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ƹԾ͗ҭƔ  :ƣϨƽϋ Ƶզϓ  
منتشر هاي  يكي از كتاب» بانك آزمون سوالات كارشناسي ارشد پرستاري بهداشت جامعه«كتاب حاضر با عنوان 

پرستاري گردآوري  هعوپرستاري است كه براي آمادگي جهت آزمون كارشناسي ارشد مجمي ها شده از سري كتاب
 1385سال اخير كارشناسي ارشد پرستاري وزارت بهداشت (از سال  16هاي  شده است. اين مجموعه حاوي آزمون

هاي  آزمون بر مروري مربوطه، آزمون به ورود از قبل تا كند مي كمك مندان علاقه باشد كه به مي )1400تا 
 از قبل تا جديد داوطلبان براي است راهي چراغ همچنين اين كتاب. بپردازند آزمايي خود به و داشته قبلهاي  سال

 تدوينبخش  14 در حاضر ببخشند. مجموعه هدف و جهت خويش مطالعه به ،گذشتههاي  آزمون مرور با ،مطالعه
  .است شده

  باشد: مي كند، به شرح زير مي موجود مجزاهاي  ه آن را از ساير كتاببارز و منحصر به فرد اين كتاب كهاي  ويژگي
به مطالب بسيار مهم: در اين مجموعه نكات مهم  تر بيشنوشتن مطالب هر پاسخ در قالب نكته به منظور توجه  .1

ا مربوط به موضوع اصلي هر سوال ذكر شده تا خواننده بر تمامي مطالب و مباحث مورد نظر تسلط كافي پيد
به منظور شناسايي مطالب اساسي و نكات طلايي، در زير برخي از جملات خط كشيده شده  چنين همكند. 

هر بخش  ابتداياست تا فراگير بتواند با يك نگاه اجمالي به نكات مهم دست يابد. به منظور يادگيري بهتر، در 
  م بخش مربوطه ارائه شده است.مروري بر نكات مه

ارائه شده در اين كتاب به طور جامعه به تشريح گزينه هاي  حي و تحليلي به سوالات: پاسخپاسخ كاملاً تشري .2
پردازد و در پاسخ تمامي سوالات، ساير نكات مربوطه كه از اهميت بالايي برخوردار بوده و احتمال  مي صحيح

  نظور يادگيري بهتر،طور كامل و جامع ارائه شده است. به م وجود دارد، بهها  آوردن سوالات از آن قسمت
  اكثر مطالب تحليلي و مهم در قالب جدول ارائه شده است.

پزشـكي: از آن جـا    اصلاحات تمامي انگليسي معادل نگارش و جدول قالب در پزشكي اختصارات تمامي نگارش .3
 شـود، در ايـن مجموعـه معـادل تمـامي اختصـارات       مي كه در برخي از سوالات از اختصارهاي پزشكي استفاده

 تـر  بـيش پزشكي براي اولين بار به طور كامل و در صورت تكرار به صورت اختصار آورده شده است تـا بـه درك   
در اين كتاب سعي شده معادل انگليسي تمامي اصلاحات پزشـكي در مـتن آورده    چنين همفراگير كمك نمايد. 

بتوانـد آن اصـطلاح را   تـر   ير سـريع شود تا در صورتي كه در سوال از معادل انگليسي اصطلاح استفاده شد، فراگ
مهم بـه  هاي  متوجه شود. در انتهاي كتاب در قالب دو جدول، معادل فارسي و انگليسي تمامي اختصارات و واژه

شده تا در صورتي كه فراگير با يك اختصار يا واژه مواجه شد و معني آن را ندانست، بـه   ارائه ،كار رفته در متن
  جدول مراجعه كند.

موجود هاي  در اين كتاب حداكثر تلاش بر اين بوده تا معايب و اشكالات آن در مقايسه با ساير كتاباگر چه 
از تمام همكاران، اساتيد و جا  اين د بود. لذا درهحداقل باشد، با اين وجود اين كتاب نيز مسلماً بدون ايراد نخوا

) nikn@sums.ac.irد را به پست الكترونيكي (و انتقادات ارزشمند خوها  م كه راهنمايييدانشجويان تقاضا دار
  ارتقاي كيفيت علمي و محتوايي كتاب نواقص مرتفع گردد.  سال نمايند تا در آينده به منظورار
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  بخش اول
  

  

  مفاهيم سلامت جامعه
 



  
  
  

. كننده يك گروه و راهنماي تعيين رفتـار افـراد اسـت    ها است كه مشخص  ها و باورها و نگرش  اي از ارزش  مجموعه فرهنگ. 1
هـاي    پرستاران بهداشت جامعه براي ارائه خـدمات بايـد از شايسـتگي   . نقش مهمي دارد ،فرهنگ در آموزش به مددجويان

 . است شايستگي فرهنگيا ه آن مختلفي برخوردار باشند كه يكي از

 شامل موارد زير است: مثلث اپيدميولوژياجزاي . 2

 زا: عوامل عفوني، شيميايي و فيزيكي  عامل بيماري - 

 ميزبان: استعداد ژنتيكي و فاكتورهاي سبك زندگي - 

 اقتصادي -وهوا، توزيع جمعيت انساني، شرايط كاري و عوامل اجتماعي محيط: آب - 

 مل موارد زير است:سطوح مختلف پيشگيري شا. 3

. گذاران جامعـه و قبـل از پيشـگيري نـوع اول اسـت      ): مربوط به قانونPrimodialپيشگيري اساسي (بنيادي يا ابتدايي) ( - 
 هايي گروه يا و در كشور خطر عوامل گسترش و ايجاد از پيشگيري براي موجود امكانات از است عبارت نخستين پيشگيري

 . است ننموده روزبها  آن در خطر عوامل هنوز كه

زايـي عوامـل     پيشگيري اوليه: جلوگيري از پيدايش بيماري با تغيير حالت پذيرندگي شخص حسـاس يـا كـاهش بيمـاري     - 
 از سلامت ارتقاي صورت به توان مي را اول سطح پيشگيري. عرض آن قرار گرفته استمپاتوژن براي شخص حساسي كه در 

 و عفـوني  هـاي  بيمـاري  مقابـل  در سـازي  ايمـن  رواني، آسايش جسمي، تغذيهوضعيت  بهبود مثل گروهي و فردي هاي راه
 . كرد تعريف محيط سازي سالم

 صـورت  به توان  مي را دوم سطح پيشگيري. )غربالگريپيشگيري ثانويه: مربوط به قبل از استقرار علائم باليني است (مانند  - 

 و فردي سطح در چه سلامت از انحراف تصحيح براي و قاطع مؤثر مداخله و بيماري زودرس تشخيص براي موجود هاي راه
 . كرد تعريف اجتماعي سطح در چه

 مروري بر بخش اول

  مفاهيم سلامت جامعه
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در اين سطح از پيشـگيري قـرار    ،نوتواني و بازتواني. است ناتوانيپيشگيري نوع سوم: مربوط به مرحله پيشرفت بيماري يا  - 
 رسـانيدن عـوارض   حـداقل  بـه  و ها  ناتواني و عضوها نقص كاهش براي شده انجام اقداماتسوم،  سطح پيشگيري. گيرد  مي

 مفهـوم  كـه  شـود   باعـث مـي   مرحلـه  اين. است درمان غيرقابل حالات با بيمار تطابق ارتقاي و سلامت از انحراف به مربوط

 . شود نوتواني قلمرو وارد پيشگيري

 ضـرر  تـر  بـيش  حتمـالاً ا كـه  پزشـكي اسـت   مـداخلات  از افـراد  حفاظت براي شده انجام چهارم: اقدامات سطح پيشگيري - 

 . باشند خوب كه اين تا رسانند  مي

 خطـرزاي  برقـراري عوامـل   و پيدايش از جلوگيري نخستين پيشگيري هدف كه است اين در پيشگيري سطوح بين تفاوت. 4

 سطح پيشگيري هدف. وضعيت سلامت است از انحراف و بيماري بروز كاهش سطح اول، پيشگيري هدف است؛ اما بيماري

  . است ها بيماري عوارض كاهش ،سوم سطح پيشگيري هدف بيماري و دوره كردن كوتاه يا بيماري شيوع كاهش ،دوم



  
  
  

  )1385(وزارت بهداشت   توان استفاده كرد؟  ) در چه موردي ميTelehealthاز تكنولوژي بهداشت ( .1
  .  تواند براي همه بيماران به كار گيرد  ) هر پرستاري مي1
  .  تواند براي همه بيماران به كار گيرد  ) پرستار باتجربه مي2
  .  كار گيرد تواند به  ) پرستار باتجربه با توجه شرايط بيمار مي3
  .  استفاده براي پرستار باتجربه است ) فقط قابل4

  )1386(وزارت بهداشت   گيرد؟  ر مطالعات اپيدميولوژيك، مثلث اپيدميولوژيك كدام موارد زير را در بر ميد .2
  ) ميزبان، عامل و ژنتيك2    ) ژنتيك، ميزبان و محيط1
  ) ميزبان، حامل و محيط4    ) ميزبان، محيط و عامل3

پدرش اخيراً به دليـل  «گويد:   او مي. ساله براي كنترل فشارخون به مركز بهداشت شهري مراجعه كرده است 46» ب«آقاي  .3
سالگي بـه   56تر نشان داد كه عموي او نيز در  بررسي بيش» .سرطان پروستات فوت شده است و براي خودش نگران است

  . كنـد   كشـد و از غـذاهاي آمـاده اسـتفاده مـي       سـيگار مـي   روزانه يك پاكت» ب«آقاي . سرطان پروستات مبتلا شده است
  )1387(وزارت بهداشت     بهترين اقدام پرستار كدام است؟

  ) توصيه آزمايش سريع ژن سرطان پروستات1
  گيري ) آموزش و جلب مشاركت بيمار در تصميم2
  سال 50) رفع نگراني با توجه به سن زير 3
  ژن اختصاصي پروستات ) توصيه معاينات و آزمايش سريع آنتي4

وي با استفاده از . عنوان پرستار خانواده در جنوب كشور اشتغال به كار دارد كرده تهران است، به رستاري كه متولد و تحصيلپ .4
اين پرستار . هاي علمي در اين موقعيت فرهنگي، در كار خود بسيار مؤثر و موفق است رفتارهاي سازگاري فرهنگي و نگرش

  )1387(وزارت بهداشت   زير است؟  واجد كدام مورد
 )Cultural competence) شايستگي فرهنگي Cultural skill(  2)) مهارت فرهنگي (1
  )Cultural awareness) آگاهي فرهنگي Cultural knowledge(  4)) دانش فرهنگي (3

 اولالات فصل وس

  هاي ها و فعاليت  سلامت جامعه: مفاهيم و نقش
  پرستار سلامت جامعه در تيم سلامت



  
 

  هاي پرستار سلامت جامعه در تيم سلامت ها و فعاليت  مت جامعه: مفاهيم و نقشسلا  15

  )1387(وزارت بهداشت   است؟) در مدل مثلث اپيدميولوژيك مربوط به كدام Genetic susceptibilityاستعداد ژنتيكي ( .5
  ) محيط و ميزبان2    عامل) 1
  ) ميزبان4    ) محيط3

  )1388(وزارت بهداشت    ؟ها كدام است مؤثرترين عامل در افزايش انتشار بيماري .6
    جمعيت كشورهاي فقير) 2    جمعيت جهان) 1
  هاي نوپديد و بازپديد بيماري) 4    وآمد بين كشورهاي فقير رفت) 3

  )1388(وزارت بهداشت    ارد؟ها ارتباط عكس د ومير همه بيماري گكدام عامل با مر .7
  اجتماعي  - سياسي) 2     اجتماعي - فرهنگي) 1
  اجتماعي   - اقتصادي) 4     اجتماعي - رواني) 3

 هاي فردي، به كدام مفهوم اشاره است؟   نسبت دادن اعتقادات و رفتارهاي خاص به گروهي از مردم بدون توجه به تفاوت .8
 )1388هداشت (وزارت ب  

  )Cultural conflictتعارض فرهنگي () Cultural imposition(    2تقابل فرهنگي () 1
 )Stereotypingاي بودن (  كليشه) Racism(      4نژادپرستي () 3

 )1389(وزارت بهداشت   دارد؟بر رفتار به كدام اشاره ها  آن هاي فردي و اثر  خودكاوي و بررسي عميق عقايد و ارزش .9
1 (Cultural awareness    2 (Cultural knowledge  
3 (Cultural imposition    4 (Ethnocentrism  

 )1389(وزارت بهداشت   باشد؟  مي Well- being ها و رفتارهاي انسان براي حفظ و ارتقاي  گر توسعه نگرش  كدام مفهوم نمايان .10
  هاي بهداشتي اوليه مراقبت) 2    ها پيشگيري از بيماري) 1
  بهداشت عمومي) 4    سلامتارتقاي ) 3

 )1390(وزارت بهداشت   موارد است؟ بقيه تر و دربرگيرنده  كدام گزينه جامع .11

  دانش فرهنگي) 2    حساسيت فرهنگي) 1
  مهارت فرهنگي) 4    شايستگي فرهنگي) 3

بيماران بر اساس هاي بهداشتي و عدم قضاوت در مورد فرهنگ  هاي بيماران در امر مراقبت  تأكيد بر توجه پرستاران به ارزش .12
 )1392(وزارت بهداشت   اعتقادات شخصي پرستار بر كدام دلالت دارد؟

1( Ethnocentrism    2 (Cultural blindness 
3 (Cultural relativism      4 (Prejudice  

  )1393كودكان) (وزارت بهداشت  ي(پرستار  كدام است؟ ،يو مشكلات بهداشت يماريب عيكننده بروز و توز رصد مداوم عوامل تعيين .13
1 (Surveillance      2 (Monitoring  
3 (Eradication      4( Investigation    

 شود؟ گفته مي يدمياپ يماريكشور، در كدام صورت ب كيسرفه در  كن شدن سياه با توجه ريشه .14
  )1393كودكان) (وزارت بهداشت  ي(پرستار  

  موارد يجيتدر شيافزا) 2    وقوع هر مورد) 1
  مورد 10وقوع حداقل ) 4    موارد يناگهان شيافزا) 3

  )1393(پرستاري سلامت جامعه، پرستاري داخلي جراحي، روان پرستاري) (وزارت بهداشت   زا هستند؟  ها، شامل كدام عامل بيماري  قارچ .15
  شناختي زيست) 2    بوم شناختي) 1
  مكانيكي) 4    اي  تغذيه) 3



  
 

 16 اولسوالات فصل 

بر اساس جدول مربوطه، شاخص توده بدني . اي به پرستار مراجعه نموده است  مشاورهاي براي دريافت خدمات   ساله 30مرد  .16
 )1394(وزارت بهداشت   گيرد؟  از نظر چاقي در كدام رده قرار مي. باشد  مي 32وي معادل 

  چاق) 2    بسيار چاق) 1
  طبيعي  ) 4    افزايش وزن) 3

» ين تعداد افراد با حداقل آسيبتر بيشانجام كار خوب براي «ي تواند اصل اخلاق  در كدام موقعيت پرستار بهداشت جامعه مي .17
 )1394(وزارت بهداشت    را به كار ببندد؟

  هاي سازمان مشي پيروي از خط) 1
  درخواست كمك از مسئول مركز بهداشتي درماني براي رفع معضل اخلاقي) 2
  تمركز بر روي ارائه خدمات اساسي به يكايك افراد) 3
  هاي داراي بيمه سلامت    به خانوادهارائه مراقبت ) 4

 )1397(وزارت بهداشت   كدام مورد مختص پرستاران سلامت جامعه است؟ .18

  پذير در جامعه   هاي آسيب تمركز بر گروه) 1
  مراقبت از بيماران و افراد در حال مرگ) 2
  ها  تعهد نسبت به ارتقاي سلامت افراد و خانواده) 3
 يان در كنار خانوادهنگر به مددجو ارائه مراقبت كل) 4

  )1397(وزارت بهداشت   ي دارد؟تر بيشدر كدام محيط نقش پرستار سلامت جامعه در كاهش مخاطرات سلامتي، اهميت  .19
  منازل  ) 2    مدارس ) 1
  مراكز مشاوره خدمات پرستاري  ) 4    هاي كاري   محيط) 3

 )1398(وزارت بهداشت   ؟نيست يكدام مورد زير از اجزاء اصلي مثلث اپيدميولوژيك براي ايجاد يك بيمار .20

  ) محيط4   ) عامل3   ) تغذيه2    ) ميزبان1
 )1398(وزارت بهداشت   ) است؟Outrageكدام مورد از عوامل اصلي مربوط به از كنترل خارج شدن ( .21

   ) توسعه دانش اجتماعي2     ) وجود اعتماد اجتماعي1
  ) مشاركت عموم جامعه4     شدن جامعه ) صنعتي3

به دستكش لاتكـس دچـار    تيسال دوم اتاق عمل كه به علت حساس يرشته دانشجو رييتغ يبا تقاضا ليصدانشگاه محل تح .22
 است؟  نهيبه دستكش مربوط به كدام گز تيحساس كيولوژيدميشده موافقت كرده است. بر اساس مدل اپ يپوست ديشد ياگزما

 ) 1399(وزارت بهداشت   

1 (Host    2 (Agent 
3 (Environment    4 (Hypersusceptible Host    

 )1399(وزارت بهداشت   ) نقش پرستار عبارتست از:Community- based nursing(در پرستاري مبتني بر جامعه  .23
  ها در اجتماع ) پيشگيري از بيماري2    فردي طور به) ارائه مراقبت 1
  دهنده، مدافع و مشاور ) آموزش4  ها و جوامع  ) ارتقاي سلامت جمعيت3

ترين  از موارد بيش يك كدام (Friden five- tire health impact pyramid) ي تأثير بهداشتي فريدندر هرم پنج سطح .24
  )1399(وزارت بهداشت   تأثير را بر سلامت جامعه دارد؟

  ) مشاوره و آموزش2    ) مداخلات بهداشتي1
  ) مداخلات حفاظتي درازمدت4  ) عوامل اقتصادي و اجتماعي3

   )1399(وزارت بهداشت   هويت فرهنگي گروهي از مردم است؟ هاي  كدام مورد معرف ويژگي .25
  ) مهارت فرهنگي2    ) آگاهي فرهنگي1
  ) نژاد 4    ) قوميت3



  
  
 

  )3( نهيگز .1
بيمـار مناسـب (از نظـر    ، امكانات و تجهيزات مناسـب و  پرستار باتجربهنيازمند  Telehealthاستفاده از تكنولوژي بهداشت يا 

و تنهـا پرسـتار    باشـد   اسـتفاده نمـي   اين روش در مورد همه پرستاران و نيز همه بيماران قابللذا، . باشد مي شرايط و امكانات)
  .  تواند از چنين روشي استفاده نمايد  باتجربه با در نظر گرفتن شرايط بيمار مي

  )3( نهيگز .2
 ايـن . شـود   مـي  توجـه  آن هم به هنوز و گرفته   قرار ها مورداستفاده  سال كه است اكولوژيك مدل يك اپيدميولوژي مثلث مدل
  .  است ها بيماري تعيين عليّت در محيط و زا  بيماري عامل ميزبان، عامل سه متقابل تعامل دهنده نشان مدل

  

 
  

  ) 2( نهيگز .3
تواننـد مـددجويان را در سـطوح      محـور مـي   پرسـتاران جامعـه  . است آموزش بهداشتنقش پرستار بهداشت جامعه،  ينتر مهم

  .  مختلف پيشگيري از بيماري يعني سطح اول، دوم و سوم تحت آموزش قرار دهند
  

 
  

  ) 2( نهيگز .4
ها و رفتارهـاي مطـابق بـا فرهنـگ       ها، نگرش مشي )، تركيبي از خطCultural competenceشايستگي يا مقبوليت فرهنگي (

 بـه معنـي   شايسـتگي فرهنگـي  . كنـد   فرهنگي را بـراي پرسـتار ميسـر مـي     هاي ميان  است كه امكان فعاليت مؤثر در موقعيت
مراحـل  . باشـد   هاي علمـي در موقعيـت فرهنگـي مـي      دستيابي به موفقيت با استفاده از رفتارهاي سازگاري فرهنگي و نگرش

) حساسـيت فرهنگـي (آگـاه،    2مهـارت)،    تمايـل و بـي    اطلاع، بي  ) فاقد شايستگي (بي1توسعه شايستگي فرهنگي عبارتند از: 

 باشد.  مي آموزش و ارائه مشاورهترين اقدام پرستاري در افرادي كه در معرض خطر يك بيماري يا اختلال هستند؛  مهم

  .  باشد ميميزبان ) در مدل مثلث اپيدميولوژي مربوط به Genetic susceptibilityژنتيك و استعداد ژنتيكي (. 1
 .  كند (مثل آرتريت و اسكيزوفرني) هاي صدق نمي مثلث اپيدميولوژي در مورد همه بيماري. 2

  پاسخنامه فصل اول
  هاي ها و فعاليت  سلامت جامعه: مفاهيم و نقش

 پرستار سلامت جامعه در تيم سلامت
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گي شامل بخـش  مقبوليت فرهن. فرهنگي (مطلع، به عهده گرفتن تغيير، متبحر) ) شايستگي3ها) و   موافق، فاقد بعضي مهارت
) Cultural knowledge ،(3) دانـش فرهنگـي Cultural awareness ،(2  )) آگـاهي فرهنگـي (  1از:  اصلي است كه عبارتند

  . )Cultural tendency() تمايل فرهنگي 5) و Cultural encounter) تقابل فرهنگي Cultural skill ،(4)مهارت فرهنگي (
  

 
 

  

 )4( نهيگز .5
  مراجعه شود.  2به پاسخ سوال شماره 

  ) 3( نهيگز .6
بـه همـين دليـل برنامـه     . اي ديگر اسـت   اي به منطقه  ها از منطقه ين علل انتشار بيماريتر مهموآمد بين كشورها يكي از  رفت

  صورت زير است: هاي واگيردار به نحوه انتشار بيماري. رود  ظاهر سالم به كار مي قرنطينه براي افراد به
بيماري از قبل يا در حال حاضر وجود دارد (مثل . صورت بومي) ): در يك منطقه خاص وجود دارد (بهEndemicآندميك (. 1

  .  تر است) ه در سبزوار و نيشابور بيشايدز ك
زمـان و آشـكار    هـم  طـور  به): بروز غيرمعمول بيماري يا رفتار ويژه يا حادثه در يك جامعه يا منطقه Epidemicاپيدميك (. 2

  .  شده را اپيدميك گويند بيني بيش از رويداد پيش
  

 
  

شـود،    گيرد و ديگر در منطقه پخش نمي  گير است كه در آن يك نفر بيماري را مي  ): به معناي تكSporadicاسپوراديك (. 3
  .  مثل سياه زخم (از انسان به انسان نيست و از حيوان به انسان است)

  .  هاي سني در يك منطقه، به يك بيماري مبتلا شوند ي گروه): زماني كه تمامHyperendemicهايپرآندميك (. 4

 شود.  يك مورد نيز بيماري اپيدمي محسوب مي كن شدن يك بيماري در يك كشور، حتي در صورت وقوع در صورت ريشه

بر رفتـار  ها  آن باشد چون  ميخودنگري و بررسي دقيق و عميق اصول و عقايد مردمي آگاهي فرهنگي مستلزم . 1
داننـد    كننـد و مـي    پرستاراني كه از لحاظ فرهنگي آگاه هستند، پايه و اساس رفتار خود را درك مي. تأثير دارند

اسـت، كمـك   ها  آن مراقبت شايسته و مقبول به افرادي كه فرهنگشان متفاوت با طور به ارائه كه اين مسئله چه
  .  شود  كند يا مانع آن مي  مي

ــد از:   . 2 ــا مقبوليــت فرهنگــي عبارتن ــه مراقبــت ب ــع ارائ ــيض Stereotyping ،(2ســازي ( ) كليشــه1موان ) تبع
)Prejudice ،(3) نژادپرستي (Racism ،(4) تحميل فرهنگي (Cultural imposition ،(5    تضـاد يـا تعـارض (

سـازي، نسـبت دادن عقايـد و     كليشه. )Cultural shock) شوك فرهنگي (6) و Cultural conflictفرهنگي (
سازي اشتياق فرد براي آماده  كليشه. است هاي فردي  رفتارهاي خاص يك گروه به يك فرد بدون بررسي تفاوت

. تواننـد مثبـت يـا منفـي باشـند       ها مي  كليشه. كند  محدود ميهاي خاص را  شدن و مطلع شدن از افراد يا گروه
ا تصـور الكليسـم در مـورد      عنوان مثال تفكر در نژاد آسيايي مبني بر سخت به كوشي و پركاري مثبت است، امـ

  . غرب منفي است
ها بـراي كمـك     آوري داده ) به اين معناست كه پرستاران از جمعCultural relativismگرايي فرهنگي ( نسبي. 3

گرايانـه   برند و با اتخاذ يك نگرش نسـبي   به تشخيص و درك عقايد مددجو در مورد سلامتي و بيماري بهره مي
  .كنند  بي اصول و عقايد مددجويان با معيارهاي فرهنگي خودشان اجتناب مياز قضاوت يا ارزشيا
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كند (مثـل ايـدز كـه از آفريقـا بـه آسـيا         گير كه يك منطقه بزرگ ديگر را درگير مي  ): بيماري عالمPandemicپاندميك (. 5
  .  كشيده شده است يا مانند سارس)

  .  يابد (مانند اسهال)  ن يك منطقه شيوع ميهايي كه فقط در بين كودكا  ): بيماريHoloendemicهول آندميك (. 6
 )4( نهيگز .7

عوامل اقتصادي و اجتماعي مؤثر بر سلامتي عبارتند از: زندگي در مناطق روستايي و حاشيه شهرها، مسـكن نامناسـب، نبـود    
مراكـز  كارگيري علم و تكنولوژي مناسب، سطح سواد پـايين، عـدم آمـوزش، عـدم وجـود       هاي شغلي مناسب، عدم به  فرصت

هرچه وضعيت اقتصـادي و اجتمـاعي   . تسهيلاتي و پول، كيفيت زندگي نامناسب، گرسنگي، سوءتغذيه و عدم رعايت بهداشت
  .  است تر كمومير بيماران  بالاتر باشد، مرگ

  

 
  

  )4( نهيگز .8
  . مراجعه شود 4شماره سوال  به پاسخ

  ) 1( نهيگز .9
  . مراجعه شود 4شماره سوال  به پاسخ

  )3( نهيگز .10
 ارتقاء سـلامت ها و  نخستين دستور در آموزش بهداشت، آگاه كردن مردم يا انتشار اطلاعات علمي درباره پيشگيري از بيماري

  .  ارائه شود تا مددجو از آن پندار يا برداشت نادرست ننمايد داوري از قضاوت و پيش دور در اين راستا، آموزش بايد به. است
  

  
 

 

كننـد. آمـوزش    و كاستن از رفتارهايي است كه بيماري ايجاد مي ارتقاء سطح سلامت. هدف از آموزش بهداشت 1
 )being -Wellرفاه و آسايش (به حفظ و ارتقاء سلامتي يا بهداشت با تغيير و دگرگوني در بينش و رفتار افراد 

  كند.   كمك مي
مقدم است. پرستار آموزشگر بايد ابتـدا نيازهـاي يـادگيري ويـژه جمعيـت       تعيين نيازهاي آموزشي. در فرايند آموزش 2

موردنظر را شناسايي كند، سپس ديدگاه فلسفي مناسبي براي تأمين نيازهاي يادگيري تعيـين كنـد، ابعـاد گونـاگون     
شود را  گيري را براي ادغام در برنامه آموزشي انتخاب كند، اصول آموزشي كه باعث افزايش يادگيري ميهاي ياد نظريه

هاي خاص آن گـروه، موانـع يـادگيري و راهبردهـاي تكنولـوژيكي       مورد توجه قرار دهد، مسائل آموزشي مثل نگراني
  زشي بر يادگيري و رفتار را ارزشيابي كند. مناسب براي تسهيل يادگيري را بررسي كند و در نهايت تأثير برنامه آمو

%، سهم مجموع خدمات پزشـكان،  15در بين عوامل مؤثر بر سلامت، نقش عوامل بيولوژيك و ژنتيك فقط در حد 
هـا و وزارت    پزشكي، سيستم ارائه خدمات بهداشتي درمـاني كشـورها اعـم از خصوصـي و دولتـي، دانشـگاه      گروه 

% 50% است؛ و اين در حالي است كه نقـش عوامـل اجتمـاعي در سـلامت انسـان، متجـاوز از       25بهداشت حدود 
منظور از عوامـل  . كنند ي% ذكر م75لازم به ذكر است كه در برخي مطالعات نقش عوامل اجتماعي را تا . باشد مي

عوامـل  . گـذارد   كند و پا به سـن مـي    اجتماعي، شرايطي است كه انسان در آن متولد شده، رشد، زندگي و كار مي
 .محيطي، اجتماعي و سياسي است اجتماعي اعم از عوامل اقتصادي، فرهنگي، زيست



  
 

 20 اولپاسخنامه فصل 

  

 
  

  ) 3( نهيگز .11
  . مراجعه شود 4شماره سوال  به پاسخ

 ) 3( نهيگز .12
  . مراجعه شود 4شماره سوال  به پاسخ

  )1( نهيگز .13
  . كننده بروز و توزيع بيماري و مشكلات بهداشتي است به معني رصد مداوم عوامل تعيين Surveillanceنظارت يا 

  

 
  

  )1( نهيگز .14
زمـان و   هـم  طـور  بـه ) به معني بروز غيرمعمول بيماري يا رفتار ويژه يا حادثه در يك جامعه يا منطقـه  Epidemicاپيدميك (

  .  شده است بيني آشكار بيش از رويداد پيش
  

 
  

  )2( نهيگز .15
) مفهوم بوم شناختي يا اكولوژيك (سلامت تعادل پويـا بـين   2، شناختي مفهوم زيست) 1مفاهيم مختلف سلامتي عبارتند از: 

  .  ) مفهوم كليت (تركيب مفاهيم ذكر شده است)4شناختي و  روان) مفهوم 3انسان و محيط است)، 
  )2( نهيگز .16

BMI گيري ميزان تناسب وزن نسبت به قد فرد است. اين شاخص از طريق حاصـل تقسـيم وزن بـر     مقياسي براي اندازه
  )،Underweightعنـوان كـم وزنـي (    بـه  5/18زيـر   WHO ،BMIشـود. بـر اسـاس بيانيـه       مجذور قد فرد محاسبه مـي 

عنـوان چـاقي    بـه  Overweight ،(5/34- 30وزن ( عنـوان اضـافه   به 5/29- 25)، Normal weightنرمال ( 5/18 -9/24
عنـوان   بـه  40) و شاخص بالاي Obesity class IIعنوان چاقي درجه دوم ( به 5/39- 35، )Obesity class Iدرجه اول (

  شود.   مي ) در نظر گرفتهMorbid obesityبار ( چاقي مفرط و مرگ
  ) 3( نهيگز .17

اصـل اخلاقـي   توانـد از    كه پرستار بهداشت جامعه بر روي ارائه خدمات اساسي به همه افراد تمركز داشته باشد، مي درصورتي
  .  پيروي نمايد »ين تعداد افراد با حداقل آسيبتر بيشانجام كار خوب براي «

 شود.  وع يك مورد نيز بيماري اپيدمي محسوب ميكن شدن يك بيماري در يك كشور، حتي در صورت وق در صورت ريشه

Eradication كن كردن عامل عفونت و توقف بيماري است. به معني ريشه 

  هاي آموزش بهداشت بايد معيارهاي زير را داشته باشند: برنامه. 3
  .  مناسبت برنامه: آموزش بايد مطابق نيازهاي آموزشي جامعه هدف و بر پايه اهداف باشد - 
لب لازم براي رفع نيازهـاي  چنين كليه مطا ميزان پوشش و پيشرفت: برنامه بايد همه افراد را پوشش داده و هم - 

  آموزشي را پوشش دهد.  
  .  هاي متقبل شده براي اجراي آن، كارآيي لازم را داشته باشد كارآيي: بايد با توجه به هزينه - 
اهـداف  و  فرهنـگ عمـومي  ، دانـش علمـي  : محتواي يك برنامه آموزش بهداشت بايد منطبق بر قبول بودن قابل - 

 .  باشد اجتماعي
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  )1( نهيگز .18
تمركز فعاليت پرسـتاري بهداشـت   . امعه در تمركز فعاليت پرستاري استتفاوت پرستار بهداشت عمومي و پرستار بهداشت ج

تمركـز  . عنـوان يـك كـل اسـت     بر سلامت جامعه بـه ها  آن و تأثير وضعيت سلامتيها  و گروهها  جامعه سلامتي افراد، خانواده
و هـا   اشـخاص، خـانواده  عنوان يك كل و تأثير وضعيت سلامت جامعه بر سلامت  فعاليت پرستاري بهداشت عمومي، جامعه به

فعاليت متخصصين پرستاري بهداشت عمومي متمركز بر جامعه است و راهبردهاي جمعيت محور را براي انجام . استها  گروه
محـور هسـتند،    كاركنان پرستاري بهداشت عمومي يا پرستاران بهداشت جامعه كه جامعه. كنند  هاي اصلي استفاده مي فعاليت

 .  ني بر شخص مددجو متمركز باشندممكن است از لحاظ بالي
  ) 2( نهيگز .19

وجود جنبـه مهـم    ها، مدارس و محل كار)، بااين  كنند (مثل كلينيك  ها كار مي هاي مختلفي با خانواده  پرستاران در محيط
ر هـا د  هاي مختلف و ارائه خدمات به خانواده كاهش مخاطرات سلامتي، ارتقاء سلامتي جمعيتمحور؛  نقش پرستار جامعه

  . باشد منازلشان مي
 )2( نهيگز .20

  مراجعه شود.  2به پاسخ سوال شماره 
  )3( نهيگز .21

  .  باشد  ) ميOutrageشدن جامعه، از عوامل اصلي از كنترل خارج شدن ( صنعتي
  )4( گزينه .22

  مراجعه شود. 2به پاسخ سوال شماره 
  ) 1( نهيگز .23

  مراجعه شود. 18به پاسخ سوال شماره 
 )3( نهيگز .24

سطحي فريدن، چهارچوبي را براي ارتقـاء سـلامتي    5هرم 
دهنده مـداخلاتي اسـت    اين هرم، نشان كند. پايه  فراهم مي

ــيش  ــالي ب ــأثير احتم ــه ت ــد و نشــان  ك ــري دارن ــده  ت دهن
هاي اقتصادي و اجتماعي  كننده تعيينهايي است كه  فعاليت
  دهند.  را هدف قرار مي سلامتي

  

  
  
  
  
  
  

 سطحي فريدن 5هرم 
  شكل برگرفته از مقاله زير است:اين 

Frieden, Thomas R. "A framework for public health action: the health impact pyramid. " American 
journal of public health 100. 4 (2010): 590- 595 .  

  

  ) 3( گزينه .25
دهـد و بـر    قوميت، عضويت فرهنگي افراد را نشـان مـي   باشد. دي بين يك گروه از افراد ميقوميت، احساس مشترك خويشاون

باشد كه در طول زمان يك پيشينه مشترك ايجاد كرده و بيش از حد به  شدن افراد در الگوهاي فرهنگي مشابه مي پايه سهيم
ش، سـطح  و تحت تـأثير آمـوز   هاي هويت فرهنگي مانند نژاد، مذهب يا اصليت را نشان داده قوميت ويژگي. تغيير مقاوم است

  .  هاي قومي ديگر قرار دارد درآمد، منطقه جغرافيايي و ارتباط افراد با گروه




