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 13/14/22: رشیپذ، 20/2/22اصلاح: ، 2/2/22 :دریافت

 خلاصه
عوامل  شناسایی مستلزم. گذر از این وضعیت است داشته تأثیر اقتصاد کشورها و سلامت بر جهانی سطح در گسترده گیری همه با COVID-19 ویروس :هدف و سابقه

ین مطالعه از ا هدف اقتصادی و سلامت جامعه می باشد.اجتماعی،  و کمک به توسعهویروس  نمقاومت در مواجهه با ای گیری برای افزایش همهمؤثر بر کنترل و مقابله با این 

  .می باشد بابل شهرستان در کرونا مقابله با بر مؤثر عوامل بندی رتبه ارائه مدل و

 .جام گردیدان سادهگیری تصادفی  به روش نمونهنفر از مسئولین و کارکنان اجرایی درگیر در کنترل کرونا در شهرستان بابل  284 این مطالعه مقطی بر روی :هامواد و روش

، سازمانی، آموزشی عمومی، رسانی و روابط سؤال و ده عامل اطلاع 23شامل  ساخته محقق های نامهشکرونا، پرس مقابله با بر مؤثر عوامل بندی رتبه منظور ارائه مدل و به

  5تا  1از  برحسب لیکرتشناختی که هر سؤال  بخشی و اپیدمیولوژیکی جمعیت های برون همکاری ،انگیزشی ،بحران مدیریت، های بهداشتی فرآیند، اجتماعی فرهنگی،

  .بندی گردید آزمون و عوامل رتبه و سپس مدل مورد نظر گردیدگذاری شده بود طراحی  نمره

ب شامل رتیتدر شهرستان بابل به  و قوی برخودار است و رتبه این عواملکه مدل عوامل موثر بر کنترل و مقابله با بیماری کرونا از برازش خوب دهد نشان مینتایج  ها:یافته

 ، انگیزشی(02/5) بحران ، مدیریت(08/5) بهداشتی هایفرآیند(، 24/5) اجتماعی (،82/5) فرهنگی(، 42/2) سازمانی (،40/2) آموزشی (،12/2) عمومی رسانی و روابط اطلاع

 .باشدمی (22/0) شناختی و اپیدمیولوژیکی جمعیت (02/0) بخشی های برون همکاری ،(85/0)

ش رسانی و روابط عمومی و آموزش نق که در این میان، اطلاع اند کنترل کرونا در شهرستان بابل مؤثر بوده ده عامل در مقابله ونتایج مطالعه نشان داد که  نتیجه گیری:

  .داشته اندمؤثرتری 

 .بندی موثر، کنترل، رتبه ، عوامل12 کووید های کلیدی:واژه

 مقدمه 
-COVID) جدیدبیماری کروناویروس ناشی از سندرم تنفسی حاد شدید 

 در مدت گیری این بیماری در کشور چین پدیدار شد. همه 2412در اواخر ( 19

ها گسترش یافته، زندگی  این ویروس در همه قاره .زمان کوتاهی ایجاد گردید

بر اساس  .است روزمره مردم را مختل نموده، تأثیر جدی بر اقتصاد جهانی گذاشته

، اروپا به (ECDC) آخرین ارزیابی سریع مرکز سنجش پیشگیری و کنترل اروپایی

 پذیر نیست و اقدامات رود، مهار دیگر امکان سمت انتقال پایدار ویروس در جامعه می

د ان های ویروسی متعددی تاکنون پدیدار شده عفونت(. 1) کنترل جامعه لازم است

ر خطر ها نفر د اند. میلیون تی جهانی را متاثر ساختهکه تسهیلات مراقبت بهداش

(. 2) ، از طریق عوامل متعدد هستندهای ویروسی در حال ظهور اکتساب عفونت

 تند ها هس کننده انسان های شایع درگیر های انسانی از جمله ویروس کرونا ویروس

                                                           

  باشد. یمبابل  یدانشگاه علوم پزشک 224222طرح تحقیقاتی به شماره این مقاله حاصل 
 یآقاتبار رودبار لهیجمدکتر  مسئول مقاله:*

 E-mail: j.aghatabar@yahoo.com                                                                                  411-32313482تلفن: . بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی، معاونت بابل،آدرس: 

 

 که در اغلب موارد علائم خفیف و گذرایی دارند. تاکنون، سه دسته از 

 را ایجاد  ای های گسترده های انسانی با منشا حیوانی اپیدمی و پاندمیکرونا ویروس

در گوانجو چین شناسایی  2442، اولین بار در سال  SARSاند. کرونا ویروس کرده

دومین کرونا ویروس مسبب  MERSشد که سبب موارد زیادی مرگ شده بود. 

 2412بود که در سال  SARSبحران قابل توجه سلامت عمومی جهانی پس از 

برای اولین بار در در عربستان سعودی ظهور یافت. همکاری بین موسسات دولتی و 

انتشار اطلاعات سلامت  از طریق تعیین خطر و ( WHOو CDC مثل) دولتی غیر

انجام  های ها شده است. توجه به اقدام عمومی سبب مقابله با گسترش این اپیدمی

تواند در محدود ساختن اپیدمی فعلی که مرتبط با  لی میهای قب شده در اپیدمی

 COVID-19 (.3) است، موثر باشد (COVID-19) کرونا ویروس جدید
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224                                                                                                                                                                                 1044سال  /23شگاه علوم پزشکی بابل/ دوره مجله دان 

 و همکاران مصطفی جوانیان ؛...کرونا یریگ عوامل مؤثر بر کنترل و مقابله با بحران همه بندی ارائه مدل و رتبه

 

گیرى دارد و در سطح جهانی بر سلامت و اقتصاد  یروسی است که ماهیت همهو

ای ه ترین محدودیت برای غلبه بر این مسئله فقدان واکسن جهان تأثیر دارد. عمده

عوامل آب و هوایی،  .یا داروهای موثر برای درمان یا کنترل بیماری است احتمالی

اجتماعی و بیولوژیکی مؤثر بر گسترش جهانی اپیدمی شناسایی شده در شیوع و 

گسترش بیماری شامل عوامل محرک، درجه حرارت هوا، رطوبت، سن، جریان هوا 

 ر مقایسه باد COVID-19 و تهویه است که مسئول افزایش میزان مرگ و میر

SARS وMERS  های دارای مناطق آب و هوایی معتدل و افراد  است و کشور

 (.0) پذیرتر هستند مسن آسیب

بیمار مشکوک به کرونا در بابل که  2 با شناسایی 1328مازندران از اول اسفند 

سفری به قم داشتند به صورت رسمی به مناطق آلوده به ویروس کرونا پیوست. 

 :زا عبارتبرای قطع زنجیره شیوع این بیماری  ی لحاظ شدهها اقدامات و محدویت

کودک و  های و مراکز آموزش عالی به همراه مهد ها دانشگاه تعطیلی مدارس،

 جمله گردشگری، بازار، از یی ها بخش درها  محدودیت ، اعمالمراکز توانبخشی

تشکیل  ،های جمعینماز جمعه و جماعات، مراسم عروسی و عزا و تمامی فعالیت

ستاد استانی مقابله با کرونا به منظور رصد وضعیت تمامی نقاط استان و اتخاذ 

  با کرونا درستاد مقابله  یسئتصمیمات لازم، معرفی فرمانداران به عنوان ر

 ها و الزام آنها به اجرای مصوبات استانی و نظارت بر آنها، معرفی  شهرستان

تر بر نحوه اجرای مصوبات و رصد  بازرسان ویژه از سوی استاندار برای نظارت دقیق

کردن  عفونی ضد و دارو و امکانات درمانی اعم ازهای هر شهرستان  نیازمندی

های جهادی برای  های مردم نهاد، گروه ن، تشکلها و معابر، ورود خیرا خیابان

سب پذیر و تعطیلی بازار و ک کمک به درمانگران و تامین نیازهای آنان و اقشار آسیب

 (.5)بود  ضروری و کارهای غیر

شورها ک ترینیکی از موفق در تایوان که بیماری کروناعوامل موثر بر کنترل 

  ،تشکیل مرکز فرماندهی ملی سلامت ، عبارت از:در کنترل بیماری کروناست

اقدام ، های موثق داده آوری و تحلیل جمع، رسانی در مورد مناطق پرخطر اطلاع

های  یافته (.2)بود  آموزش عمومی به مردم و کردن افراد مبتلا دار شناسنامه، سریع

های  نشان داد، عواملی اجتماعی از جمله جنبش همکارانو  Yangپژوهش 

شد. اقدامات  SARS-CoV-2 اجتماعات باعث تسریع در گسترش جمعیتی و

کنترل در آینده یک کار طولانی مدت و  اتخاذ شده دولت چین مثبت و مؤثر بوده

سخت خواهد بود که به طور جدی نیاز به تفکرعمیق برای دستیابی به امنیت 

 (.0) بهداشت عمومی در چین است

Fang زایشاف با دولت تر سختگیرانه ایه که سیاست نشان دادند و همکاران 

 محافظت های روش استفاده از و سازی جدا ه وبود همراه آلوده جمعیت تر آهسته

  تشخیص از اطمینان خاص، داروهای تولید و درمانی برنامه سازی فردی، بهینه

 ارانبیم پذیرش کافی، پزشکی تجهیزات ایزولاسیون و درمان زودرس، هنگام، زود

 (.8) تاس جامع در کنترل بیماری موثر درمانی استراتژی و معین های بیمارستان در

نشان داد هر دو وظیفه اخلاقی و رهبری عمومی همکاران و  Yangنتایج پژوهش 

دهنده آنها به عملکرد جمعی برای پیشگیری و  های تشکیل و همچنین شاخص

که  نشان دادند همکاران و Guner (.2) اند کردهکمک  COVID-19 کنترل

دست، فاصله اجتماعی، قرنطینه، افزایش ظرفیت آزمایش جهت تشخیص  بهداشت

در جامعه و همچنین کاهش موارد ثانویه با  مثبت COVID-19بیشتر بیماران 

 نکات اصلی در جلوگیری از شیوع این بیماری استقوانین سختگیرانه قرنطینه از 

(14.)Gilmore  و  محلی، جامعه رهبرانشامل ) و همکاران شش عامل اصلی

اجتماعی، کمیته تسهیلات بهداشتی، افراد و  های های مذهبی، گروه سازمان

کلیدی( موثر در مشارکت اجتماعی جهت کنترل ویروس کرونارا شناسایی  ذینفعان

 یکره جنوبدر  کنترل ویروس کرونا مهمترین و موثرترین عوامل(. 11) نمودند

ش واکن ،در انجام قرنطینه خانگی به صورت داوطلبانه مردم پذیری قانون :شامل

پذیر  انجام آزمایشات کرونا در سطح وسیع و در هر جایی که امکان ،سریع دولت

افزایش تعداد  ،ساعت 20ها در کمتر از  آزمایشگاهاعلام نتایج نمونه ها توسط ، است

حفظ اطلاعات طور زنده مکان مبتلایان را با ه طراحی یک سایت که ب، تست

حق مراجعه به  ی،فرد مشکوک به بیمارو اینکه  دهد شخصی آنان نشان می

 .(12) ، بوده استبیمارستان و یا مراکز درمانی را ندارد

افراد  فعال اقدامات کنترلی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان شامل: پیگیری

تجهیزات حفاظت توزیع  ،COVID-19 خانواده و موارد در تماس با بیمار مبتلا به

ساعته، هماهنگی با سازمان گردشگری جهت مقابله با ویروس  12فردی در مراکز 

و  ، تشدید3113ها، حضور پزشک و پرستار در مراکز تلفنی سامانه  کرونا در هتل

نظارت بر اجرای برنامه مقابله با ویروس کرونا در شعب بانک، فعال نمودن میز 

هماهنگی نیروی انتظامی در خصوص تعطیلی و  اترسانی در ادار آموزش و اطلاع

 (.13) ها بوده است نت کلیه گیم

ای ه اقدامات کنترلی دانشگاه علوم پزشکی گیلان عبارت از: برگزاری کمیته

های مراقبت بهداشتی مرزی و  بخشی، اجرای برنامه هماهنگی و اجرایی درون

ه وارد مشکوک بدریایی، تشکیل کارگروه تخصصی و پیگیری و شناسایی م

COVID-19 ،های مراقبتی، آموزش و  رگزاری جلسات تدوین راهکارب 

 های استانی رادیو و  عمومی در سطح شهرها، استفاده از رسانه رسانی اطلاع

رسانی، برگزاری نشست تخصصی و پیشگیری و مراقبت  تلویزیون جهت اطلاع

COVID-19 برگزاری جلسات و  های عفونی دانشگاه با متخصصین بیماری

 (.10)بود  COVID-19کارگروه استانی با دستور کار مقابله با 

 یک توان آن را می حقیقتدر گیری بیماری کرونا که  با توجه به همه

ی اثرات منفبا تبعات متعدد از جمله تلفات فراوان انسانی،  رخداد بزرگ اجتماعی

 نمود که در صورت عدم و معضلات اقتصادی قلمداد  ناختی مانند استرسنشروا

مقابله و کنترل موثر و مناسب تبعات جبران ناپذیری خواهد داشت و از آنجایی که 

 حدودی  و تابحران کرونا رسد، عوامل متعددی منجر به مدیریت  به نظر می

 ایی که شناس گرددمیکنترل این بیماری در شهرستان بابل مقابله با ویروس و 

 و مدیریت  آنها از نظر اهمیت و نقشی که درکنترلبندی  این عوامل و رتبه

 ع قطآمیز این بیماری و  کنترل موفقیت ، تا اندازه زیادی دردارنداین بیماری 

شیوع آن به سایر مناطق موثر است و همچنین با شناسایی این  انتقال و جلوگیری از

مشابه  ایه و کنترل بحرانه برای مقابلمشابه را هایی  راهکارتوان می عوامل

 برای کمک به مدیران  روشنی در حقیقت نقشه راهکه  نمودآینده ارائه احتمالی 

 ارائه  با هدفبر این اساس این مطالعه  ؛ها خواهد بود کنترل سایر بحران در

انجام  لباب شهرستان در کرونا مقابله با برکنترل و مؤثر عوامل بندی رتبه مدل و

 .شده است
 
 

 مواد و روش ها
ابل دانشگاه علوم پزشکی ب اخلاق مطالعه مقطعی پس از تصویب درکمیته این

نفر  284بر روی IR.MUBABOL.HRI.REC.1399.149 با کد اخلاق
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                                                                                                                                                                                                                      J Babol Univ Med Sci; 23; 2021221 

Presenting A Model and Ranking of Factors Effective on Controlling and …; M. Javanian, et al 

 

های کنترل و مقابله با کرونا در  اجرایی درگیر در برنامهاز مسئولین و پرسنل 

 ، با ها . دادهانجام گردید سادهگیری تصادفی شهرستان بابل با روش نمونه

  و رسانی )اطلاع سوال و ده عامل 23شامل  ،ساخته استفاده از پرسشنامه محقق

 یریتمد ،های بهداشتی فرآیند ،اجتماعی فرهنگی، ،سازمانی ،آموزشی عمومی، روابط

 ،تی(شناخ بخشی و اپیدمیولوژیکی جمعیت های برون همکاری ،انگیزشی ،بحران

 ریافراد درگ. ، جمع آوری گردیدشودگذاری می نمره 5تا  1که در مقیاس لیکرت از 

 ستاد بحران یمقابله با کرونا شامل اعضا یهابرنامه یساز ییو اجرا تیریدر مد

 ریدرگ یطیو مح یستاد نیو مسئول رانیمد ،یبهداشت شهرستان و دانشگاه و معاونت

 ادارات و  نیو مسئول امرتبط، روس یو درمان یبرنامه، پرسنل بهداشت نیدر ا

 .وارد مطالعه شدندبابل  مختلف شهرستان یها بخش

 .استفاده شدImpact Score  برای روایی صوری پرسشنامه از محاسبه

وا شاخص روایی محت روایی محتوایی با استفاده از نظرات خبرگان انجام و نسبت و

ایی برای سنجش پای .تائید شد و پس از اعمال اصلاحات مورد تائید آنها قرار گرفت

 گیعوامل فرهن برای سؤالات میزان . اینکرونباخ استفاده شدلفایآپرسشنامه از 

(000/4α= ،)اجتماعیعوامل (848/4α= ،)عمومی روابط و رسانی اطلاع 

(811/4α=) ،آموزشی  عوامل(825/4α= ،)بحران  مدیریت عوامل(820/4α= ،)

(، =045/4α) عوامل انگیزشی(، =852/4α) های برون بخشی همکاری عوامل

 شناختی عوامل اپیدمیولوژیکی جمعیت(، =205/4α) بهداشتی یندهایآفر

(825/4α= ،)سازمانی عوامل (211/4α= محاسبه ) گردید. سپس مدل مورد نظر

هت جکرونا بررسی گردید.  بیماری رتبه عوامل موثر درکنترل و مقابله باآزمون و 

و  Smartpls 3 و  SPSS 21های آماریافزار ها از نرم دادهتحلیل و تجزیه

 >441/4pو  های آماری فریدمن و معادلات ساختاری استفاده شده است آزمون

 دار در نظر گرفته شد. عنیم
 
 
 اهیافته

نفر  284اما قرار گرفتنمونه های پژوهش  اختیار در پرسشنامه 345تعداد 

( زن %02/02) نفر 134 نفر مورد مطالعه 284از  پرسشنامه را تکمیل و عودت دادند.

 مرد بودند. (%50/53) فرن 154و 

 دارای  (%50/1) فرن 0( دارای مدرک تحصیلی دیپلم، %32/2) فرن 0

( %31/03) فرن 121( دارای مدرک کارشناسی، %25/00) فرن 132 مدرک کاردانی،

 ( دارای مدرک دکتری تخصصی %51/5) فرن 12ارشد،  دارای مدرک کارشناسی

  31-04 (%2/22) نفر 03، سال و کمتر 34 (%3/14) نفر 22اند.  و بالینی بوده

سن  ،سال و بیشتر 51( %8/23) فرن 22، سال 01-54 (%0/32) نفر 111، سال

  داشتند.

استفاده  GOFبرای بررسی برازش در یک مدل کلی تنها یک معیار به نام 

عنوان مقادیر ضعیف، متوسط و قوی  به 32/4، 25/4، 41/4مقدار شود. سه  می

ساختاری نشان داد  زمون مدل معادلاتآنتایج (. 15) معرفی شده است GOFبرای 

 دهنده  آمده، نشان دست به 32/4تر از بزرگ GOFکه مقادیر محاسبه شده 

  باشد یم کرونا بیماری کنترل و مقابله با بر مؤثر عواملبرازش مناسب و قوی مدل 

 (.1 و شکل 1 )جدول

مسئولین و پرسنل اجرایی درگیر در کنترل دیدگاه  از دهد کهها نشان مییافته

بالاترین رتبه و عامل  (12/2) عمومی رسانی و روابط و مقابله با کرونا عامل اطلاع

 ونابیماری کر در مقابله با را ترین رتبهپایین( 22/0) شناختی اپیدمیولوژیکی جمعیت

 .(2 )جدول اند در شهرستان بابل داشته

 

 

  ها اشتراکات شاخص و مسیر های تحلیل ز یافتهانتایج حاصل  .1 دولج

 )آزمون مدل معادلات ساختاری(

اشتراکات 

)2(Q 
 t 2Rآماره 

 ضریب

 تعیین
 عوامل

124/4 20/5  082/4  232/4 فرهنگی عوامل   

120/4 21/10  254/4  023/4 اجتماعی عوامل   

225/4 20/24  050/4  503/4  
 رسانی و روابط اطلاع

 عمومی

048/4 10/10  001/4  554/4 آموزشی عوامل   

315/4 31/22  050/4  503/4 بحران مدیریت عوامل   

303/4 53/02  850/4  035/4  
های همکاری عوامل

بخشیبرون  

224/4 08/10  040/4  025/4 انگیزشی عوامل   

040/4 53/80  230/4  808/4 بهداشتی یندهایآفر   

080/4 01/30  858/4  032/4  
 عوامل اپیدمیولوژیکی

شناختی جمعیت  

031/4 10/32  822/4  051/4 سازمانی عوامل   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 در مدل ساختاری شده اساس ضرایب استاندارد برآورد تأثیر متغیرها بر .1 شکل
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 عوامل موثر بر کنترل بیماری کرونا بندی نتایج آزمون فریدمن برای رتبه. 2 جدول

p-value عوامل ایمیانگین رتبه رتبه تعداد آزادی درجه کای دو 

444/4  203/02  2 284 1 12/2  عمومی روابط و رسانی اطلاع 
444/4  203/02  2  2 40/2  آموزشی 
444/4  203/02  2  3 42/2  سازمانی 
444/4  203/02  2  0 82/5  فرهنگی 
444/4  203/02  2  5 24/5  اجتماعی 
444/4  203/02  2  2 08/5  فرآیند های بهداشتی 
444/4  203/02  2  0 02/5  بحران مدیریت 
444/4  203/02  2  8 85/0  انگیزشی 

444/4  203/02  2  2 02/0 بخشی همکاری های برون   

444/4  203/02  2  14 22/0 یشناخت اپیدمیولوژیکی جمعیت   

 یریگ جهینت و بحث
امل و ععمومی بالاترین رتبه عامل اطلاع رسانی و روابط نتایج نشان دادکه 

 ند.ترین رتبه کنترل کرونا را به دست آوردشناختی پاییناپیدمیولوژیکی جمعیت 

معادلات ساختاری برازش مناسب و قوی بودن مدل را تایید نمود.آزمون مدل 

Chang خطر رسانی در مورد مناطق پر اطلاعخود بر تاثیر قوی  ز در پژوهشنی 

و همکاران نیز نشان داد مشارکت  Barkerپژوهش  های . یافته(2) تاکید نمود

ستم سی منجر به بهبود ارتباط یروسی ابولانمودن مردم در بحران و جامعه و درگیر

هتر ریزی بسلامت با جامعه، افزایش اعتماد به نفس در مقامات بهداشتی و برنامه

ند و منجر ک ها پاسخگویی به سیستم بهداشت را تسهیل می شده است. این تلاش

  داری ای از اعتماد به نفس، بهبود ارتباطات و ادامه کار معنبه چرخه

ن نیز با یافته های این پژوهش همکارا و Gunerنتایج پژوهش  (.12) گردد می

.(14) همخوانی دارد

ی برای مقابله و های اساسی و منسجم اقدامبر اساس نتایج این پژوهش، 

کنترل کرونا در شهرستان بابل صورت پذیرفته است که شناسایی این عوامل و 

پیشگیرانه و مدیریت در بهبود عملکرد مهمی  نقشبندی عوامل  همچنین رتبه

 یاسازمان ه تیو قابل ییتوانا چرا که .های مشابه دارد ن بحران و بحرانموثرتر ای

امعه آن ج ییبر توانا یقابل توجه ریها، تأث ها و چالش بحران تیریجامعه در مد کی

 یکعلوم پزش یها ها دارد. دانشگاه از چالش یابیباز تیفیها و ک در مواجهه با بحران

 و دکنن یم فعالیت ،بحران در زمان یخدمات ضروربا که  باشند هایی میسازماناز 

 (.10) نمایند یم فایا یعاد طیدر سرعت بازگشت جامعه به شرا یمهم ارینقش بس

های پایدار و حاکمیت و منابع کافی در مقاومت روزمره تأثیر  در حالیکه ساختار

به  نیستند.کافی  گذارند اما برای حفظ آن و مقاومت به ویژه در شرایط بحرانمی

یت ها، تقو رسد، ارتقای قدرت رهبران در هر سیستم برای بازنگری چالش نظر می

های اجتماعی در داخل و خارج  های معمول مقابله با مشکلات و توسعه شبکه شیوه

(. 18) تواند موجب تعمیق درک وضعیت گردد سازمان و انجام تحقیقات بیشتر می

 شور،مت هر کسلا تار نظامساختلفی از جمله مدیریت بحران بستگی به عوامل مخ

مشابه،  های ته کشور در مدیریت بحرانشب جغرافیایی، تجربیات گذسموقعیت منا

  نیزهمکاران  و Yang پژوهش نتایج (.12) های مردم دارد عه و عادتسطح توس

نترل در ک مدیریت بحرانرهبری عمومی نشان دهنده تاثیر کمک کننده مدیریت و 

 . (2) بوده استکرونا 

 بحران بیماری واگیر کرونا در بخش مدیریت اثربر اساس نتایج این پژوهش، 

کرونا  چند از نظر خبرگان تاثیرات متفاوتی بر کنترل گرو سلسله عواملی است که هر

ل اند. عوام گذار بوده یند دخیل و تاثیرآاند، اما مجموع این عوامل در این فر داشته

ای ه بحران، عوامل انگیزشی و همکاری بهداشتی، مدیریت های یندآمهمی چون فر

تری را در کنترل کرونا به دست  های پایین بخشی از منظر خبرگان جایگاه برون

 با توجه به این که عوامل مذکور از عوامل استراتژیک و راهبردی و از  .آوردند

و نظام سلامت های علوم پزشکی  ها به ویژه دانشگاه های مهم سازمان سرمایه

یشترین ها ب بایست در ارتقای عملکرد و نیل به اهداف این سازمان می باشند که می

ای مقابله با ه تر در کنترل برنامه آفرینی را داشته باشند، کسب رتبه پایین نقش

دهنده وجود چالش و یا ضعف در  تواند نشان کرونا ویروس توسط این عوامل، می

و این مسئله ممکن است به کنترل موقت و ناموثر و  گیری این عوامل باشد شکل

و  یابی و بررسی مشکلات بنابراین ریشه .یا عود و شیوع مجدد این بیماری گردد

و پایدار این بحران و  سازی مدیریت موثر های احتمالی در راستای نهادینه چالش

ابلیت های با ق چرا که برای سازمان .های مشابه مورد تاکید است سایر بحران

آوری ویژگی  های پزشکی، تاب ها و فوریت مانند واحد (HRO) اطمینان بالا

 .(24) ای است تعیین کننده

فقیت انایی موهای علوم پزشکی، تو هایی مانند دانشگاه بی شک برای سازمان

به عنوان سازمان پیشتاز و  ها گیریها به ویژه همه با بحران در مواجهه و مقابله

ن، حفظ و ارتقای سلامت از اهمیت و ضرورت بسیار بالایی برخوردار متولی تامی

است. به منظور کنترل و مقابله موثرتر بیماری کرونا ویروس و پیشگیری از شیوع 

 گردد: هایی به شرح ذیل پیشنهاد می آن راهکار

 های مراقبتی و در گیر نمودن و جلب مشارکت جامعه در تدوین و اجرای برنامه -

 کنترلی

 تبادل فعال اطلاعات بین مقامات بهداشتی و مردم جامعه  -

های جامعه یا مؤسسات محلی برای ارائه تغییرات،  آموزش و توانمندسازی ساختار -

  ای های کنترلی و مداخله سازی برنامه ها و پیاده شناسایی مشکلات و راه حل

تر  گسترده ینیآفر نقش دولت و کنترلی توسط تر سختگیرانه های اتخاذ سیاست -

 های سیاستگذار  سایر نهاد

گیری و  همه و منابع سازمانی به ویژه در زمانها  استفاده موثر از ظرفیت -

 محدودیت منابع

 ها  منابع سایر سازمان از برداری موثر بهره -

کز ارائه خدمات بهداشتی و هبود بخشیدن به روابط جامعه و بیمارستان و مراب -

 هک خدمات های احتمالی موجود در ارایه ها و رفع ضعف چالشبا شناسایی سلامت 

 گردد. با گسترش بیماری ایجاد می
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ها در  ها و مشاوره ه آموزشئها با ارا و مدیریت استرس خود مراقبتیتاکید بر  -

 گیری کرونا بحران همه

رسانی  های اجتماعی در داخل و خارج سازمان به ویژه جهت اطلاع توسعه شبکه -

 .آموزش همگانیو 

 

 ر و تشکر یتقد
رستان ستاد شه پزشکی بابل و علوم دانشگاه بحراناز ستاد مدیریت  بدینوسیله

و درمانی که در این  تیو مسئولین و پرسنل بهداشاجرایی مرتبط مدیران  بابل،

 .تقدیر و تشکر می گرددیاری نمودند،  پژوهشگران را ،مطالعه
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ABSTRACT 

BACKGROUND AND OBJECTIVE: COVID-19 virus has affected the health and economy of countries with a 

widespread epidemic worldwide. Overcoming this situation requires identifying the factors effective on controlling and 

coping with this epidemic to increase resistance to the virus and contribute to the social, economic and social development 

of the community. The purpose of this study is to present a model and ranking of factors affecting the counteraction to 

COVID-19 pandemic in Babol, northern Iran. 

METHODS: This cross-sectional study was performed on 280 officials and executive staff involved in COVID-19 

control in Babol through simple random sampling method. In order to provide a model and ranking of factors effective 

on controlling and coping with COVID-19, researcher-made questionnaires including 63 questions and ten factors of 

public notices and relations, educational factors, organizational factors, cultural factors, social factors, health processes, 

crisis management, motivation, extracurricular collaborations, and epidemiological and demographic factors were 

designed based on scores of 1 to 5 in Likert scale, and then the model was tested and the factors were ranked.  

FINDINGS: The results show that the model of factors effective on controlling and coping with COVID-19 has a good 

and strong fit and the ranking of these factors in Babol includes public notices and relations (6.19), educational factors 

(06.07), organizational factors (06.06), cultural factors (5.89), social factors (5.60), health processes (5.48), crisis 

management (5.46), motivation (4.85), extracurricular collaborations (4.79) and epidemiological and demographic 

factors (4.62), respectively. 

CONCLUSION: The results of the study showed that these ten factors were effective in counteracting and controlling 

COVID-19 in Babol, among which, public notices and relations and education had a more effective role. 

KEY WORDS: COVID-19, Effective Factors, Control, Ranking. 
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