گرفته در سنين بالا دچار صرع شده اند اگر شيوه برخورد درست نباشد رفتارهاي آنها  ( به عنوان مثال: 
تعصب افراطي بيش از حد نسبت به مسايل مذهبي ) عوض مي شود مشكلات  ديگر رواني اجتماعي  از جمله 

 حاشيه پردازي در سخن گفتن بروز مي كند.

 :مشكلات روانپزشكي در كودكان مبتلا به صرع 

http://khabareno.com/fa/news/9815/مشکلات-روانپزشکی-در-کودکان-مبتلا-به-صرع�
http://khabareno.com/fa/news/9815/مشکلات-روانپزشکی-در-کودکان-مبتلا-به-صرع�
http://khabareno.com/fa/news/9815/مشکلات-روانپزشکی-در-کودکان-مبتلا-به-صرع�
http://khabareno.com/fa/news/9815/مشکلات-روانپزشکی-در-کودکان-مبتلا-به-صرع�


علائم مربوط به بي توجهي به بهداشت فردي، دزدي، دروغگويي و... و آشفتگي هاي شناختي همانند سوءظن و 
بدبيني، اشتغالات ذهني مفرط با مسايل خاص همانند مسايل مذهبي يا انعطاف پذيري در مورد رفتار ديگران، 

 هاي مفرط به اطرافيان و بسياري ديگر از علايم در حوزه هاي تفكر، احساس و رفتار كودك مي توانند وابستگي
مبتلا به صرع نيز به دليل استرس هاي مضاعف مي خانواده هاي كودكان علايم روانشناختي مربوط به صرع باشند.

 مشاوره  افسردگي و... را پديدار نمايند, اضطراب , جمله خستگي مفرط توانند مشكلات روانپزشكي خاصي از
 در جلوگيري از شروع اين مشكلات و يا درمان به موقع و ي پيشگيرعنوان راهكارهاي روانپزشكي مي تواند به 

 .متناسب آن نقش مهمي ايفا نمايد

 صرع چيست؟

ست كه مي گويد قسمتي از مغز كار خود را هميشه بخوبي انجام  افقط نشانه اي صرع يك بيماري نيست بلكه

امواج مانند  وقتي مغز بطور طبيعي كار كند يك سري امواج الكتريكي از خود ايجاد مي نمايد كه اين .نمي دهد

است كه يكسري از اين تشنجها و  الكتريسته در مسير اعصاب مغزي عبور مي كند. « اپي لپسي » يا صرع حالتي

خودبخود ايجاد شده و خاموش شوند. كه اين جرقه  طوفانهاي الكتريكي در مغز بطور مرتب و با فاصله زماني

 علائم و نوع تشنج و صرع را تعيين مي نمايد ،محل خود در مغز الكتريكي و طوفان الكتريكي بسته به

  انواع صرع : 

صرع به هر علتي كه باشد بر حسب اينكه در كدام قسمت مغز اين اختلال ايجاد شود علايم مخصوص به خودش را 
 مي دهد 

 :  (Petit mal) صرع كوچك

 است كه  سال)6-14 (بيشتر در كودكان نزد كودكان و دانش آموزان اين نوع صرع يكي از شايعترين صرع ها
معمولاً تشنج آني است و يك لحظه به طول مي انجامد. كودك بازي رامتوقف كرده و ساكت مي ايستد در حالي كه 

مي شود. پس صرع كوچك عبارتست از زايل شدن شعور براي  يك حالت سستي و بي حالي در صورتش ديده
ديده شود.. رنگ پريده ، چشمانش به يك نقطه خيره  مدتي كوتاه ، بدون اينكه دربيمار تشنج يا زمين خوردگي 

خود بي خبر است. مدت آن حتي امكان دارد بسيار كوتاه بوده و قابل رويت نباشد. كه اگر درمان  شده و از اطراف
  شد.اصولي شود براي هميشه از بين مي رود و درغير اينصورت در سنين بالاتر به صرع بزرگ تبديل خواهد

نشانه هاي بارز صرع كوچك كه مي توان در كلاس درس مشاهده كرد، نحوه نوشتن املادانش آموزان است كه  از 
 (دانش آموز هنگام ديكته نوشتن اگر دچار حمله ممكن است در حين حمله ، دو يا سه خط از املا را جا بيندازند

از حمله علاوه بر رنگ پريدگي ، سستي و  . پسشود معلم وي متوجه مي شود در حاليكه خودش متوجه نمي شود)
 .بي حالي ، احساس خواب به كودك دست خواهد داد

 ثانيه هوشياري خود رااز دست مي دهد و به فضا خيره 15 تا 10پس در طي اين نوع حمله تشنجي ، كودك براي 
مي افتد. و پس از بازگشت هوشياري ، كودك چيزي از  نمي شود و فعاليتهاي معمول وي متوقف مي شود اما به زمين

 .حمله خود به ياد نمي آورد

 .و ... را مي توان بيان كرد صرع ، تومورها ، حوادث ، تصادف ،ضربه هاي مغزي از علل اين نوع

 صرع گراندمال(صرع بزرگ):  



در اين مواقع كودك هوشياريش را از دست مي دهد. ممكن است گريه كند حالت تشنج تمام بدن فرد را مي گيرد 
يا به زمين بيفتد و همچنين ممكن است كنترل ادرار يا مدفوع خود را از دست بدهد. در اين گونه تشنجها تمام 

بدن كودك مي لرزد، احتمالاً چشمانش به بالا منحرف مي شود و دهانش پر از كف خواهد شد. 

 :مترين اقداماتي كه در صورت بروز تشنج در كودكان مبتلا به صرع مي توان انجام دادمه

شويد و او را از آسيب ها حفظ كنيد مصروع مهم است كه مانع مجروح شدن  -1
  را تنها نگذاريد . مصروعآرامش خود را حفظ كنيد و در حين تشنج  -2
همانند   از قرار گرفتن در موقعيت هاي خطرناك را فرد مصروع قرار دهيددر وضعيت راحترا بيمار  -3

)   از وسايل آسيب رسان ( مانند ميز يا صندلي  رااطراف بيمار كنيد- پرتگاه، بخاري و آب جوش دور 
 نيد خلوت ك

 اگر بيمار مصروع عينك به چشم دارد بايد عينك را بر داريد  -4

                                                                                                                                                                                د ني خم كيك طرف سر او را به  و  را به پهلو روي زمين بخوابانيداوبه آرامي  -5

   كنيد                                                                                                                                                                                                    هر لباس تنگ يا محدود كننده اي را شل -6

  تا راه تنفسي  وي باز شود.بگذاريديك بالش كم ارتفاع زيرشانه اش  -7

د؛ همچنين بايد ياز فرو بردن اجسام تيز، خطرناك و حتي دست خود در حلق كودك خودداري نماي -8

د فرو بردن اين كودكان در آب سرد هيچ تاثيري در كنترل تشنج آنها نداشته و براي آنها يبدان

  تلاش نكنيدخطرآفرين است. براي باز كردن فك در زمان قفل شدن آن

  اجازه دهيد كه حمله سير خود را طي كند. را مهار نكنيدحركت انقباضي اندام بيمار -9

وضعيت هوشياري يا خواب آلودگي، حالت درك و ميزان حس بينايي و شنوايي و يا هر گونه ناراحتي  -10

خاص پس از حمله را مشخص كرده و يادداشت كنيد. 

. يددر اولين فرصت فرد مصروع را به نزديكترين مركز درماني منتقل كن -11

بعد از تشنج : مراقبت 

  بخوابانيدبه پهلو را بيمار ، و اطمينان از باز بودن راه هوايي براي جلوگيري از خفگي -1
به  را در اين صورت بيمار :  پس از تشنج ممكن است براي مدت كوتاهي حالت گيجي داشته باشد كودك مصروع  -2

  فرد بيمار فراهم نماييد  جهت استراحت راشرايط مناسب و  كنيدصورت آرام آگاه 

پزشك ممكن است بخواهد بداند : 

يا چشم ها ) پاها  بدن آغاز مي شود ( معمولا دست ها ، بازوها ، ساق كدام قسمتتشنج از  •
آيا تشنج در يك نقطه از بدن باقي مي ماند يا به ساير نقاط آن گسترش مي يابد ؟  •
حمله تشنجي چه مدت طول مي كشد ؟  •
 آيا عواملي وجود دارند كه به نظر رسد باعث تشنج ها شود يا آن را آغاز كند ؟ •

 فعاليت جسماني و صرع : 

جلوگيري از فعاليت و ايزوله كردن كودكان مصروع ، اعتماد به نفس كودك را كاهش داده و ناتواني كودك را 
تقويت مي كند . با اين حال برخي فعاليتها و ورزش ها مي تواند براي كودكان مبتلا به صرع خطرناك باشد و جهت 

سلامت كودكان نياز است كه اين فعاليت ها براي آنها ممنوع باشد يا به دقت نظارت شود. در گذشته پزشكان و  



 اما مطالعات اخير به كودك مبتلا به ,والدين تمايل داشتند كه به طور سخت فعاليت هاي جسماني را محدود كنند 
 صرع اجازه مي دهد در كنار ساير كودكان باشد و يك محدوده كامل از فعاليت هاي قابل قبول را دنبال كند.

 بسيار مهم است .  نوع و فراواني تشنج در تعيين فعاليتهايي كه براي كودك بي خطر است

كودكاني كه در زمان تشنج كنترل حركتي يا هوشياري آنان تخريب شده در معرض خطر بيشتر براي آسيب 
 هستند. 

كودكاني كه تشنج هاي غير قابل كنترل و تكرارشونده دارند آگاهي خواهند يافت كه برخي از فعاليت ها براي 
 آنان  محدود مي شود. 

براي مثال بايدبه تنهايي شنا نكنند يا بر روي موانع بلند بازي نكنند. تشنج  به ندرت فقط با ورزش تحريك مي 
 شود اما هنگامي كه اين خصوصيات مشخص شود فعاليت هاي جسماني محدود خواهد بود .

فعاليت طولاني مدت در محيط گرم ممكن است امكان بروز تشنج را در برخي كودكان تحريك كند .مهمترين 
فعاليتهاي گروه پرورش اعتماد به نفس و استقلال كودك است كه اين مزايا بسيار با ارزش هستند . اما خطر 

 شركت در فعاليت هاي پرخطر بايد جدي در نظر گرفته شود و كودك از اين فعاليتهاي گروه منع شود. 

 چگونگي برخورد با تشنج درمدرسه :

  :بايد به كودك آرامش و اطمينان داده و به او كمك نماييد تا نكات نحوه برخورد باكودك مبتلا به صرع كوچك
  هرچه سريعتر به پزشك متخصص ارجاع شود"كليدي درس را حفظ كند و ضمنا

 اگر ترسيده و يا گيج به نظر " :با اتمام حمله به كودك (خصوصانحوه برخورد باكودك مبتلا به صرع كانوني ساده
 مي رسد ) آرامش و اطمينان بدهيد و به خانواده جهت ارجاع كودك به پزشك متخصص اطلاع دهيد

 اگر كودك از صندلي خود دور است معلم بازوي وي را به نحوه برخورد باكودك مبتلا به صرع كانوني پيچيده :
نرمي گرفته وبه آرامي با وي صحبت نمايد و وي را سمت صندلي اش هدايت كند و در صورت مقاومت كودك فقط 
مراقب باشد خطري از لحاظ صدمه وي را تهديد ننمايد كودك را تا زماني كه شناخت كامل نسبت به زمان و مكان 

 و شخص به دست آورد در كلاس نگهداشته و با صحبت نمودن بعد از حمله به شناخت وي كمك نمايد.

 نحوه برخورد با كودك مبتلا به صرع بزرگ: 

 خونسرد باشيد و به ساير كودكان اطمينان دهيد كه وي در عرض چند دقيقه بهبود خواهد يافت . -1
كودك مصروع را بايد به آرامي واحتياط روي زمين خوابانيده و اطراف او را از آنچه كه امكان صدمه  -2

 رساندن دارد تخليه نماييد.
 چيزي صاف ونرم زير سر او بگذاريد تا به زمين برخورد نكند. -3
 كودك را در وضعيت پهلو قرار دهيد تا راه هوايي او تميز بماند و ترشحات دهان خارج شود . -4
سعي در بازنمودن دهان با زور و همچنين نگهداشتن زبان وي نداشته باشيد و چيزي دردهان كودك  -5

  طبيعي شد به وي آب بنوشانيد."نگذاريد فقط هر زمان كه هوشياري كودك كاملا
سعي در جلوگيري از حملات تشنجي با گرفتن وي نداشته باشيد وقتي حمله تمام شد كودك تا بدست  -6

آوردن هوشياري كامل استراحت نموده و بعد از اتمام كامل حمله كودك را تشويق به شركت در فعاليت 
 كلاس نماييد

  به اورژانس جهت انتقال كودك به بيمارستان اطلاع داده شود: "در موارد زير سريعا

 تشنج كند يا "بيمار علايم صرع مداوم را داشته باشد (بدون اينكه هوشياري خود را بدست آورد مجددا 
 اينكه بعد از ده دقيقه هنوز حمله به اتمام نرسيده باشد )



  اگر حين حمله ضربه اي به سر  مصروع خورده باشد ويا استفراغ هاي مكرر نموده و هوشياري بيمار به
 حالت عادي برنگردد

  اگر بيمار حين شنا حمله داشته باشد واحتمال بلعيدن مقدار زيادي آب وجود داشته باشد 
 در صورت بروز خونريزي ناشي از اصابت ضربه به قسمتهاي مختلف بدن 

 
 منابع 

 ويرجينيا آلكوت ترجمه دكتر فرزين رضاعي ويرايش دكتر محسن ,خلاصه روانپزشكي بنجامين جيمز سادوك  -
 ارجمند 

  فصلنامه و ساير بسته هاي آموزشي  صرع و سلامتي انجمن صرع ايران -
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