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1-عنوان پیام پژوهشی ) حداکثر 20 کلمه(:

آموزش مبتنی بر مدل اعتقاد بهداشتی می‌تواند به مدیریت بهتر آرتریت روماتوئید کمک کند.

)Specific Objectives( :)2-پیام کلیدی )حداکثر 80 کلمه

در این مطالعه نیمه‌تجربی روی 100 بیمار مبتلا به آرتریت روماتوئید در سیرجان، آموزش مبتنی بر مدل اعتقاد بهداشتی با تغییر
معنادار برخی باورهای مرتبط با کنترل بیماری، به‌ویژه موانع درک‌شده، منافع درک‌شده و راهنماهای عمل همراه بود. همچنین 92
درصد بیماران، پزشکان و کارکنان سلامت را قابل‌اعتمادترین منبع دریافت اطلاعات درباره بیماری معرفی کردند؛ بنابراین نقش

مستقیم تیم درمان در آموزش و ترغیب بیماران برای خودمراقبتی و کنترل بیماری اهمیت ویژه دارد.

3-متن پیام پژوهشی ) حداکثر240 کلمه(:
• اهمیت موضوع)50 کلمه(

آرتریت روماتوئید بیماری مزمن، پیشرونده و ناتوان‌کننده‌ای است که می‌تواند استقلال فرد در فعالیت‌های روزمره و عملکرد شخصی
و اجتماعی را کاهش دهد. با توجه به نبود درمان قطعی، آموزش بیمار و تقویت خودمراقبتی برای مدیریت علائم، پایبندی به درمان و

کنترل بلندمدت بیماری اهمیت زیادی دارد.

• مهمترین نتایج طرح به زبان غیر تخصصی)70 کلمه(
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پس از اجرای چهار جلسه آموزشی، برخی باورهای مؤثر بر رفتار بیماران تغییر معناداری نشان داد؛ از جمله درک آنان از موانع،
فواید اقدامات مراقبتی و راهنماهای عمل. پزشکان و کارکنان سلامت نیز با 92 درصد، مهم‌ترین و قابل‌اعتمادترین منبع اطلاعات
معرفی شدند. نتایج نشان می‌دهد آموزش ساختاریافته با مشارکت مستقیم تیم درمان می‌تواند بیماران را برای انجام رفتارهای مراقبتی

و پیگیری درمان آماده‌تر کند.

• موارد کاربرد نتایج طرح )80 کلمه(

نتایج می‌تواند برای طراحی برنامه‌های آموزش بیمار در کلینیک‌های روماتولوژی، تهیه محتوای آموزشی مبتنی بر مدل اعتقاد
بهداشتی، تقویت مشاوره پزشک و کارکنان سلامت، استفاده از پیامک و ویدئو برای مرور آموزش‌ها، و برنامه‌ریزی مداخلات
خودمراقبتی به کار رود. همچنین این یافته‌ها می‌تواند مبنایی برای طراحی مطالعات چندمرکزی با پیگیری طولانی‌تر و ارزیابی

پایدار تغییرات رفتار و فعالیت بیماری باشد.

4-تأثیرات و کاربردها:
• • تأثیر 1: توضیح مختصر

بهبود طراحی آموزش بیمار: تمرکز بر موانع و منافع ادراک‌شده و راهنماهای عمل می‌تواند برنامه‌های آموزشی را هدفمندتر و
متناسب با رفتار خودمراقبتی کند.

• • تأثیر 2: توضیح مختصر

تقویت نقش تیم درمان: اعتماد 92 درصدی بیماران به پزشکان و کارکنان سلامت، استفاده از آنان را به‌عنوان کانال اصلی انتقال
پیام‌های آموزشی و انگیزش بیمار توجیه می‌کند.

5-محدودیت‌های شواهد چه بودند؟

بیماران فقط از یک مرکز تخصصی انتخاب شدند؛ بنابراین ویژگی‌های اجتماعی-جمعیت‌شناختی و بالینی آنان ممکن است با بیماران
مراکز دیگر متفاوت باشد و تعمیم‌پذیری نتایج را محدود کند. همچنین پیگیری سه‌ماهه برای بیماری مزمنی مانند آرتریت روماتوئید

کوتاه است و نویسندگان ارزیابی شش‌ماهه یا بیشتر را توصیه کرده‌اند.

6-مخاطبان طرح پژوهشی:

متخصصان روماتولوژی، پزشکان، پرستاران و کارکنان سلامت، کارشناسان آموزش و ارتقای سلامت، مدیران کلینیک‌های
روماتولوژی، برنامه‌ریزان خدمات سلامت، بیماران مبتلا به آرتریت روماتوئید و پژوهشگران حوزه بیماری‌های مزمن و آموزش

سلامت.

7-آیا این خبر می‌تواند از نظر اجتماعی، سیاسی، فرهنگی، بهداشتی، ارزش های دینی و قوانین سازمان غذا
و دارو، تبعاتی داشته‌باشد؟

در این مقاله، تبعات سیاسی، دینی یا مرتبط با قوانین سازمان غذا و دارو گزارش نشده است. اثر اصلی در حوزه بهداشتی و اجتماعی
است؛ زیرا بر آموزش بیمار، اعتماد به تیم درمان و مشارکت در خودمراقبتی تأکید دارد. اجرای چنین برنامه‌هایی باید در چارچوب
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اخلاق حرفه‌ای، محرمانگی اطلاعات و اصول آموزش بیمار انجام شود.

8-در صورتی که این طرح منتج به مقاله شده است لینک مقاله درج شود:

https://iahsj.kaums.ac.ir/article_241204.html

9-منابع و مراجع : حداکثر چهار مرجع اصلی استفاده شده در طرح تحقیقاتی مورد نظر را ذکر نمایید
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