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 دهیچک

مطالعه ما   ن یاستفاده از ماسک است. در ا 19-دیدر برابر کوو گرانیمحافظت از خود و د یراه مؤثر برا کی زمینه و هدف:

در استان مازندران   یو اقتصاد  یمختلف اجتماع  های، در گروه 19-دیکوو  یاستفاده از ماسک در پاندم  ت یوضع  یبه بررس

 .میپرداخت

پژوهش را   نیا  یانجام شد. جامعه آمار   1399دوم سال    مهیبود که در ن  یو مقطع  یفیمطالعه توص  کی  نیا:  شناسیروش 

نفر به روش   450ها به تعداد دادند. نمونه ل یغرب، شرق و مرکز استان مازندران، تشک یهاشهرستان تیاز جمع ییهانمونه

ها از داده   یآورجمع   یمطالعه انتخاب شدند. برا  یعنوان واحدها ها بهشهرستان  نیساده و در دسترس از مناطق مختلف ا

با راهکارها  آوریجمع   از  بعد  هاداده .  شد  استفاده   ساخته  پرسشنامه محقق  کی افزار    ی استخراج و مطابق  موجود در نرم 

SPSS   شدند. ر یو تفس زیآنال یلیو تحل یفیاز آمار توص یرگیو بهره  21نسخه 

  195نفر مرد و    255  تجنسی   کننده،نفر مشارکت  450  نبی   از.  بود  36.38±11.69  کنندگانمشارکت  یسن  نیانگیم  :هایافته

استفاده   زانیپژوهش در خصوص م  نای  در  کننده افراد شرکت  یدر کل نشان داد که آگاه  قیتحق  نیا  یهاافتهینفر زن بودند.  

حال  نیبا ا  ی جامعه خوب بود ول  یو اقتصاد  یفرهنگ  ،یاجتماع  ختلفو اقشار و طبقات م  ی مختلف سن  هایاز ماسک در گروه 

 خطر مشاهده شده است. ن یجامعه نسبت به ا ترنییطبقات پا یریپذ بیاز آس یحاک هاییتفاوت

  شتر یجامعه ب  نییافراد طبقات پا  ی موجود، در اغلب خطرات بهداشت  اتیو واقع  ق یتحق  نیا  هایافتهیباتوجه به    :گیرینتیجه

تمام   یریدر مقابل خطرات، با بکارگ  ی در کاهش نابرابر  ن یو مسئول  رانیلذا تلاش مد  باشند، یم  ب یدر معرض خطر و آس

 دیاز سلامت مورد تأک  یدر برخوردار  یکاهش نابرابر  جهیو در نت   امعهج  ریپذبی آس  هایبه نفع گروه  ژه یبا اهتمام و  هاتیظرف

 .باشدیم
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 مقدمه 

دسامبر سال اواخر  )اوایل دی  2019  در  سال  میلادی  ماه 

شمسی(  1398 کرونا هجری  نام    ،ی دیجد  روسیو  ،  با 

ش  191-یدکوو آغاز  ووهان  یپنومون  وعیباعث   )بازار  از 

از    شد.  نی به سراسر کشور چ  (هانان  یی ایدر  یغذاها پس 

ابتلا و گسترش جهانی ویروس کرونا  ،  نوین  افزایش موارد 

جهانی   تاریخ سلامت  سازمان    10)  2020  ژانویه  30  در 

ویروس جدید   شیوع کرونا ،یابا انتشار بیانیه( 1398بهمن 

در   عمومی  بهداشت  اضطراری  وضعیت  عامل  ششمین  را 

سرتاسر جهان اعلام نمود که تهدیدی نه فقط برای چین،  

برا به  یبلکه  کشورها  ویروس  ریم  ارشمتمام  این  در  فت. 

تهد حاضر  برا  یبزرگ  یبهداشت  داتی حال    ی سلامت  یرا 

 (. 2، 1) کرده است  جادیجهان ا یعموم

بزرگروسیو   کرونا خانواده  و  یها  که  روسیاز  هستند  ها 

گرفته تا    یمعمول  یرا از سرماخوردگ  یمختلف  یهایماریب

د. تاکنون، چهار  نکنیم   جادیا  ، یتنفس  د یسندرم حاد و شد 

کرونا  از  نامروسیو  جنس  به  دلتا    یها ها  و  گاما  بتا،  آلفا، 

 (. 2) شده است ییشناسا

حاکپژوهش انتقال    یها  در  که  است  آن    ، روسیواین  از 

  ی مواجهه با خطر و ارتقا  برای  و آموزش به افراد  یریشگیپ 

مراقبت  یرفتارها سرا  یخود  سرعت  کاهش  به    تیمنجر 

شناسا  یماریب و  شده  جوامع  ب  ییدر  انتقال   یماریمنابع 

 یماریب  کی  روسیو  ثر باشد. کروناؤتواند در کنترل آن میم

  قابل   ی عموم  ی هادر مکان  یراحتبه  کهاست    زیبرانگچالش

  ن یافراد جهت مواجهه با ا یآمادگ نیراباشد؛ بنابیم تیسرا

ب  یمسر  یماریب کنترل  و  مقابله  از    یناش  دیشد  یماریو 

مکان   روسیو  کرونا مشکوک    ییهادر  موارد    ی قطع   ایکه 

 (. 3) خواهد بود حائز اهمیت اریوجود دارد بس یماریب

 یهابه بیماری که افراد مبتلا  نداهای اولیه نشان دادهیبررس

بیشتر   یا زمینه خطر  معرض  و   یدر  عوارض  ایجاد  برای 

  51  تقریباً  ، باشندمی  19- کووید  یاز بیمار  یناش   ریوممرگ

 
1 Corona Virus Disease 2019 (Covid-19) 

ویروس جدید،   درصد از بیماران بستری مشکوک به کرونا

بیمار دیگر  یهایدارای  حدودمی  یمزمن  و    41  باشند 

ویروس جدید در   ناودرصد از بیماران بستری که عفونت کر

یا    یعروق  یهای قلببه بیماری ها به تأیید رسیده، مبتلاآن 

  جدید   روسیو  شود که کرونایم  هستند. تصور  ی عروق  مغزی

طر نزد  قیاز  تماس  شا   ک، یقطرات،  و    انتقال  د یآئروسل 

ب  یدهان -مدفوع و  شود  انکوبه    در  مارانی منتقل  دوره 

 (. 5 ،4) ندینما منتقل  گریرا به افراد د  روسیتوانند ویم

کرونا ارتباط    روسیو  یماریب  وعیش  م یدانیگونه که مهمان

رعا  یکینزد  اریبس تنفس  تیبا  هم  یبهداشت   ن یچنو 

ال ؤس  نیپاسخ به ا  ی. برا( 6)  ها داردبهداشت و نظافت دست

آ ماسک  اساساً  ایکه  جلوگ  یکمک   ، زدن  انتقال    یریبه  از 

  یماریباین    تینحوه سرا  بررسی  ،ریخ  ای خواهد کرد    روسیو

انتقال و  یبر رو  ای کهمطالعه.  الزامی است از   روسینحوه 

به انجام    نیچووهان  دستگاه تنفس و از راه هوا در    قیطر

کرونا   روس ینحوه انتقال و یطور قاطع بر رواست به دهیرس

از قطرات اندکرده  د یکأ ت  2ی قطرات تنفس  قیاز طر . منظور 

عطسه از   ایهستند که به هنگام سرفه    یقطرات  زیر  تنفسی

کرونا    روسی. وشوند یدستگاه تنفس ما به اطراف پرتاب م

  ی تنفس  یو مجار  ی نیب  قی فرد از طر  کیپس از ورود به بدن  

 . (7) کندیم ریقسمت شروع به تکث  نیها رفته و در اهیبه ر

بهفوق مطالعات  به   باتوجه  توان یم   ی سادگالذکر، 

دارای یا  هستند   ماریکه ب  یافراد کرد که قطعاً یریگجه ینت

  از طرفی ماسک بزنند؛    دی باباشند  میعلائم سرفه و عطسه  

کرده است که افراد سالم و    هیتوص  سلامت  یسازمان جهان 

در هنگام حضور در   زیندارند ن  یماریاز ب  یکه علامت  یافراد

عموم افراد مختلف    یاماکن  با  برخورد  در  بزنند.    ماسکو 

  نیاست که ا  نیزدن ماسک در افراد سالم ا  لیدل  نیترمهم

  ک ی  نیبنابرا  ستیدار ندرصد موارد علامت  80در    یماریب

و ناقل    ماریظاهر سالم و بدون علامت ممکن است ب فرد به

فرد  نیچنهم  باشد.  روسیو زدن   واقعاً  یاگر  است  سالم 

2 Droplet 

160 
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دهان    و   ینیآلوده را با ب  یهاتماس دست  تواند یماسک م

بهانفرد سالم به حداقل برس   ی قاعده کل  کیعنوان  د. پس 

شته ندا  یعلامت  کهنیا  ایو    نباشد  ماریب  شخصیچه  چنان 

مثل   تیپرجمع  ای  یدر هنگام حضور در اماکن عموم  ،باشد

مترو   بزن  ایبازار،  ماسک  است  بهتر  تجمعات  و  .  داتوبوس 

چون هم  یعلائم  یبا فرد مشکوک و دارا  شخصیچه  چنان 

سرفه   دا  ی تنگ  ا یتب،  تماس  باشد نفس  در    ا ی و    شته 

ناشاغل    ی مارستانیب  یهابخش از   زیست  استفاده  به  ملزم 

م کووید8،  6)  باشد یماسک  پاندمی  از  پیش  نتایج    19-(. 

ها خطر ابتلا  یک فراتحلیل نیز حاکی از این بود که ماسک

های سلامت تا  های تنفسی را در کارکنان مراقبتبه بیماری

بیماری  41 و  مشابه  درصد  تا    آنفلوانزاهای  درصد    66را 

البته  کاهش می عالدهند که  ز  ی با حد    دارند   یادیفاصله 

(9.) 

محافظت    یبرا  دیگر  ثرؤمی  هااستفاده از ماسک راهعلاوه بر  

ها، استفاده  مرتب دست  یشستشو   شامل  19-دیدر برابر کوو

پوشاندن صورت در   یشده براآرنج خم  ای  یکاغذاز دستمال 

از    3)  یمتر  1حداقل    فاصله  ت یهنگام سرفه و رعا فوت( 

گذاری طورکلی فاصله)به  کنندیعطسه م  ای که سرفه    یافراد

  که  هستند ها تنها زمانی مؤثر  ماسکباشند.  اجتماعی( می

با دست  یشستشو  همراه  یا  دائمی  صابون  و  آب  با  ها 

باشند کننده ضدعفونی الکل  حاوی  دست  مخصوص    های 

نشان    2020ای در عربستان سعودی در سال  (. مطالعه9)

ها را به  شستن دست  ،کنندگانشرکت  سومِ  از دو  شیبداد  

ای چنین مطالعه(. هم10)   دادند می   حیترج  ی الکل  یضدعفون

  ی به رفتارها  یبا نگاهنشان داد    2021در بریتانیا در سال  

بالاتر  دنیپوش  ،یفرد داشت    رعایتسطح    ن یماسک  را 

 . (11) بود  نیینسبتاً پا  ی فاصله اجتماع   تیکه رعایدرحال

مطالعات مختلفی در سرتاسر دنیا در زمینه میزان رعایت  

مطالعهپروتکل است.  شده  انجام  بهداشتی  در های  ای 

  ی میزان رعایت طورکلبه  ، نشان داد  2020پاکستان در سال  

از ماسک صورت و سا  یحفاظت فرد  زاتیتجه  ریاستفاده 

ب غ   نیدر  مراقبت  ریافراد  کارکنان  سلامتاز  طور به  های 

در   2021ای در سال  در مطالعه  .(12)  است  کم  یتوجهقابل

پاسخ  94هند،   از  از    درصد  همیشگی  استفاده  دهندگان 

کردندماسک   گزارش  مطالعه13)  را  در    2020سال    (. 

کنندگان سطح  درصد از شرکت  90حدود  عربستان سعودی،  

را در رابطه با بهداشت دست   عمل به آناز دانش و    ییبالا

 تر این افرادبیشدستکش و ماسک نشان دادند.    دنیو پوش

جوانان و ساکنان مناطق   بودند وزنان و افراد با درآمد بالا  

را  پایین  کشور  ی غرب  و   یشمال جمعیت  این  درصد  ترین 

در    کنگ هنگای در  چنین مطالعههم  . (9)  دادند تشکیل می

رعایت  2020سال   داد  صورت    نشان  ماسک  از  استفاده 

 . (14) بود  درصد 96.6توسط عموم مردم 

های مهم بسیاری در رابطه با بیماری از طرفی اگرچه نگرانی

دارد،    19-کووید بالاترین  وجود  در  باید  اخلاقی  مسائل 

گیری از اهمیت زیرا بعد انسانی این همه  ،اولویت قرار بگیرند

هند بیان    2021(. مطالعه سال  15)  بالایی برخوردار است

عمومکه  داشت   بهداشت  و  19-د یکوو  ی مداخلات 

با  رییتغ  ی ارتباط  یهای استراتژ از به  دی رفتار  خاص  طور 

قابل  قیطر به  منابع  پاییناعتماد  و  اجتماع   طبقات  ی 

عد عدالت  چنین توجه به بُهم  .(13)  شوند   تیهدا  یاقتصاد

بهره سلامت  در  خدمات  از  اهمیت   شیپ   از  شیبمندی 

  19-کووید   یریگهمهاند  یابند، زیرا مطالعات نشان دادهمی

جسم سلامت  روان  ی بر  به  یو  جهان،  سراسر    ژه یودر 

وضع  ریپذبیآس  یهات یجمع اقتصاد  یاجتماع   تیبا    ی و 

توان تعطیلی  دلیل آن را هم می  گذاشته است.  ریتأث  ترنییپا

پایین  وکارها کسب طبقات  به  مضاعف  فشار  اجتماعی  و  تر 

به وضعیت  اقتصادی  در  ضعف  توان اندازشانپسخاطر   ،

آن نیز  پایین  و  انواع مختلف وسایل محافظتی  تهیه  در  ها 

کمبرخورداراحتمال   آموزشی  از  قشر  این  لازم تر  های 

یافته16،  10)  دانست طبق  از طرفی  مطالعه(.  در های  ای 

تأثیر نیز تحت  کردهلیتحص، حتی افراد  2023آلمان در سال  

ی درستبه را    ینکات بهداشت فردعوامل دیگر ممکن است  

 . (17) نکنند  تیرعا

161 
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و با تأکید    شدهارائهو آمارهای    شدهگفتهباتوجه به مطالب  

و   ابتلا  از  پیشگیری  جهت  ماسک  از  استفاده  ضرورت  بر 

از   که 19-خصوص در مورد بیماری کوویدهانتقال بیماری ب

زایی بالایی برخوردار است، ضرورت  قدرت انتقال و بیماری

 انجام این مطالعه احساس گردید. 

استفاده از ماسک  وضعیت    یمطالعه ما به بررس  نیلذا در ا

ابتلا به   از  یریشگیپ ی  هاه ی توص  نیترمهمیکی از    عنوانبه

گروه  روس،یو  کرونا  یماریب اجتماع   یهادر   و  یمختلف 

و متناسب با   پرداختیم  در استان مازندران  ی جامعهاقتصاد

 ، گذاراناستیرا در کمک به س  ی دیمف  یآن اطلاعات کاربرد

و    ژهیوبهو    رندگانیگمیتصم توسعه  در  اجرایی  مدیران 

و   مراقبت  کنترل،  در  ایمن  فردی  رفتارهای  گسترش 

 . مودینمفراهم  رانیدر ا ویروس پیشگیری از بیماری کرونا

 شناسی روش

دوم    مهیدر نی بود که  مقطعتوصیفی و    مطالعه از نوع  نیا

داده  و   انجام شد  1399سال   از  آن  انجام  و    ی کمّ  یهادر 

شوندگان در  مصاحبه  یها. متن پاسخد یگرداستفاده  ی  فیک

شیوه تحلیل محتوا بررسی و باز به  بسته و  رابطه با سؤالات 

یی از  هامطالعه را نمونه  نی ا  یجامعه آمار.  دیگرد  استخراج

مازندران    استانو شرق  مرکز  ی غرب،  هاشهرستان جمعیت  

ازآن ندادد  لیتشک رعایت    کهییجا.  و  ماسک  از  استفاده 

جهت پیشگیری از بیماری   رانیدر ای بهداشتی  هاپروتکل

ویروس سبه  کرونا  در  متحدالشکل  اجرا رطور  کشور  تاسر 

به    شودیم مربوط  مقررات  رعایت  و  و  ماسک  از  استفاده 

ی، طراح  یصورت مرکزبه  زین  رانیدر ای بهداشتی  هاپروتکل

  گردند،یها اجرا مها و شهرستان و در استان  تدوین و تصویب

به تسهلذا  و کاهش هز  لیخاطر  کار  انجام  مطالعه،    نهیدر 

مطالعه، استان   تیفیکاهش زمان انجام کار در کنار بهبود ک

عنوان بهی چالوس، ساری و بهشهر  هاشهرستانو  مازندران  

کننده طرح در آن حضور دارند  ارائه  م یکه ت  هاییشهرستان

برا و  پ   یاجرا  یانتخاب  ا  شنهادیمطالعه  در  لذا    ن یشد. 

جمع  پژوهش، و   تیاز  اجتماع  سطح  در  که  مطالعه  مورد 

توجه تا با  رود یانتظار م و    باشند یمروتین در دسترس    طوربه

بهداشتی کشور  هاه یتوصبه   مقامات  اکید  از  به  ی  استفاده 

گیری نمونه  ،پردازندبی بهداشتی  هاپروتکلماسک و رعایت  

روش    به  نفر  450تعداد  طبق جدول مورگان به    ها نمونه  .شد

و در    ها شهرستان ساده و در دسترس از مناطق مختلف این  

  مطالعه  هایعنوان واحدبهنفر    150هر شهرستان به تعداد  

ند تا از هر یک از مناطق غربی، مرکزی و شرقی  انتخاب شد

 بدین ترتیب ؛  گیری صورت گیرداستان به یک میزان نمونه

بران شهرستا  این  در از  داده  یآورجمع  یها    یکها 

بهرهکه    ساختهپرسشنامه محقق بر  متون مبتنی  از  گیری 

 نهیزم  ن یدر ا  شده ی ابزار طراح  نیترجامع  باً یتقرمرتبط و  

منظر  پرسشنامه از    اعتبارسنجی  یاستفاده شد. برا  ،باشدیم

روایی، از دو روش روایی صوری و روایی محتوایی استفاده  

تعیین    گردید. برای  ادامه،  ی آلفا  بیاز ضرابزار    ییا ی پادر 

دست آمد، لذا  هب  0.74آن    بیکرونباخ استفاده شد که ضر

از   این    یبرا  کافی   اعتبارپرسشنامه  در   قیتحقاستفاده 

به افراد    میها با مراجعه مستقداده  ی. گردآوربودبرخوردار  

  لیبه تکم  ساً أصورت گرفته است که ر  ی مومع   ی هاطیدر مح

استخراج   ،یآورها بعد از جمعداده. پرسشنامه اقدام نمودند

 21نسخه    SPSSزار  فانرم  موجود در    یمطابق راهکارهاو  

 ند. شد ریو تفس زیآنال یلیو تحل یفیو استفاده از آمار توص

 هایافته

  نیمه   در  روش ساده و در دسترسبه    نفر  450مجموع    در

 بهشهر و  ساری چالوس، یهاشهرستان در  1399 سال دوم

 قرار   پرسشگری  مورد  استاندارد  پرسشنامه  با  مازندران  استان

بود،    36.38±11.69کنندگان  شرکت  سنی  گرفتند. میانگین

  255  جنسیتنظر    از  بود.  سال  78  حداکثر  و  13  سن  حداقل

نفر   282متأهل    افرادتعداد    نفر زن بودند.  195و    مرد  نفر

  اعم بودند )  مجرد  درصد(  37.3نفر )  168  و  درصد(  62.7)

  344  تعداد  (.نکرده  ازدواج  هرگز  و  مرده  همسر  مطلقه،  از

  و  کاریب  درصد(  15.8)  نفر  71  و  شاغل  درصد(  76.4نفر )

  92)  نفر  414  بودند.   تحصیل  حال  در   درصد(  7.8نفر )  35
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 44.2نفر )  199  تحصیلاتنظر    از  بودند.  شهر  ساکن  درصد(

 تحصیلات   درصد(  55.8)   نفر  251  و  دیپلم  تا  درصد(

اظهار  82  مطالعه  این  در  داشتند.  دانشگاهی  داشتند   نفر 

  31.7نفر )  26ها  که از میان آن  دارندسابقه ابتلا به کرونا را  

از  درصد( داشتند  این   طریق  بیان  به  اجتماع  در  حضور 

را   کار  محیط  درصد(  31.7نفر )  26  اند،بیماری مبتلا شده

  12.2)  نفر  10  دانستند،عامل انتقال این بیماری به خود می

بیماری  خود به این  درصد( اظهار داشتند از طریق دوستان

  عامل   را  شانخانواده  درصد(  23.2)  نفر  19  اند،مبتلا شده

  1.2)  نفر  1و    اندکرده  ذکر   خود  به   کرونا  بیماری  انتقال

  مبتلا  کرونا  بیماری  به  راهی  چه  از  دانستینمنیز    درصد(

عملاً مشاهده    پرسشنامه  تکمیل  زمان  در  چنینبود. هم  شده

بود که   از  72.9)  نفر  328گردیده    طرز   به  ماسک  درصد( 

بودند.  کرده استفاده صحیح

و   یمختلف اجتماع یهااز ابتلا به کرونا )ماسک زدن( در گروه  یریشگ یو پ ی بهداشت یهاپروتکل  ت یرعا  زانیم  -1جدول 

 1399استان مازندران در سال   یاقتصاد

 خیر نظری ندارم  کم  تا حدودی  زیاد سؤال 

 یبهداشت  یهابه نظر شما مردم نسبت به اوایل شیوع بیماری کرونا، چقدر پروتکل

 ؟ کنندی)ماسک زدن( را رعایت م
(27.6 )124 (38.9 )175 (28.2 )127 (4.9 )22 (0.4 )2 

به استفاده  به  نسبت  شما  آشنایان  و  دوستان  اطرافیان،  اقدام  آیا  ماسک  از  موقع 

 ؟ ند ینمایم
(40 )180 (45.6 )205 (10.7 )48 (3.6 )16 (0.2 )1 

موقع از ماسک اقدام  جا و بههاز نگاه شما آیا افراد جامعه نسبت به رعایت استفاده ب

 ؟ کنندیم
(14.4 )65 (56.2 )253 (24.4 )110 (3.6 )16 (1.3 )6 

 1( 0.2) 9( 2) 13( 2.9) 114( 25.3) 313( 69.6) آگاهی دارید؟  تانیآیا از خطر بیماری کرونا برای سلامت

 1( 0.2) 10( 2.2) 8( 1.8) 99( 22) 332( 73.8) بهداشتی )ماسک نزدن( آگاهی دارید؟  یهاآیا از عواقب رعایت نکردن پروتکل

اعضاء خانواده خود )همسر و فرزندان، پدر و مادر( اهم  تیچقدر به ماسک زدن 

 ؟ دیدهیم
(86 )387 (8.7 )39 (3.1 )14 (2 )9 (0.2 )1 

 72( 17.1) 115( 25.6) 165( 36.7) 63( 14) 30( 6.7) است؟ ده یفایآیا از نگاه شما رعایت رفتارهای مقابله با کرونا )ماسک زدن( ب

 9( 2) 72( 16) 122( 27.1) 183( 40.7) 64( 14.2) موجود در بازار اطلاع دارید؟  یهاآیا در خصوص کیفیت ماسک

را   زدن  ماسک  فاصلهآیا  حفظ  با  مؤثر  ارتباط  برقراری  در    یگذارمانع  اجتماعی 

 ؟ دیدانیمراودات اجتماعی م
(14.2 )64 (25.8 )116 (36.4 )164 (14.9 )67 (8.7 )39 

  استانی/  استفاده نادرست از ماسک، توسط مسئولین کشوری/   ایآیا استفاده نکردن و  

نگرش شما در استفاده صحیح از  شهرستانی در رسانه ملی و فضاهای مجازی، در  

 است؟  رگذاریماسک تأث

(32.9 )148  (22 )99  (24.2 )109 (14.2 )64 (6.7 )30 

 16( 3.6) 48( 10.7) 145( 32.2) 214( 47.6) 27( 6) عرضه در بازار اعتماد دارید؟ قابل  یهاآیا به کیفیت ماسک

و   ی مختلف اجتماع یها)ماسک زدن( در گروه  از ابتلا به کرونا  یریشگ یپ ی بهداشت یهاپروتکل  ت یرعا  زانیم  -2جدول 

 جنس  برحسب  1399 ی استان مازندران در سال اقتصاد

 p-value )%( خیر )%(  نظری ندارم  )%( کم )%(  تا حدودی )%(  زیاد جنسیت  سؤال 

رعایت   به  نسبت  جامعه  افراد  آیا  شما  نگاه  از 

 ؟ کنندیاقدام مموقع از ماسک  جا و بههاستفاده ب

 3( 1.2) 8( 3.1) 62( 24.3) 136( 53.3) 46( 18) مرد
0.162 

 3( 1.5) 8( 4.1) 48( 24.6) 117( 60) 19( 9.7) زن

آگاهی   تانیآیا از خطر بیماری کرونا برای سلامت

 دارید؟ 

9 (3.5) 73( 28.6) 165( 64.7) مرد  (2.7 )7 
(0.4 )1 0.079 

 2( 1) 4( 2.1) 41( 21) 148( 75.9) زن

چقدر به ماسک زدن اعضاء خانواده خود )همسر  

 ؟ دیدهیم تیو فرزندان، پدر و مادر( اهم

 7( 2.7) 11( 4.3) 24( 9.4) 213( 83.5) مرد
(0.5 )1 0.138 

 2 (1) 3( 1.5) 15( 7.7) 174( 89.2) زن

آیا از نگاه شما رعایت رفتارهای مقابله با کرونا 

 است؟ ده ی فای)ماسک زدن( ب

 50( 19.6) 59( 23.1) 94( 36.9) 31( 12.2) 21( 8.2) مرد
0.131 

 27( 13.8) 56( 28.7) 71( 36.4) 32( 16.4) 9( 4.6) زن
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با  مؤثر  ارتباط  برقراری  مانع  را  آیا ماسک زدن 

فاصله مراودات   یگذارحفظ  در  اجتماعی 

 ؟ دیدانی اجتماعی م

36( 14.1) مرد  (26.7 )68 (35.7 )91 (12.5 )32 (11 )28 
0.195 

 11( 5.6) 35( 17.9) 73( 37.4) 48( 24.6) 28( 14.4) زن

و   نکردن  استفاده  از   ایآیا  نادرست  استفاده 

کشوری/  مسئولین  توسط    استانی/   ماسک، 

شهرستانی در رسانه ملی و فضاهای مجازی، در 

ماسک  از  صحیح  استفاده  در  شما  نگرش 

 است؟ رگذاریتأث

 20( 7.8) 35( 13.7) 68( 26.7) 44( 17.3) 88( 34.5) مرد

0.054 
 10( 5.1) 29( 14.9) 41( 21) 55( 28.2) 60( 30.8) زن

ماسک کیفیت  به  بازار قابل  یهاآیا  در  عرضه 

 اعتماد دارید؟ 

 10( 3.9) 26( 10.2) 76( 29.8) 129( 50.6) 14( 5.5) مرد
0.596 

 6( 3.1) 22( 11.3) 69( 35.4) 85( 43.6) 13( 6.7) زن

و   ی مختلف اجتماع یها)ماسک زدن( در گروه  از ابتلا به کرونا  یریشگ یپ ی بهداشت یهاپروتکل  ت یرعا  زانیم  -3جدول 

 اشتغال  برحسب  1399ی استان مازندران در سال اقتصاد

 p-value )%( خیر )%(  ندارم نظری  )%( کم )%(  تا حدودی )%(  زیاد اشتغال سؤال 

جامعه   افراد  آیا  شما  نگاه  از 

موقع  نسبت به رعایت استفاده به

 ؟ کنندیاز ماسک اقدام م

 5( 1.5) 9( 2.6) 90( 26.2) 187( 54.4) 53( 15.4) شاغل

 1( 1.4) 4( 5.6) 13( 18.3) 44( 62) 9( 12.7) بیکار 0.365

 0 3( 8.6) 7( 20) 22( 62.9) 3( 8.6) در حال تحصیل

برای   کرونا  بیماری  خطر  از  آیا 

 آگاهی دارید؟  تانیسلامت

 1( 0.3) 7( 2) 11( 3.2) 87( 25.3) 238( 69.2) شاغل

 0 1( 1.4) 2( 2.8) 15( 21.1) 53( 74.6) بیکار 0.814

 0 1( 2.9)  12( 34.3) 22( 62.9) در حال تحصیل

اعضاء   زدن  ماسک  به  چقدر 

 ؟ دیدهیخانواده خود اهمیت م

 0 8( 2.3) 11( 3.2) 27( 7.8) 298( 86.6) شاغل

 1( 1.4) 1( 1.4) 1( 1.4) 5( 7) 63( 88.7) بیکار 0.128

 0 0 2( 5.7) 7( 20) 26( 74.3) در حال تحصیل

آیا از نگاه شما رعایت رفتارهای 

زدن(  )ماسک  کرونا  با  مقابله 

 است؟ ده یفایب

 67( 19.5) 80( 23.3) 123( 35.8) 50( 14.5) 24( 7) شاغل

 7( 9.9) 21( 29.6) 28( 39.4) 10( 14.1) 5( 7) بیکار 0.214

 3( 8.6) 14( 40) 14( 40) 3( 8.6) 1( 2.9) در حال تحصیل

آیا ماسک زدن را مانع برقراری  

حفظ   با  مؤثر  ارتباط 

در   یگذارفاصله اجتماعی 

 ؟ دیدانیمراودات اجتماعی م

 34( 9.9) 52( 15.1) 122( 35.5) 92( 26.7) 44( 12.8) شاغل

0.467 
 3( 4.2) 8( 11.3) 29( 40.8) 16( 22.5) 15( 21.1) بیکار

 2( 5.7) 7( 20) 13( 37.1) 8( 22.9) 5( 14.3) در حال تحصیل

و   نکردن  استفاده  استفاده    اییا 

توسط  ماسک،  از  نادرست 

  استانی/  شوری/ کمسئولین  

و   ملی  رسانه  در  شهرستانی 

فضاهای مجازی، در نگرش شما 

ماسک   از  صحیح  استفاده  در 

 است؟ رگذاریتأث

 25( 7.3) 49( 14.2) 85( 24.7) 73( 21.2) 112( 32.6) شاغل

0.953 

 2( 2.8) 10( 14.1) 16( 22.5) 18( 25.4) 25( 35.2) بیکار

 3( 8.6) 5( 14.3) 8( 22.9) 8( 22.9) 11( 31.4) در حال تحصیل

ماسک کیفیت  به   ی هاآیا 

اعتماد قابل بازار  در  عرضه 

 دارید؟ 

 15( 4.4) 34( 9.9) 115( 33.4) 163( 47.4) 17( 4.9) شاغل

0.289 
 0 9( 12.7) 22( 31) 32( 45.1) 8( 11.3) بیکار

 1( 2.9) 5( 14.3) 8( 22.9) 19( 54.3) 2( 5.7) در حال تحصیل
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 نظر  و  تحصیلات  نتایج این مطالعه حاکی از این بود که بین

  جامعه  افراد  آیا  کهاین  خصوص  درشونده  مصاحبه   افراد

  کنند می  اقدام  ماسک  ازموقع  بهاستفاده    رعایت  به  نسبت

  بین  چنینهم  (، p=0.006)  داشت  وجود  داریمعنا  رابطه

  در  دیپلم   تا   تحصیل و   دانشگاهی  تحصیلات  با   افراد  نظرات

  زدن(  ماسککرونا )  با   مقابله  رفتارهای  رعایت  اینکه  خصوص

  (. افراد p=0.029)  داشت  وجود  دارمعنا  ارتباط  است  ده یفایب

  دانشگاهی   تحصیلات  با  افراد  از  ترتحصیلات تا دیپلم بیش  با

  یا   و  نکردن  استفاده  بودند.  ماسک  زدن  بودن دهیفا یب  موافق

 و  کشوری  مسئولین  توسط  ماسک  از  نادرست  استفاده

  در   مجازی  فضاهای  و   ملی  رسانه  در   شهرستانی   و   استانی

دیپلم  تحصیلات  با   افراد  نگرش   ارتباط   دانشگاهی  و   تا 

خصوص  (.  p=0.013)  داشت  داریمعنا این    با   افراددر 

دیپلم    تحصیلات   .اندداشته   تریبیش  یر یرپذیتأثتا 

  بازار  در   موجود  یهاماسک  کیفیت  خصوص  در  چنینهم

  دیپلم   تا   و   دانشگاهی   تحصیلات  با   افراد  بین   یدارمعنا  ارتباط

(. 4جدول ) ( p=216.0) نداشت وجود

و   ی مختلف اجتماع یها)ماسک زدن( در گروه  از ابتلا به کرونا  یریشگ یپ ی بهداشت یهاپروتکل  تی رعا  زانیم -4جدول 

 تحصیلات   برحسب  1399ی استان مازندران در سال اقتصاد

 p-value )%( خیر )%(  نظری ندارم  )%( کم )%(  تا حدودی )%(  زیاد تحصیلات سؤال 
از نگاه شما آیا افراد جامعه نسبت به رعایت  

ب به هاستفاده  و  اقدام    جا  ماسک  از  موقع 

 ؟ کنندیم

 (1.5) 3 (5) 10 (19.6) 39 (53.8) 107 (20.1) 40 تا دیپلم 

0.006 
 (1.2) 3 (2.4) 6 (28.3) 71 (58.2) 146 (10) 25 دانشگاهی 

 تان یآیا از خطر بیماری کرونا برای سلامت

 آگاهی دارید؟ 

 0 (3) 6 (4) 8 (28.1) 56 (64.8) 129 تا دیپلم 
0.139 

 (0.4) 1 (1.2) 3 (2) 5 (23.1) 58 (73.3) 184 دانشگاهی 

خود   خانواده  اعضا  زدن  ماسک  به  چقدر 

اهم مادر(  و  پدر  فرزندان،  و   ت ی)همسر 

 ؟ دیدهیم

 (0.5) 1 (2.5) 5 (4) 8 (7.5) 15 (85.4) 170 تا دیپلم 

0.544 
 0 (1.6) 4 (2.4) 6 (9.6) 24 (86.5) 217 دانشگاهی 

نگاه   از  با  آیا  مقابله  رفتارهای  رعایت  شما 

 است؟ ده یفایکرونا )ماسک زدن( ب

 (18.6) 37 (26.6) 53 (29.1) 58 (18.1) 36 (7.5) 15 تا دیپلم 
0.029 

 (15.9) 40 (24.7) 62 (42.6) 107 (10.8) 27 (6) 15 دانشگاهی 

آیا ماسک زدن را مانع برقراری ارتباط مؤثر 

اجتماعی در مراودات   یگذاربا حفظ فاصله

 ؟ دیدانی اجتماعی م

 (10.1) 20 (14.1) 28 (30.2) 60 (27.6) 55 (18.1) 36 تا دیپلم 

0.059 
 (7.6) 19 (15.5) 39 (41.4) 104 (24.3) 61 (11.2) 28 دانشگاهی 

استفاده نادرست از   ایآیا استفاده نکردن و  

کشوری/  مسئولین  توسط    استانی/   ماسک، 

شهرستانی در رسانه ملی و فضاهای مجازی، 

در نگرش شما در استفاده صحیح از ماسک 

 است؟ رگذاریتأث

 (6.5) 13 (15.1) 30 (16.6) 33 (23.1) 46 (38.7) 77 تا دیپلم 

0.013 
 (6.8) 17 (13.5) 34 (30.3) 76 (21.1) 53 (28.3) 71 دانشگاهی 

عرضه در بازار   قابل  یهاآیا به کیفیت ماسک

 اعتماد دارید؟ 

 (3) 6 (8.5) 17 (32.2) 64 (52.3) 104 (4) 8 تا دیپلم 

0.216 
 (4) 10 (12.4) 31 (32.3) 81 (43.8) 110 (7.6) 19 دانشگاهی 

  استفاده   خصوص  در  روستا  و   شهر  در  ساکن  افراد  نگرش  بین

  افراد   ولی  نشد،  مشاهده  ی دارمعنا  ارتباط  ماسک  از  صحیح

  جامعه   افراد  آیا  کهسؤال    این  مورد  در  شهر  در  ساکن

  نظر   کنند یم   اقدام   ماسک  ازموقع  به و جا  به رعایت  بهنسبت 

  و   ( درصد  13.3)  نفر  55  زیاد  رعایت  و  داشتند  یترموافق

  240  حدودی  تا  از ماسک  موقع  بهو    جابهرعایت استفاده  

  ده   زیاد   رعایت  که  روستایی  افراد   برابر  در  درصد(   58نفر )

 (درصد  36.1نفر )  13  حدودی  تا  و رعایت  درصد(  27.8)  نفر

  کرونا  بیماری  مضرات  از  آگاهی   میزان  مورد  در  است.  بوده

  تفاوت روستا و  شهر در ساکن افراد بین  افراد سلامتی برای

  استفاده   ریتأث  خصوص  در  نداشت  وجود  یاملاحظه  قابل 

  روستا   در  ساکن  افراد  ماسک  از  مسئولین  نادرست
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 133  شهریشوندگان  مصاحبه داشتند،    بیشتری  یریرپذیتأث

  93  زیاد و  درصد(   41.7نفر )  15  روستا  و   درصد(   32.1نفر )

  روستا  در  درصد(  16.7)  نفر   6و    شهر  در  (درصد  22.5نفر )

  شده عرضهی  هاماسکمورد کیفیت    در  داشتند.  یریرپذیتأث

بازار   اختلاف    شوندگانمصاحبه   ازنظردر  روستا  و  در شهر 

(.5نشد )جدول ی مشاهده  دارمعنا

و   ی مختلف اجتماع یها)ماسک زدن( در گروه  از ابتلا به کرونا  یریشگ یپ ی بهداشت یهاپروتکل  تی رعا  زانیم -5جدول 

 محل سکونت   برحسب  1399ی استان مازندران در سال اقتصاد

 p-value )%( خیر )%(  نظری ندارم  )%( کم )%(  تا حدودی )%(  زیاد محل سکونت  سؤال 
نسبت  جامعه  افراد  آیا  شما  نگاه  به    از 

موقع از ماسک    جا و بههرعایت استفاده ب

 ؟ کنندیاقدام م

 (1.4) 6 (3.6) 15 (23.7) 98 (58) 240 (13.3) 55 شهر

0.05 
 0 (2.8) 1 (33.3) 12 (36.1) 13 (27.8) 10 روستا

برای   کرونا  بیماری  خطر  از  آیا 

 آگاهی دارید؟  تانیسلامت

 (0.2) 1 (2.2) 9 (2.9) 12 (24.9) 103 (69.8) 289 شهر
0.811 

 0 0 (2.8) 1 (30.6) 11 (66.7) 24 روستا

ماسک   به  اعضاچقدر  خانواده   یزدن 

مادر(  و  پدر  فرزندان،  و  )همسر  خود 

 ؟ د یدهیم تیاهم

 (0.2) 1 (2.2) 9 (3.1) 13 (8.2) 34 (86.2) 357 شهر

0.595 
 0 0 (2.8) 1 (13.9) 5 (83.3) 30 روستا

آیا از نگاه شما رعایت رفتارهای مقابله 

 است؟ ده یفایبا کرونا )ماسک زدن( ب

 (18.1) 75 (25.8) 107 (35.7) 148 (14.3) 59 (6) 25 شهر
0.1 

 (5.6) 2 (22.2) 8 (47.2) 17 (11.1) 4 (13.9) 5 روستا

آیا ماسک زدن را مانع برقراری ارتباط  

اجتماعی در    یگذارمؤثر با حفظ فاصله

 ؟ دیدانیمراودات اجتماعی م

 (8.9) 37 (14.7) 61 (37.4) 155 (25.1) 104 (13.8) 57 شهر
0.477 

 (5.6) 2 (16.7) 6 (25) 9 (33.3) 12 (19.4) 7 روستا

استفاده نادرست   ایآیا استفاده نکردن و  

کشوری/  مسئولین  توسط  ماسک،   از 

و    استانی/  ملی  رسانه  در  شهرستانی 

در   شما  نگرش  در  مجازی،  فضاهای 

تأث ماسک  از  صحیح    رگذار یاستفاده 

 است؟

 (7) 29 (14) 58 (24.4) 101 (22.5) 93 (32.1) 133 شهر

0.646 

 (2.8) 1 (16.7) 6 (22.2) 8 (16.7) 6 (41.7) 15 روستا

عرضه در قابل   یهاآیا به کیفیت ماسک

 بازار اعتماد دارید؟ 

 (3.6) 15 (10.6) 44 (31.9) 132 (48.1) 199 (5.8) 24 شهر
0.939 

 (2.8) 1 (11.1) 4 (36.1) 13 (41.7) 15 (8.3) 3 روستا

 گیری بحث و نتیجه

و    میزان  بررسیهدف    با  حاضر  مطالعه ماسک  از  استفاده 

با تمرکز بر طبقات    19-یدووک  عوامل مرتبط با آن در پاندمی

 1399  سال  در  مازندران  استان  اقتصادی  و  اجتماعی  ترپایین

  افراد  آگاهی   داد  نشان  مطالعه  این  نتایج   شد.   انجام

  در  ماسک از استفاده مورد این پژوهش در  درکننده شرکت

درصد   73.8  کهی طوربه  بود،  خوب  جامعه  مختلف  اقشار

  زیادی  حد  و تا   بودندباخبر    آن  نکردن  رعایت  ها از عواقبآن 

  اعضای   زدن  ماسک  به  درصد  86  داشتند؛   قبول  را  امر  این

توسط   ولی   ند اددیم  اهمیت  زیادی  حد  تا  خود  خانواده

که   شد  مشاهده    زمان   در  درصد  72.9پژوهشگران 

  کرده  استفاده  درست روش به ماسک   ها ازاز آن پرسشگری

  ماسک  از  استفاده  در  یدارمعنا  ارتباط  ما  مطالعه  در  بودند.

 نداشت. وجود مردان و زنان بین

بین که  بود  این  از  حاکی  مطالعه  این  و   تحصیلات  نتایج 

 داریمعنامثبت و    رابطه  ماسک  ازموقع  بهاستفاده    رعایت

ای در عربستان صعودی داشت که این یافته با مطالعه  وجود

و    2021ای در مجارستان در سال  ، مطالعه2020در سال  
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،  18،  10مطابقت داشت )  2021یک مطالعه مروری در سال  

که این رابطه    2021اما با یک مطالعه در آلمان در سال    (19

چنین طبق  (. هم20خوانی نداشت )دانست همرا منفی می 

های مطالعه حاضر بین محل سکونت )شهر یا روستا(  یافته

موقع از ماسک ارتباط مثبت و معناداری  و رعایت استفاده به

مطالعه با  یافته  این  بود،  سال  آای  برقرار  در    2020مریکا 

  تیواقع  ن یها هم راستا با اافتهی  ن یا(.  21)  مطابقت داشت

  نییافراد طبقات پا  یباشد که در اغلب خطرات بهداشتیم

ب و    شتریجامعه  خطر  معرض  لذا  یم  بیسآدر  باشند، 

ا  دیبا  رانیو مد  نیمسئول منظور هو ب  تیواقع  نیباتوجه به 

نابرابر ب  یکاهش  با  خطرات،  مقابل  تمام    یریکارگهدر 

بتوجه  هاتیظرف را  گروه  ترشیشان  سمت    یهابه 

نما  ریپذب یآس همندیمعطوف  مشاهده  افتهیدر    نیچن.  ها 

الگوپذ   دیگرد پا  یریکه  طبقات  و  نییافراد  جامعه  تر 

  ترشیها بنگرش و رفتار آن  یبر رو  عاتیشا  ریثأ ت  نیچنهم

ها و واقعیات موجود باتوجه به این یافته. لذا  باشد یاثرگذار م

گردد جهت ارتباط و آموزش مؤثر افراد ساکن در  توصیه می

گروه  و  روستا  ضعیفمحیط  اقتصادی  و  اجتماعی  تر های 

ویژه  های بهداشتی و بهمنظور بهبود رعایت پروتکلجامعه به

اپیدمی  چنین  مواقع  در  ماسک  از  تدابیر  استفاده  هایی 

میویژه اقدامات  اولین  از  یکی  شود؛  اندیشیده  تواند  ای 

کرده ساکن همان روستاها یا افراد  استفاده از افراد تحصیل

فرهنگ  کردهتحصیل و  محیط  با  نسبی  آشنایی  که  ای 

روستانشینان دارند استفاده نمود. توجه به بافت فرهنگی در  

بیش آموزشی  خدمات  ارائه  حائز  هنگام  چیزی  هر  از  تر 

ا ا  نیچنهمست.  اهمیت  سا  نیدر  از  استفاده    ریراستا 

ا  یهاتیظرف و  معرف  جادیموجود    ی ارتباط  یهاکانال  یو 

داراؤم و  جمع  یثر  سطح  در  هم  تینفوذ  و    نیچنهدف 

عنوان هب  د یرا با  نهیزم  نیدر ا  یاجتماع   یهاشبکه  لیتشک

 ها قلمداد نمود. از همه فرصت دیاستفاده مف

بیماری  مختلف  یهاموج  ،" کرونا  دوران"  در   ابراز  و  این 

  از   بسیاری  تردید   در   ی،رعلمیغ   و   علمی   مختلف  یهادهیعق

بیماری  واگیری  چگونگی   خصوص  در  افراد   نقش   این 

 ۀنیقرنطخستگی از    خاطربهمرور  به  و  است  داشته  سزاییهب

  و   روحی  معضلات   و  خانوادگی  مشکلات  ،امرارمعاش  خانگی، 

  بهداشتی   ی هاپروتکل  ناقص  یا   و   تر کم  رعایت  شاهد   روانی

 سبک   تغییر  به  منجر  19-کووید   گیریهمه  بودیم.  جامعه  در

  رعایت  به   الزامها  آن  از  یکی  شد که   جامعه   در   افراد  زندگی 

 از   استفادهجمله    از  جامعه  در  بهداشتی  یهاپروتکل  مداوم

 مشکلات  خود  که  بود  دست   مکرر  شستشوی  و   ماسک

  تنفس  در  سختی  و  پوستی  یهات یازجمله حساس  مختلفی

 آورد. وجود به افراد از بسیاری در را

در چنین   ماسک  از  استفاده  میزان  این مطالعه  نتایج  براساس

به مشابه  موارد  ظهور  صورت  در  و    د یتأک  شدتمواقعی 

 افراد  توسط  بهداشتی  یهاپروتکل  تیرعا   ؛ گرددیم

  تواند یم  سرشناس  یهاچهره   و  مسئولین  ،اندرکاردست

 داشته  جامعه  عموم  توسط  ها آن  رعایت  در  سزاییهب  نقش

  چنانهم  آنفولانزا  و   کرونا  مانند  تنفسی  یهایماریب  ؛ باشد

  آموزش  و  باشند یم  بشری  جامعه  سلامت   برای  تهدیدی

  برای  درمان  و   بهداشت  بخش  کارکنان  و   جامعه  عموم  مداوم

اما    . باشدیم  ضروری  کاملاً  بیماری  این   با  مبارزه  و  پیشگیری

های آن با  باتوجه به هدف اصلی این مطالعه و تطابق یافته

برخی مطالعات دیگر ذکر این موضوع حائز اهمیت است که  

که داشت  نظر  در  را  موضوع  این  باید  مداخلات    همواره 

 یاشتغال برا  یهااستیپرداختن به فقر و س  یبرا  یساختار

(. این مسئله معمولاً  13)  لازم است  یکاریمقابله با بحران ب

کند و پتانسیل این را دارد که به  در بلندمدت نمود پیدا می 

گیری جا که در همهیک بحران اجتماعی بدل گردد. از آن

تر اجتماعی و اقتصادی جامعه عملاً  طبقات پایین  19-کووید

قشر  بیش هر  از  دیدهتر  آسیب  است دیگری  ضروری  اند، 

به بر  حاکمیت جامعه و  نظام سلامت آن تعهد جدی  ویژه 

سلامت و وضعیت معیشتی این قشر داشته باشند تا ضمن  

برآورده شدن عدالت اجتماعی، عدالت در سلامت نیز با در  

 های اجتماعی سلامت برقرار گردد. نظرگرفتن مؤلفه

 پیشنهادهای اجرایی پژوهش 
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از گـردد  می   پیشـنهاد استفاده  بالای  اهمیت  به  باتوجه 

هایی دولت نظارت خود را بر ماسک در مواقع چنین اپیدمی

ها شدیدتر نماید  عرضه انواع ماسک، قیمت و نحوه توزیع آن

تر از هر چیزی قشر ضعیف  ها که بیشفروشیتا شاهد گران

  . نباشیم  ، دهددرآمدی را تحت تأثیر قرار می  ازلحاظجامعه  
بحران چنین  جامعه  در  عادی  شرایط  در  حتی  و  هایی 

ویژه تمرکز  باید  گروه سیستم  این  سلامت  بر  های  ای 

اجتماعی و اقتصادی داشته باشد تا توسعه عدالت در سلامت  

 را توجیه نماید. 
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حاضر شماره   یدارا  پژوهش  به  اخلاق  کد 
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دانشگاه علوم    یو فناور  قاتیمعاونت تحق  یمال   تیتحت حما

از   میدانیم لذا بر خود فرض مازندران انجام گرفت.  یپزشک

  هیو کل  ی پنل تخصص  یاعضا  نیچنمعاونت محترم و هم  نیا

ا  یافراد انجام  مختلف  مراحل  در  همکارنیکه    ی کار 
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Abstract 

Background & Objectives: One of an effective way to protect yourself and others from 

the covid-19 disease is to use a mask. In this study, we examined the status of using masks 

in the covid-19 pandemic focusing on the lower socio-economic classes in Mazandaran 

province. 

Materials & Methods: This was a descriptive and cross-sectional study that was conducted 

in the second half of 2020. The statistical population of this study was formed by samples 

from the population of the western, eastern and central cities of Mazandaran province. 

Samples of 450 people were selected in a simple and accessible way  from different regions 

of these cities as the study units. A self-designed questionnaire was used to collect data. 

After collecting the data, they were extracted and analyzed according to the available 

strategies in SPSS software version 21 using descriptive and inferential statistics. 

Results: The average age of participants was 36.38±11.69. Among the 450 participants, 

255 were male and 195 were female.  The findings of this research in general showed that 

the awareness of the people participating in this research regarding the rate of mask usage 

in different age groups, and different social, cultural, and economic classes of the society 

was good, but still, differences have been observed indicating the vulnerability of the lower 

classes of society to this risk. 

Conclusion: According to the findings of this research and the existing facts, in most of the 

health risks, people from the lower classes of the society are more exposed to risk and 

damage, therefore, the efforts of managers and officials in reducing inequality in the face 

of risks, by using all capacities with special attention to the benefit of these groups of society 

and as a result reducing inequality in health is emphasized. 
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