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 مقاله پژوهشی  

 ،یخوابیب ،یشیپرباعث روان و کنندیم هیز خون انسان تغذهستند، که ا یدهنده بهداشتتختخواب حشرات آزار هایساس مقدمه:

 ،ییشناسا»بر تلفن همراه  یافزار مبتننرم یطراحبا هدف مطالعه  نی. اشوندیدر افراد م یپوست هایشو خار یخوناضطراب، کم
 .قرار داد یکاربران مورد بررس نیافزار را در بنرم نیاز ا یمندتیرضا زانیم یررسب نیو همچن «و کنترل ساس تختخواب یریشگیپ

و کنترل ساس تختخواب بود،  یریشگیپ ،ییبر تلفن همراه که شامل سه مرحله شناسا یافزار مبتنمطالعه نرم نیدر فاز اول ا روش:

ز پرسشنامه و با استفاده ا یمقطع -یفی. فاز دوم مطالعه به صورت توصدیتلفن همراه افراد نصب گرد یو ساخته شد، سپس بر رو یطراح

قرار  لیتحلوهیمورد تجز 18نسخه  SPSSافزار توسط نرم یفیتوص هایداده تیکاربران انجام شد. در نها زنفر ا 100 یبر رو یکیالکترون
 .ندگرفت

 80بالا )بیش از الات در سطح ؤدر بیشتر سمبتنی بر تلفن همراه افزار مندی کاربران از این نرمنشان داد که میزان رضایت هایافته :نتایج

در سطح آن  ثیرأ، میزان تافزارثیر اطلاعات آموزشی این نرمأتمربوط به ال ؤهای کاربران به سدر نهایت با توجه به پاسخ .دبودرصد( 
 .درصد( گزارش شد 78بالایی )

و  نهیدر هز ییجوصرفه در نهایت افراد و یآگاه شیافزار و استفاده از آن منجر به افزابه نرم یسهولت دسترس لیدله ب گيري:نتيجه

 .شودیم هیافزار سلامت همراه توصنرم نیلذا استفاده از ا ؛شودیزمان کنترل ساس تختخواب م
 

 افزارنرم ،یسلامت همراه، ساس تختخواب، آفت بهداشت ها:كليد واژه
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 مقدمه 
و ساااس  Cimex lectulariusتختخااواب  یساااس معمااول

از  یحشاارات Cimex hemipterusتختخااواب  یریگرمساا
 دهیساایمی(، خااانواده سHemipteraبالپوشااان ) میراسااته ناا

(Cimicidae( و متعلق باه جانس )Cimexهساتند ) [1،2] .

 کنادی( به انسان حمله م.Cimex ssp) هاجنس از ساس کی

 شودیافراد م تیو موجب آزار و اذ کندیم هیها تغذو از خون آن
 مهام حشارات ریساا همانناد تختخاوابگرچه سااس ا ؛[3،4]

حائز  یو پزشک یاما از لحاظ بهداشت ؛نبوده یماریناقل ب پزشکی
در  شاتری)ب یکام خاون جاادیا رینظ یهستند و مشکلات تیاهم

افاراد  در تیازحاد(، حساسا شیبا یخوارکودکان به علت خون

 کیاهموراژ هاایافراد ممکان اسات تااول یحساس )در بعض
کام  ه،یاثانو یهااو عفونت دی(، خارش شاددیبه وجود آ یبزرگ
 کننادمی جاادیبد مکان سااس زده را ا یبو ،یخوابیب ای یخواب
انساان جنباه  یآن بار سالامت ریثأتا نیترمهم نیهمچن، [1،2]
و  یمسئله است که شاامل اساترس، اضاطراب، افساردگ یروان

 .[1،2] وجود دارد ،ساس در خانه است وجوداز  یناش یخستگ
در  ترشایهساتند کاه ب یخطرنااک یحشرات آفات بهداشت نیا  

دارند و باعث  وعیدر سراسر جهان ش یریمناطق معتدل و گرمس

آفات در دهاه  نیاباه ا ی. آلاودگشوندمی هاانسان تیآزار و اذ
فرانساه، آلماان،  س،یانگلا کاا،یمثال آمر ییگذشته از کشورها

 ل،یابرز ه،یروسا ا،یاتالیسوئد، دانمارک، ا س،یهلند، سوئ ک،یبلژ
از  یاریو بسا یماالز لناد،یر، تاسنگاپو ت،یکو ه،یجرین ا،یاسترال
 شیروناد افازا نیا. [5-10] گزارش شده است گرید هایکشور
و تاکنون  شدهمشاهده  زین رانیبه ساس تختخواب در ا یآلودگ
از جملاه خوزساتان، مازنادران،  رانیاا هایاز استان یاریبس در

 لام،یااحماد، هرمزگاان، بوشاهر، ا ریو باو هیالویاصفهان، کهگ
 یهاو ...  توساط شارکت رازیمشهد، تهاران، قام، کرماان، شا

گزارش  ریاخ یهادر سال یهداشتو مراکز ب یکنترل آفات شهر
 .[2،8] شده است

افاراد سااس زده  یکنترل سااس تختخاواب بارا یکلطور به  
گفات  توانیم. [1،2]بر است نهیفرسا و هزمشکل، طاقت یامر

 یهاناهیهز نیمأساس زده قاادر باه تا یهاخانواده تیکه اکثر
اما در صورت اقدام به ؛ [1،2] ستندیخوار نآفت خون نیا یکنترل

 ییایمیشا ریاو غ ییایمیشا یکنترل هایافراد با روش نیموقع ا
 .[1،2]اسات  ریپاذتار امکانکم ناهیهز ایو  نهیبدون صرف هز

و  یساس تختخواب آگااه یآلودگ وعیش شیافزا لیاز دلا یکی

 هاایو روش یولاوژیکم افراد آلوده نسبت باه ب یدانش عموم
و  یآگااه [.1،2]اسات  یآفات بهداشات نیا یریشگیکنترل و پ

 یریشگیکنترل و پ هایروشو  یولوژیشناخت افراد نسبت به ب
در  یآلودگ هیشود که در مراحل اولیاز ساس تختخواب باعث م

 نیبناابرا ؛[2،11] میها را کاهش بادهو آن صیطول سال تشخ
از افااراد در معاارس ساااس تختخااواب قااادر بااه  ینساابت کماا

باه آن رو باه  یکاه باروز آلاودگ یآن هستند در حال صیتشخ

افاراد  یعموم یو آگاه انشگفت د توانیم .[12] است شیافزا
 آن اساات یکاااهش آلااودگ دیاادر مااورد ساااس تختخااواب کل

[2،4،13] . 

افاراد  یباالا باردن داناش و آگااه هاایاز روش یکی امروزه  
و آماوزش از راه دور اسات، کاه از  یجمع یهااستفاده از رسانه

 هاایتلفن همراه، شبکه ون،یزیتلو و،یتوان به رادیها مجمله آن

 هاانیا نیاشااره کارد، کاه از با هااناریب و یو برگزار ینترنتیا
رو باه  یآموزشا لهیوسا کیاعناوان ه استفاده از تلفن همراه ب

 توانیبرتر م یخدمات با فناور نیتراز مهم. [14] است شیافزا
و خادمات سالامت هماراه اشااره کارد.  کیبه سلامت الکترون

 افزارهااینرم و هااشاامل برناماه کیاخدمات سالامت الکترون
انتقااال و آمااوزش  ،یبانیاساات کااه بااه ارتقااا ، پشاات یارتباااط

سالامت هماراه  .[15] کننادیکمک ما یبهداشت هایسیسرو
 یبار سالامت و خادمات درماان یدیاثرات مف و میعظ لیپتانس

باه  فنااوری نیادر ارائاه ا یهمراه نقاش مهما یهادارد. تلفن
هاا مهام آن هاییژگیاز و یکیکه  کنند،یم فایخود ا نیمخاطب

 .[16-18] اسات هاادر دسترس بودن در همه جا و همه زماان
ترین وسایل سایاری و محبوب نیتراز پرکاربرد یکی کلیطوربه

 هماراه تلفان شاود،زیاد از آن استفاده می یامروز یایکه در دن
محبوبیات آن  لیاتارین دلااز مهم یکایگفات  توانمی. است

لاه امکاان نصاب اناواع جم از وسایله ایان متعادد هایقابلیت
 .[19]ه باشد افزارهای آموزشی و کتب الکترونیکی و غیرنرم
 یارتباط صاوت لهیوس کیعنوان ه تلفن همراه در ابتدا ب گرچها  

 یگارید هاایییاکار امروزه اما ؛شدافراد در نظر گرفته می نیب
مختلا  از  نیجامعه در سان به آن اضافه شده است و اکثر افراد
چناد تلفان  یحتا ایا کیا ینوجوان تا کهنسال، هر کدام دارا

افازار تهیاه نوع نرم ههم تلفن همراه یهمراه هستند. امروزه برا

 هاایافازارباازی و سارگرمی تاا نرم هایافزارشده است، از نرم
تلفان هماراه  یکه قابل نصاب و اجارا بار رو یو علم یآموزش

و  یمطالعااه بااا هاادف طراحاا نیامنظااور ا نیهساتند، بااه هماا
و کنتاارل ساااس  یریشااگیپ ،ییشناسااا»افاازار نرم یسااازادهیپ

راه و در ادامااه ساانجش باار تلفاان هماا یمبتناا« تختخااواب
 نیاا یکااربران باا اساتفاده از اطلاعاات آموزشا یمندتیرضا
 قرار گرفت. یبررسافزار موردنرم
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 روش
مقطعی بر روی کااربرانی کاه  -این مطالعه به صورت توصیفی

را « شناسایی، پیشگیری و کنتارل سااس تختخاواب» افزارنرم
در دو فاز انجام روی تلفن همراه اندروید خود نصب کرده بودند، 

افزار و فاز دوم: تأثیر روش شد. که فاز اول: طراحی و ساخت نرم
افازار آموزش با استفاده از اطلاعات آن در بین کاربران ایان نرم

آموزشی بود. فاز اول: مراحل ساخت آن به شرح صورت گرفت: 
افزار خام موباایلی ابتدا نرم افزار:الف( طراحی قالب خام نرم

های نویسی شد. قسمتنویسی کدشناسان رشته برنامهتوسط کار
هاای شناساایی، مراحال روش افزار که شااملنیاز این نرممورد

پیشگیری و کنترل ساس تختخاواب باود، توساط متخصصاین 
یید شاد. أ)نویسندگان مطالعه( انتخاب و ت شناسی پزشکیحشره
 آوري اطلاعات مربوو  بوه سواس تختخوواب:جمعب( 

وط به ساس تختخواب از مقاالات علمای و کتاب اطلاعات مرب
 آوری شادندشناسی پزشاکی جماعمرجع تخصصی رشته حشره

[20،21.] 
ج( وارد كردن اطلاعات گرفته شده در قالوب خوام نورم 

اطلاعات گرفته شاده از کتاب مرجاع تخصصای رشاته  افزار:
ای، بادین صاورت کاه شناسی پزشکی به صاورت دساتهحشره

یری و کنترل ساس تختخواب بر گرفتاه مراحل شناسایی، پیشگ
 شاکلگانه وارد از کتب تخصصی هر کدام در یک مرحله و جدا

 افزار شد. خام نرم
افازار در نهایات باه صاورت نرم افزار:د( ساخت نهایی نرم

هماراه جهات  تلفانافزار اندرویدی و قابل نصاب بار روی نرم
 استفاده افراد ایجاد شد. 

طالعه بررسای تاأثیر روش آماوزش باا فاز دوم این م فاز دوم:
افازار آموزشای استفاده از اطلاعات آن در بین کاربران ایان نرم

الکترونیکی انجام شد. بود. این فاز از مطالعه از طریق پرسشنامه 
های کل کشور در سال جامعه آماری پژوهش شامل کاربرانی در

کنترل شناسایی، پیشگیری و »افزار بود، که نرم 1397تا  1396
های مختل  اینترنتی تهیاه را از طریق سایت« ساس تختخواب

گیری در ایاان پااژوهش از شاایوه کاارده بودنااد. باارای نمونااه
جهت بررسای تاأثیر روش  .گیری در دسترس استفاده شدنمونه

 افازار سااخته شاده در باینآموزش با استفاده از اطلاعاات نرم
دفی افارادی کاه از نفر به طور تصا 100کاربران آن ابتدا تعداد 

افازار افزار با طراحان نرمهای ارتباطی در داخل نرمطریق لینک
در داخال ایان  [.14] شادندانتخااب  ،ارتباط برقرار کرده بودند

)پیامک، ایمیل، تلگرام و واتساپ( از  های ارتباطیافزار لینکنرم
قبل قرار داده شده بود. پرسشانامه الکترونیکای جهات بررسای 

افزار در این مطالعه طراحای وش آموزش با استفاده از نرمثیر رأت
و سپس بین افراد شرکت کننده در پژوهش توزیاع گردیاد.  شد

ال مربوط به اطلاعات دموگرافیاک، ؤس 3دارای این پرسشنامه 
صاورت چهاار ه ال باؤسا 1و  «بلاه خخیار»ال به صورت ؤس 4

ن از ای بود. سپس پرسشانامه الکترونیکای بارای کااربراگزینه
های اجتماعی فرستاده شد و برای شارکت در ایان طریق شبکه
ها خواسته شد که باا عمل آمد و از آنه ها دعوت بمطالعه از آن
را تکمیل کنند و در نهایت اطلاعاات مرباوط باه هار  دقت آن
ها را تکمیال و در ، تمامی افاراد پرسشانامهآوری شدکدام جمع

ن کاه مطالعاه باه صاورت با توجه به ایا مطالعه شرکت کردند.
شد شروع و پایان آن بارای های متفاوتی اجرا فردی و در زمان

ه زمان صورت نگرفات، باهر فرد متفاوت بود و این مطالعه هم
طوری که پرسشنامه الکترونیکی در یک بازه زمانی هفت ماهاه 

کنندگان تکمیل شد. در این مطالعه ملاحظات اخلاقی مشارکت
هاای هاا رعایات شاد. دادهام و نشانی آناز طریق عدم فاش ن

 SPSSافزار حاصل از این مطالعه پس از جمع آوری توسط نرم

و همچناین جهات  نادگرفت تحلیل قرارومورد تجزیه 18نسخه 
های های تحت بررسی از جداول فراوانی و شاخصرارزیابی متغی

زار افها و جداول از نرمتوصیفی استفاده گردید. برای رسم نمودار
Excel   استفاده گردید. 2013نسخه 

 

 جینتا
و کنتارل سااس  یریشاگیپ ،ییشناسا»افزار مطالعه نرم نیا در

 نیاشاد. ا یبر تلفن همراه سااخته و طراحا یمبتن« تختخواب
تلفان هماراه  یو قابل نصب بار رو دیاندرو تمسیافزار در سنرم

نشان ر افزامختل  نرم هایاز صفحه نمایی 1 ارائه شد. در شکل
 داده شد.

 74کاه  دادنشاان  1مطالعه در جادول  نیا یفیتوص هایافتهی
 38 افزار شارکت کنناده در مطالعاه زن،نرم نیدرصد کاربران ا

 یدرصااد دارا 54سااال و  49تااا  40 یدرصااد در گااروه ساان
 بودند. یدانشگاه لاتیتحص
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 «گيري و كنترل ساس تختخوابشناسایی، پيش»: نمایی از صفحات اصلی نرم افزار آموزشی 1شکل 

 
 «شناسایی، پيشگيري و كنترل ساس تختخواب»: اطلاعات دموگرافيک مربو  به كاربران نرم افزار 1جدول 

 
 

 

 

 

 

 

مندی کاربران از این که میزان رضایت دادنشان  2جدول 
الات در ؤافزار آموزشی مبتنی بر تلفن همراه در بیشتر سنرم

الی ؤدرصد( بود. در انتها از کاربران س 80سطح بالایی )بیش از 
)شناسایی،  اطلاعات آموزشیکنید تصور می»تحت عنوان 

ی بر تلفن نپیشگیری و کنترل ساس تختخواب( این برنامه مبت

تان)آلودگی به ساس همراه تا چه حدی در بهبود مشکل
پرسیده شد، که در نهایت با  «تختخواب( کمک کننده بود؟

ثیر اطلاعات آموزشی أال تؤهای کاربران به این ستوجه به پاسخ
درصد(  78بر تلفن همراه در سطح بالایی )افزار مبتنی این نرم

 (. 1گزارش شد )نمودار 
 

 

 

 اطلاعات دموگرافيک   تعداد

 جنسیت مرد 26
  زن 74

  29تا  20 24

 گروه سنی 39تا  30 34
  49تا  40 38
  به بالا 50 4

 میزان تحصیلات گاهیدانش 54
  دیپلم 22
  زیر دیپلم 24

  سوادیب 0
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 «شناسایی، پيشگيري و كنترل ساس تختخواب»افزار آموزشی مندي كاربران نرمهاي مربو  به ميزان رضایت: پاسخ2جدول 

 سؤالات بله)%( خير)%(    
                        آیا فهم مطالب علمی گفته شده در نرم افزار آسان بود؟   .1 90 10

  توانست شما را دقیق راهنمایی کند؟             آیا تصاویر موجود در نرم افزار می .2 96 4

 عنوان یک کاربر آسان بود؟            ه افزار برای شما بآیا استفاده از نرم .3 100 0

 ینترنت یا هرجای دیگر خوانده بودید؟       های گفته شده در نرم افزار حاضر را در کتاب، اروش آیا قبلاً .4 84 16

 

 

 

 افزار در كنترل آلودگی ساس تختخوابنرم ثير اطلاعات آموزشیأهاي كاربران نسبت به ت: پاسخ1نمودار 

 

 بحث و نتيجه گيري
بررسی در این مطالعه میزان ها نشان داد که کاربران موردیافته
افزار مبتنی بر این نرم مندی بالایی نسبت به استفاده ازرضایت

تلفن همراه دارند. این نتایج حاکی از آن است که یادگیری 
پله و تصویری در مورد شناسایی، پیشگیری و کنترل این بهپله

افزار نرم با استفاده از اطلاعات آموزشی اینخوار حشره خون
تواند کمک شایانی به کاربران خود در مفید بوده است و می

 شوند، نماید.با این آفت مواجهه میمواقعی که 
افزار مبتنی بر تلفن همراه توان گفت این نرمکلی میبه طور

افزار موبایلی ساخته شده در ایران است که ترین نرماولین و تنها
ه ، بو کنترل ساس تختخواب پرداخت به شناسایی، پیشگیری

از  ثیر آموزشأعلاوه تاکنون تحقیقی در زمینه بررسی میزان ت
اما تحقیقات انجام  ؛افزاری صورت نگرفته استطریق چنین نرم

های افزارگذاری آموزش از طریق سایر نرمگرفته در زمینه اثر

ها دارای افزاردهد این قبیل نرمموبایلی سلامت محور نشان می
  .[14،22-25]گذاری بالایی هستند ثیرأمیزان ت

توان افزار مبتنی بر تلفن همراه میهای این نرماز جمله قابلیت  
ریزی براساس جدیدترین به داشتن پایه علمی و عملی و پایه

که بیشتر  های کنترل و پیشگیری ساس تختخواب در دنیاروش
، عمومی ایی داردیهای کنترل غیر شیموشکید بر استفاده از رأت

ساده مراحل سه گانه شناسایی، پیشگیری  بودن )به زبان کاملاً
دهد(، و کنترل ساس تختخواب را به مخاطبین آموزش می

محیط جذاب با تصاویر رنگی برای مخاطب، در دسترس بودن  
و راحتی در استفاده و یادگیری مراحل شناسایی، پیشگیری و 

این توان گفت میهمچنین  اس تختخواب اشاره کرد.کنترل س
با اطلاعات آموزشی مفید خود با افزار مبتنی بر تلفن همراه نرم

تواند توجه به هزینه بر بودن کنترل آلودگی ساس تختخواب می
در صورت در کنترل جویی در هزینه بالا برای مردم صرفهباعث 

  شود. خواراین حشره خونآلودگی به 
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ی بر تلفن همراه این امکان را به کاربران نافزار مبتنرم این  
داد که بدون استفاده از اینترنت به اطلاعاتی مثل خود می
های شناسایی، پیشگیری و شناسی آفت(، روش)شکل شناسایی

ای و حرفه کنترل این آفات بهداشتی  به صورت کاملاً
افزار متخصصی دسترسی داشته باشند. با استفاده از این نر

ی بر تلفن همراه افراد شناخت و آگاهی کاملی از آلودگی نمبت
کردند، تا بتوانند آلودگی به ساس تختخواب تختخواب پیدا می

 را در همان مراحل اولیه آلودگی شناسایی و اقدام به کنترل آن
کنند، که این به نوبه خود باعث جلوگیری از اپیدمی آلودگی به 

همچنین باعث کاهش اثرات مخرب  خوار واین حشره خون
زیست اطراف آن، در صورت آگاهی سموم بر انسان و محیط
 بیشتر افراد خواهد شد.

خوار ای که این آفت بهداشتی خونباتوجه به مشکلات عدیده
است،  های ایران ایجاد کردهدر حال حاضر در بسیاری از استان

تواند راه میی بر تلفن همنافزار مبتساخت و طراحی این نرم
کمک شایانی در بهبود کنترل این حشرات مزاحم از محیط 

این کلی سهولت دسترسی به زندگی انسان داشته باشد. به طور
افزار و راحتی استفاده از آن منجر به افزایش آگاهی افراد و نرم

جویی در هزینه و زمان کنترل ساس تختخواب صرفه در نهایت
به افراد و افزار سلامت همراه ین نرماستفاده از الذا  ؛شودمی

 شود.توصیه میهای ساس زده خانواده
 

  منافع تعارض
 گونه تضاد منافعی در ایندارند که هیچنویسندگان اظهار می

 مطالعه وجود ندارد.
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Introduction: Bed bugs are considered as public health nuisance insects, which can feed on humans 

and cause psychological distress, insomnia, anxiety, anemia, and skin itching in individuals. The aim 

of this study was to design and implement a mobile application "identification, prevention, and 

control of bed bug", and also to assess the satisfaction of mobile users with this application.  

Method: In the first phase of this study, the mobile application that includes three steps of 

identification, prevention, and control of bed bug, was designed and installed on the people's mobile 

phone. In the second phase, a descriptive cross-sectional study was conducted on 100 mobile users 

using an electronic questionnaire. Descriptive data were analyzed by SPSS version 18. 

Results: The satisfaction rate of the application users in most of the questions was at high level (more 

than 80%). According to the users' answers to the question about the impact of educational data 

presented through this application, its impact was high (78%).  

Conclusion: Due to high accessibility, this application increases individuals' knowledge, saves cost 

and time to control bed bugs, therefore, the use of this mobile health application is recommended. 

 

Keywords: Mobile health, Bed bug, Health nuisance insect, Application 
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