
 

 

يك : زا نخستمشاوره شيردهي با رويكرد معنوي بر خودكارآمدي شيردهي زنان  تأثير
  كارآزمايي تصادفي شاهددارمطالعه 
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 چكيده
اي برخـوردار   سازان كشور از اهميت بسيار ويژه سلامت نوزادان و كودكان به عنوان آينده: زمينه و هدف

. اي شناخته شده است امروزه مزاياي مهم شيردهي براي كودكان، مادران و جامعه به طور گسترده. است
شيردهي مطالعه حاضر با هدف تعيين تـأثير مشـاوره   با توجه به اهميت خودكارآمدي در شروع و تداوم 

 .زا انجام گرفته است شيردهي با رويكرد معنوي بر خودكارآمدي شيردهي زنان نخست
كننده  زاي مراجعه نفر از زنان نخست 60در اين مطالعه كارآزمايي تصادفي شده شاهددار  :روش بررسي

مراكز خدمات جامع سلامت آزادگان، سـينا و دكتـر    هاي آمادگي براي زايمان بيمارستان علوي،به كلاس
گيـري در دسـترس انتخـاب و بـا اسـتفاده از روش       بـه روش نمونـه   1398حضرتي شهر اردبيل در سال 

گروه كنتـرل مراقبـت معمـول و گـروه     . هاي چهار تايي به دو گروه مداخله و كنترل تخصيص يافتند بلوك
هـا بـا اسـتفاده از پرسشـنامه      داده. معنـوي دريافـت كردنـد   جلسه مشاوره شيردهي با رويكرد  8مداخله 

و بــا اســتفاده از آمــار  16نســخه  SPSSافــزار  آوري و در نــرم جمــع Dennisخودكارآمــدي شــيردهي 
  .تجزيه و تحليل شد% 95مستقل در سطح اطمينان  دو، تي توصيفي، آزمون كاي

خودكارآمدي شيردهي در گروه مداخله و كنتـرل بـه   براساس نتايج مطالعه حاضر ميانگين نمره : ها يافته
و  14/1083/39، بلافاصله بعد از مداخله )44/423/28 )575/0=pو  83/548/27ترتيب قبل از مداخله 

62/333/25 )001/0p<( 00/13، يــك مــاه بعــد از مداخلــه45/42  23/6و43/23 )001/0p< ( بــوده و
  .بعد از مداخله استحاكي از تفاوت معنادار بين دو گروه، 

استفاده از رويكرد معنوي در مشـاوره شـيردهي در بهبـود خودكارآمـدي شـيردهي زنـان       : گيري نتيجه
رسد ادغـام محتـواي معنـوي در بسـته خـدمات پـس از زايمـان بـا          به نظر مي. زا مؤثر بوده است نخست

  .در اين حوزه قرار گيردريزان  تواند مورد توجه برنامه محوريت شيردهي اقدام مناسبي است كه مي
  IRCT20150731023423N14: ثبت كارآزمايي باليني

  
 خودكارآمدي، شيردهي، معنوي، سلامت زنان، ايران :هاي كليدي واژه

  18/10/1400 :مقالهالكترونيك  انتشار -  1400ماه  آذر: پذيرش مقاله -  1400ماه  مهر: دريافت مقاله -
  

  مقدمه
به سلامت افـرادش   اي هپيشرفت هر جامع

در ايـن ميـان سـلامت نــوزادان و     ،اسـت  كـي مت
ت ي ـشـور از اهم كسازان  ندهيان به عنوان آكودك

                                                            
  مامايي، دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي زنجان، زنجان، ايرانگروه آموزشي  - 1
 ثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشكي زنجان، زنجان، ايرانؤمركز تحقيقات عوامل اجتماعي م - 2

  ، ايراناردبيل، اردبيلدانشگاه علوم پزشكي گروه آموزشي زنان و زايمان، دانشكده پزشكي،  - 3
  دانشگاه علوم پزشكي زنجان، زنجان، ايران، دانشكده پزشكي، شناسي باليني روانگروه آموزشي  - 4

امروزه مزايـاي  . برخوردار است اي هبسيار ويژ
مهم شيردهي براي كودكان، مادران و جامعه به 

كودكاني كه . شناخته شده است اي هطور گسترد
شوند، در  ميماه اول از شير مادر تغذيه ن 6طي 

معرض خطـر پنومـوني، آسـم، اسـهال، عفونـت      
. )1( گوش و چـاقي دوران كـودكي قـرار دارنـد    

مار شيردهي بـراي مـادر و   ش رغم فوايد بي علي
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% 07/32تنهـا   WHOاساس گـزارش  كودك، بر
دكان در سرتاسر جهان تغذيه انحصـاري  از كو
ماه اول بعد از تولد دارند  6مادر در طي  با شير

دسـت آمـده از   ه در ايران براساس نتايج ب ـ. )2(
تغذيــه مــرور مقــالات منتشــر شــده ميــزان     

مـاه اول پـس    6انحصاري با شير مادر در طي 
ــد  ــت % 53از تول ــده اس ــزارش ش مل اعو. )3( گ

با  يرنحصااتغذيه دران از ماتبعيــت مختلفي بر 
خالت دهي دشيردر موفقيت ان ميزدر و ير ماش
ــي،  : مل شاملاين عوا. نددار ــارداري قبل ــداد ب تع
ــودن مد خانوت، درآتحصيلا، سن ار، خواســته ب

، تولداز قبل اده، مراقبــت حمايت خانوبــارداري، 
رت و همچنين مهابا پستان و لين تغذيه ن اوماز

. )4و3(اســــت هي دشيردر در ما يمدرآكادخو
نتايج مطالعـات قبلـي حـاكي از اثـربخش بـودن      
انواع مـداخلات آموزشـي و حمـايتي بـر بهبـود      

اين در حالي است . استخودكارآمدي شيردهي 
تر توجـه   كه در اين مطالعات به جزء معنويت كم

در ايـن قلمـرو   اطلاعـاتي   شده است و يك خـلأ 
  .)5( وجود دارد

تـوان بـه عنـوان يـك حـس       ميمعنويت را 
حضــور ايمــان و ابعــاد مــذهبي والا، اعتقــاد بــه 
بخشش، پيدا كردن يك معناي والا در زنـدگي و  

ارتبــاط شــيردهي و . )6( تعريــف نمــود مراقبــه
در برخي از مطالعات توصيفي و كيفـي  معنويت 
عقايــد . )8و7( كيــد قــرار گرفتــه اســت أمــورد ت

ــوژيكي و   ــرات بيولــ ــون اثــ ــي پيرامــ مختلفــ
هاي شــناختي مشــاوره معنــوي بــر پيامــد روان

رسـد   مـي به نظر . مرتبط با سلامتي وجود دارد
 يبـر خودكارآمــد   يمعنويت از طريق اثرگـذار 

ـــود ســـلامت افـــراد   .گـــذار باشــدتأثيردر بهب
 McAuleyو  Konopackبـراسـاس مطالعــه  

 يتــر بــيش يكـــه از ســـلامت معنـــو يفـــرادا
ـــد ـــد ،برخــــوردار بودنـ ـــره خودكارآمـ  ينمـ

چنين ديدارلو و همكاران هم .)9( داشتند يالاترب
 ــ ــاط معن ــد ارتب ــين ســلامت انشــان دادن داري ب

ــوي، اســترس درك شــده و خودكارآمــدي   معن
ــود دارد ــيردهي وجــ ــدي  .)8( شــ خودكارآمــ

ــار   عامــلشــيردهي  ــا ارزشــي اســت كــه رفت ب
كند و اعتماد بـه نفـس    ميبيني  شيردهي را پيش

مادر و ميزان توانـايي او در عمـل شـيردهي را    
چــه ميــزان بــه طــوري كــه هر. دهــد مــينشــان 

خودكارآمدي شيردهي در مادران بالاتر باشـد،  
طول مدت شيردهي انحصاري نيز بالاتر خواهد 

  .)10( بود
هــاي بــارداري و زايمــان يكــي از  مراقبــت

ن خدمات نظام بهداشـتي  تري ترين و مهم حساس
بنـــابراين در ايـــن . اســـتدر تمـــامي جوامـــع 

ا علاوه بر بعد جسـمي توجـه بـه بعـد     ه تمراقب
اي معنوي انسـان هـم   ه هرواني، اجتماعي و جنب

رود در  مـي انتظـار  ). 11( باشد داراي اهميت مي
افـراد مسـلمان   % 99 هك ـران ي ـا يجامعه اسـلام 

از  ييبالاز درصد يان نكودكو مادران و  هستند
ــجمع  ــي ــامل م ــرح   يت را ش ــوند، ط ــايلش  مس

ــه شــيردهي در قالــب مطالــب   يبهداشــت از جمل
. دنبال داشته باشـد ه نتايج ارزشمندي ب ياسلام

دهـد   ميمشاوره معنوي به ماماها اين امكان را 
تـر   اعتماد مادران را بهتر جلب كرده و راحـت تا 
ا همدلي كنند و از منابع موجود در جهت ه نبا آ

  .)12( كمك به مادران بهره گيرند
اي مامايي بـا  ه تحضور معنويت در مراقب

ا ه شو سخاوتمندانه به ارز آميز برخورد احترام
كنــد و  مـي پيــدا و نيازهـاي زنـان بــاردار نمـود    

پذيري  وليتؤنيازمند سطح بالاتري از تعهد، مس
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، بـا ايـن حـال   . )12(اسـت  و در دسترس بـودن  
ادغــام  تـأثير تحقيقـات بسـيار انـدكي در مـورد     

 مشـــاوره مامـــايي بـــا رويكـــرد معنـــوي بـــر
، خودكارآمدي شـيردهي صـورت گرفتـه اسـت    

 تـأثير بنابراين مطالعه حاضـر بـا هـدف تعيـين     
ادغام مشاوره شيردهي با رويكـرد معنـوي بـر    

انجام  زا نخستخودكارآمدي شيردهي در زنان 
  .گرفته است

  
 روش بررسي

 كارآزمـايي پژوهش حاضـر يـك مطالعـه    
جامعه پـژوهش شـامل    .استتصادفي شاهددار 
هاي آمـادگي  كلاسكننده به  زنان باردار مراجعه

براي زايمان بيمارستان علـوي، مراكـز خـدمات    
حضـرتي   جامع سـلامت آزادگـان، سـينا، دكتـر    

محيط پژوهش در اين مطالعـه   .بود شهر اردبيل
هــاي آمــادگي بــراي زايمــان بيمارســتان كـلاس 

علوي، مراكز خـدمات جـامع سـلامت آزادگـان،     
 1398 حضرتي شهر اردبيل در سال سينا، دكتر

ــود ــد .ب ــزان   پيام ــه حاضــر مي ــه در مطالع اولي
  .تعيين شدزا خودكارآمدي زنان نخست

دهنـده اثربخشـي    مطالعه مشابه كه نشـان 
در دسترس باشد، مشاوره معنوي بر شيردهي 

 9(لذا حجم نمونه با انجام مطالعه پـايلوت   .نبود
) نفـر در گـروه كنتـرل    11نفر در گروه مداخله، 

بر اين اسـاس بـا در نظـر گـرفتن     . محاسبه شد
، توان آزمون )Z1-α/2=96/1( %95سطح اطمينان 

80 %)85/0=Z1-β ( اي حاصل از بعـد از  ه هيافتو
ــه  ــار   مداخل ــراف معي ــانگين و انح ــا مي ــره ب نم

و M1 =55/31(در گـروه مداخلـه   خودكارآمدي 
85/5=(S1  و كنترل)90/26= M257/6 و=S2 ( با

استفاده از فرمول محاسبه حجم نمونه دو گروه 

نفر بـراي هـر گـروه محاسـبه      27 تعداد مستقل
بـه   %10نمونـه   ريـزش شد كه با در نظر گرفتن 

  .نفر در هر گروه افزايش يافت 30
  

S S Z Z

M M
 
  

زنــان بــاردار واجــد شــرايط بعــد از ابتــدا 
ــذ    ــه اخـ ــي از جملـ ــات اخلاقـ ــت ملاحظـ رعايـ

نامه كتبي جهت شـركت در مطالعـه، بـا     رضايت
گيــري در دســترس   نمونــهاســتفاده از روش 

ــوك    ــا اســتفاده از روش بل ــاب و ســپس ب انتخ
تايي بـه دو گـروه مداخلـه و كنتـرل      4تصادفي 

 4هـاي   بدين منظور، در بلـوك . تخصيص يافتند
ــه و دو      ــروه مداخل ــه گ ــيص ب ــايي دو تخص ت
تخصيص به گروه كنترل در نظر گرفتـه شـد و   

بـــه منظـــور  .حالـــت وجـــود داشـــت 6جمعـــاً 
ص تصادفي، از روش پاكـت  سازي تخصي پنهان
هاي غيرشفاف مهر و مـوم شـده بـا تـوالي     نامه

در اين روش ابتـدا تـوالي   . تصادفي استفاده شد
تصادفي به وسيله جدول اعداد تصـادفي ايجـاد   

ش، تعـدادي پاكـت   و براساس حجم نمونه پژوه
به منظور عدم وضـوح  (شفاف نامه با لفاف غير

هـاي   ز تـوالي تهيـه و هـر يـك ا   ) محتواي پاكـت 
روي يـك كـارت ثبـت    تصادفي ايجـاد شـده بـر   

هاي نامه به ترتيـب  ها داخل پاكتگرديد و كارت
ــذاري شــدند جــاي ــه. گ ــوالي   ب ــظ ت منظــور حف

هـا  روي سـطح خـارجي پاكـت   تصادفي نيز، بـر 
در . گرفـت گذاري به همان ترتيـب انجـام    شماره

هاي نامه چسبانده شـده و بـه   نهايت درب پاكت
در زمــان . قــرار گرفتنــداي  ترتيــب داخــل جعبــه

ــروع ث ــب ورود  شـ ــاس ترتيـ ــام، براسـ ــت نـ بـ
كنندگان واجد شرايط به مطالعه، يكـي از   شركت
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هــاي نامـه بــه ترتيــب بـاز شــده و گــروه    پاكـت 
شـد   كننده، آشكار مي تخصيص يافته آن شركت

 ســازي در نمــودار مراحــل انتخــاب و تصــادفي(
  ).توضيح داده شده است 1 شماره

 18زنان مطالعه شامل معيارهاي ورود به 
سال، نخست باردار، بارداري تك قلـويي،   35تا 

هفتـه، بـارداري خواسـته،     32-36سن حـاملگي  
، تــر از ميانــه كســب نمــره خودكارآمــدي پــايين

سـابقه ابـتلا بـه بيمـاري      معيارهاي عدم ورود،
رواني شناخته شده مثل افسردگي مزمن، سابقه 

بيمـاري قلبـي   هاي مزمن از قبيل ابتلا به بيماري
شارخون بالا و معيار خروج فديابت،  و عروقي،

ــه    ــه ادام ــل ب ــع شــيردهي، عــدم تماي شــامل من
ــاري ــيش از  همك ــت ب ــات   2، غيب ــار در جلس ب
و شركت در برنامـه آموزشـي مشـابه     مشاوره

  .در طول مطالعه بود
ابزار گـردآوري اطلاعـات عبـارت بـود از     

شـــناختي و پرسشـــنامه اطلاعـــات جمعيـــت  
ــنامه ــيردهي   پرسش ــدي ش  Dennisخودكارآم

و برخـي متغيرهـاي   شناختي پرسشنامه جمعيت
ــه ــطح   ،ايزمينـ ــاردار، سـ ــن زن بـ ــامل سـ شـ

ــاردار و همســرش، شــغل زن   تحصــيلات زن ب
باردار و همسرش، محل سكونت، جنس نوزاد و 

وضعيت اقتصادي خـانواده بـه   . نوع زايمان بود
بندي كافي نيست، نسبتاً  صورت كيفي و با سطح

) هـا  براسـاس نظـر نمونـه   (كنـد   ميكافي، كفايت 
  .گيري شداندازه

نامه خودكارآمدي شيردهي پرسش
Dennis  گويه طراحي شده است 14در قالب .

. باشداي ليكرت ميدرجه 5سؤالات در مقياس 
هرگز يا «دهنده  نشان 1بدين ترتيب كه نمره 
خيلي مطمئن « 2، نمره »اصلاً مطمئن نيستم

 4، نمره »برخي اوقات مطمئنم« 3، نمره »نيستم
دامنه . است »كاملاً مطمئنم« 5، نمره »مطمئنم«

كسب نمره . متغير است 70تا  14امتيازات از 
تر  دهنده خودكارآمدي شيردهي بيش بالا نشان

سنجي نسخه فارسي روان .)10( است
پرسشنامه خودكارآمدي شيردهي در ايران 

بررسي  1398توسط اميني و همكاران در سال 
عه اميني و پايايي پرسشنامه در مطال. شد

مورد  91/0همكاران با ضريب آلفاي كرونباخ 
هاي روايي  همچنين شاخص وييد قرار گرفت أت

 سازه نيز در وضعيت مطلوب قرار داشت
)95/0=NFI، 96/0=IFI، 095/0=RMSEA، 

96/0=CFI، 42/4=χ2/df( )13( . در مطالعه
محاسبه  94/0رونباخ ك يحاضر ضريب آلفا

  .شد
ــه طــور   ــران ب ــولدر اي ــاي كــلاس معم ه

حـاملگي   37تـا   20آمادگي براي زايمان از هفته 
محتــواي . شــودجلســه برگــزار مــي 8در قالــب 

ــلاس  ــن ك ــاوره در اي ــوزش  مش ــامل آم ــا ش ه
بهداشت فردي، تغذيه دوران بارداري، تمرينـات  

ريــزي بــراي ورزشــي دوران بــارداري، برنامــه
ــوزاد و شــيردهي   ــت از ن ــان، مراقب . اســتزايم

، ياد شـده هاي كلاسبندي اساس جدول زمانبر
حـاملگي بـه آمـوزش شـيردهي      36تـا   32هفته 

از آن جايي كه يكـي از اهـداف   . اختصاص دارد
كاربردي مطالعه حاضر پيشنهاد ادغام محتواي 

هاي آمادگي براي زايمان معنوي به بسته كلاس
بارداري بودند  36تا  32بود، زناني كه در هفته 

  .دبه عنوان گروه هدف وارد مطالعه شدن
ــه    ــر برنام ــه عــلاوه ب ــروه مداخل ــراي گ ب

ــول ــهمعم ــاي ، در هفت ــا  32ه ــارداري،  36ت  8ب
رويكــرد معنــوي جلســه مشــاوره شــيردهي بــا 
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ايـن  . برگـزار شـد   دوره ديـده  پژوهشگرتوسط 
تا  45اي دو بار، هر جلسه به مدت جلسات هفته

هـاي آمـادگي   دقيقه در محل برگزاري كلاس 60
نفـري   6-8هـاي  براي زايمان به صورت گـروه 

را  معمــولگــروه كنتــرل مراقبــت . تشــكيل شــد
در مطالعـه حاضـر كورسـازي    . دريافت كردنـد 

  .بودنگرفته انجام 
براي تنظيم محتواي جلسات مشـاوره، ابتـدا   
محتواي مذهبي و معنـوي مـرتبط بـا شـيردهي بـا      
استفاده از مرور متون، كتب مذهبي، احاديث دينـي  

ي استخراج و بـه  و ادعيه تحت نظارت مشاور مذهب
هـاي  كلاس معمولمحتواي شيردهي كه در برنامه 

شود، اضـافه  آمادگي براي زايمان آموزش داده مي
چنـين از  در تنظيم تعداد جلسـات و محتـوا هم  . شد

نيـز   بوالهريهاي معنوي دستورالعمل كتاب مهارت
ايي براي ه در اين كتاب پروتكل. استفاده شده است

ه شده است كـه شـامل   ارايافزايش شناخت معنوي 
افزايش خودآگاهي معنوي، حل مسأله بـا رويكـرد   
معنوي، مهارت بخشـش و تسـبيح بـه عنـوان يـك      

اســاس مــرور بر. )14و11( اســتمهــارت معنــوي 
مطالعات، پروتكل ثابتي براي تنظيم تعـداد جلسـات   

و تعداد جلسات در مطالعات  مشاوره وجود نداشت
. )16و15(جلسـه متغيـر بـود     8تا  4منتشر شده از 

به محتواي تدوين شـده،   در مطالعه حاضر با توجه
. جلسه و دو بار در هفته برگزار شـد  8مشاوره در 

كــه  پژوهشــگرطراحــي و اجــراي مداخلــه توســط 
هاي لازم در زمينه مشاوره و رويكردهاي آموزش

در دانشـگاه   رايج آن را در قالب واحدهاي درسـي 
گذرانـــده بـــود و تحـــت نظـــارت متخصـــص     

شناسي بـاليني، متخصـص بهداشـت مـادر و      روان
جزئيــات . انجــام يافــتكــودك و مشــاور مــذهبي 

محتــواي جلســات مشــاوره بــه تفكيــك در جــدول 
  .ذكر شده است 1شماره 

مـان  هفتـه اول پـس از زاي   4از آن جايي كه 
رفتـار و تـداوم    بينـي يك دوره بحراني براي پيش

، )17(شـود  انحصاري در نظر گرفته ميشيردهي 
هفته پـس از   4دوره پيگيري در مطالعه حاضر تا 

هـا بـا اسـتفاده از    داده. گرفته شـد  زايمان در نظر
پرسشنامه اطلاعات فردي و مقياس خودكارآمدي 

، قبل از مشاوره، بلافاصله بعد Dennisشيردهي 
از اتمام آخرين جلسه مشاوره و چهار هفته پـس  

آوري دهـي جمـع  به روش خـودگزارش از زايمان 
  .در اين مطالعه افت نمونه نداشتيم. شد

ــه  ــن مطالع ــد اخــلا اي ــا ك ــه شــماره ب ق ب
IR.ZUMS.REC.1398.244  / ــگاه در دانشــ

  .علوم پزشكي زنجان به ثبت رسيده است
نسخه  SPSSافزار ها با استفاده از نرمداده

اسـاس  بر. مورد تجزيه و تحليل قـرار گرفتنـد   16
هـا داراي  داده Kolmogorov-Smirnovآزمون 

هـا  ، بنـابراين داده )p<050/0(توزيع نرمال بودند 
ميانگين، انحـراف  ( هاي آمار توصيفيبا شاخص

ــار مســتقل،  ، آزمــون تــي)، درصــد، فراوانــيمعي
 >05/0p يداراآزمون مجذور كاي در سطح معن ـ
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت
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  كنندگان نمودار كانسورت روند انتخاب، ارزيابي و پيگيري مشاركت -1نمودار 
  
  
  
  
  
  
  

زاي واجد شرايط  نفر از مادران باردار نخست 60
 براي ورود به مطالعه

 )نفر 30: (گروه كنترل )نفر30: (گروه مداخله

ي و ردهيش خودكارآمدي نامهپرسش لتكمي
 )نفر 30(اطلاعات فردي 

جلسه مشاوره گروهي معنويت  8دريافت 
 دقيقه45جلسه به مدت 2اي  محورهفته

 خودكارآمدي نامهمجدد پرسش ليتكم
 )نفر 30(ي بلافاصله بعد مداخله ردهيش

 تخصيص تصادفي افراد

 نام ثبت

ي ردهيش خودكارآمدي نامهپرسش لتكمي
 )نفر 30(و اطلاعات فردي 

 عدم دريافت مداخله

 خودكارآمدي نامهمجدد پرسش ليتكم
 )نفر 30(ي بلافاصله بعد مداخله ردهيش

 خودكارآمدي نامهمجدد پرسش ليتكم
 )نفر 30(ي يك ماه بعد مداخله ردهيش

 خودكارآمدي نامهمجدد پرسش ليتكم
 )نفر 30(ي يك ماه بعد مداخله ردهيش

 پيگيري

 هاآناليز داده
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  معنويهاي مشاوره شيردهي با رويكرد  برنامه جلسه -1جدول 

  جلسه اول

  شرح اهداف مطالعه و قوانين گروه ،معارفه و آشنايي اعضا با يكديگر
  بحث پيرامون دانش و نگرش زنان درباره شيردهي، فوايد و مضرات شيردهي

  بحث در خصوص خودكارآمدي شيردهي و عوامل مؤثر بر آن
  )خودآگاهي معنوي( بحث پيرامون نحوه نگرش افراد در خصوص معنويت و مذهب در زندگي

  جلسه دوم

حـل  (كيـد بـر صـبر    أهاي مرتبط بـا شـيردهي بـا ت    جمله استرس ها از استرس بحث در مورد مديريت هيجانات در برخورد با
  )له با رويكرد دينيأمس

  هاي ديني كيد بر آموزهأتقويت نگرش مثبت زنان درباره شيردهي با ت
  هايي از آيات سوره بقره با صداي اعضاي داوطلب به همراه معني آن  تلاوت بخش

جلسه 
  سوم

  )تسبيح( دار شدن، شيردهي و لذت بردن از دوران شيردهي ها و شكرگزاري نعمت بچه تعمق در فرصت
  دقيقه 5صداي استاد عبدالباسط به مدت  با) الرحمن واقعه، نبا،( هاي منتخب قرآن استماع سوره

  )مهارت معنوي( در دوران بارداري تشويق افراد به بيان تجربيات معنوي
  بحث در مورد نقش تلاش و همكاري مادر و در بهبود روند شيردهي

جلسه 
  چهارم

تشويق به احسان، كمك به همنوعان و دستيابي به حقيقت والاي خود و پرهيز از پرداختن صـرف بـه تمـايلات شخصـي در     
  شيردهي -مانبارداري و پس از زاي

  هاي خود از مشاور و اطرافيان تشويق مادران به بيان احساسات، نيازها و خواسته
  هايي از آيات سوره مريم با صداي اعضاي داوطلب به همراه معني آن تلاوت بخش

جلسه 
  پنجم

 بحث در خصوص نقش زن در تداوم خلقت، اجر معنوي شيردهي

  )قبله بودن هنگام شيردهي با وضو و رو به( اثرات طهارت در شيردهي
  )مهارت معنوي(تلاوت سوره قدر به هنگام شيردهي 

  تشويق به تماس پوست با پوست مادر و نوزاد
  معرفي كتاب ريحانه بهشتي

  دقيقه 5با صداي عبدالباسط به مدت  )الرحمن واقعه، نبا،( هاي منتخب قرآن پخش سوره

جلسه 
  ششم

 كيد بر شيردهيأخدا در مشكلات با ت ربحث پيرامون نقش صبر در كنار توكل ب

  كيد بر اجر معنوي شيردهي در قرآن و رواياتأت
  دقيقه 5صداي عبدالباسط به مدت  با )الرحمن واقعه، نبا،( هاي منتخب قرآن استماع سوره

  تمرين ذكرها هنگام شيردهي

  جلسه
  هفتم

 زندگي زنان از ديدگاه قرآن و احاديثموريت و نقش مهم مادري در أاهميت و رسالت والد بودن و تحقق م

  شناختي دوران شيردهي كاهش مشكلات روان درماني در بحث پيرامون راهبرد دعا
  آوري افزايش اميد و تاب

 توبه و شرايط آن از ديدگاه قرآن و احاديث/ بخشايشگري

  عدم بخشش، احساس گناه و بخشيدن خود و ديگران رنجش،
  مريم با صداي اعضاي داوطلب به همراه معنيهايي از آيات سوره  تلاوت بخش

جلسه 
  هشتم

  بندي نكات كليدي مرور مباحث جلسات قبل و جمع
داري از نـوزاد، كمـك گـرفتن از     هـاي فـردي خـود در نگـه     ان بـه افـزايش مهـارت   رتقويت اعتماد به نفس مادران، تشويق ماد

 واقعـه،  نبا،( هاي منتخب قرآن خودكارآمدي شيردهي، استماع سورهنگرش و باور افراد در مورد شيردهي و  اطرافيان، مرور
  دقيقه 5با صداي استاد عبدالباسط به مدت ) الرحمن
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  هايافته
ــان     ــن زن ــار س ــراف معي ــانگين و انح مي

كننـــده در مطالعـــه در گـــروه كنتـــرل  شـــركت
ســــال و در گــــروه مداخلــــه    65/4±40/25
ــود  17/5±83/26 ــال ب ــين ). p=890/0( س همچن

ر سن حاملگي در گـروه  ميانگين و انحراف معيا
هفتــــه و در گــــروه   40/32±50/1مداخلــــه 

نتـايج   ).p=801/0(هفته بود  50/32±30/1كنترل
متغيرهـاي   تفاوتدهد نشان مي 2جدول شماره 

مشخصات فـردي در دو گـروه از نظـر آمـاري     
  .)p<05/0( ه استدار نبودامعن

دهد ميانگين نشان مي 3 شماره جدولنتايج 
و انحراف معيار نمره كلي خودكارآمدي شيردهي 
قبل از مداخله، در گروه مداخلـه و كنتـرل تفـاوت    
آماري معناداري نداشته، بلافاصله پس از مداخله 
و يك مـاه پـس از مداخلـه، ايـن ميـزان در گـروه       
مداخله نسـبت بـه گـروه كنتـرل افـزايش آمـاري       

  .ده شده استمعنادار مشاه
  

هـاي مـورد بررسـي در زنـان نخسـت بـاردار       اجتماعي برحسب گروه -مقايسه توزيع فراواني مشخصات فردي -2جدول 
  )نفر در هر گروه 30=تعداد( 1399كننده به مراكز جامع سلامت شهر اردبيل در سال  مراجعه

p-value  
    هاگروه

 اجتماعي -مشخصات فردي

 

  مداخله  كنترل
  فراواني  درصد  فراواني  درصد

474/0  
  زيرديپلم  7  60/22  9  30

  ديپلم
  دانشگاهي

  9  30/32  12  40  سطح تحصيلات
30  9  20/45  14  

  شاغل  5  40/19  3  10  331/0
  25  60/80  27  90  شغل  دارخانه

402/0  
  كارمند  3  90/41  9  30

  آزاد
  بيكار

  17  1/58  20  70/66  شغل همسر
30/3  1  0  0  

  شهر  26  90/83  26  70/86  751/0
  4  10/16  4  30/13  محل سكونت  روستا

  دختر  16  60/51  15  50  901/0
  14  40/48  15  50  جنس نوزاد  پسر

  طبيعي  18  30/61  21  70  470/0
  12  70/38  9  30  نوع زايمان  سزارين

872/0  
  كافي نيست  2  50/6  3  10

  كافي نسبتاً
  كافي

  19  50/64  19  30/63  سطح كفايت درآمد ماهيانه خانواده
70/26  8  00/29  9  

981/0 

  زيرديپلم  5  10/16  5  70/16
  ديپلم

  دانشگاهي
  10  50/35  10  30/33  سطح تحصيلات همسر

50  15  40/48  15  
 دارااختلاف معن p>05/0آزمون مجذور كاي، 
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كننده به مراكز جـامع سـلامت شـهر     نمره خودكارآمدي شيردهي در زنان نخست باردار مراجعهمقايسه ميانگين  -3جدول 
  )نفر در هر گروه 30=تعداد(قبل، بلافاصله و يك ماه بعد از مداخله بين دو گروه مداخله و كنترل  1399اردبيل در سال 

p-value  
 ميانگين±انحراف معيار  متغير  زمان  مداخله  كنترل

575/0  44/423/28  83/548/27  قبل مداخله 

  بلافاصله  62/333/25  14/1083/39 > 001/0 خودكارآمدي شيردهي
001/0 < 23/643/23  00/1345/42   مداخلهيك ماه بعد از  

  مستقل آزمون تي
  

  گيري و نتيجه بحث
ــ ــراي   نت ــان داد اج ــر نش ــه حاض ايج مطالع

نمـره   شـده اسـت،   محـور باعـث  مشاوره معنويت 
شيردهي در گروه مداخلـه بـا گـروه    خودكارآمدي 

در ايـن راسـتا    .كنترل تفاوت معنادار داشـته باشـد  
Richard Williamson  و همكاران در يك مطالعه

كيفي تجربيات زنان شيرده مسلمان ساكن انگلـيس  
كننـده در   تعداد افراد شـركت . را به تصوير كشيدند

سـاله   32- 42و در محدوده سني  نفر 6اين تحقيق 
. بودند و حداقل تجربه سه ماه شيردهي را داشـتند 

نتايج گزارش شده نشان داد اكثـر زنـان برخـي از    
كتاب مقـدس در خصـوص حمايـت از     ايه هتوصي

اي بهداشـتي  ه ـ هشيردهي و تداوم آن را بـا توصـي  
اكثـر ايـن زنـان معتقـد     . امروزي ادغام كرده بودند

مادر علاوه بر اثـرات مثبـت در    يربودند تغذيه با ش
ــاي بهد    ــوزاد، داراي مزاي ــمي ن ــد جس ــتي رش اش

ل اخلاقي از مـادر  مضاعفي است و در انتقال فضاي
. سـزايي دارد ه به نوزاد و تغذيه معنوي او نقـش ب ـ 

پيشنهاد شده بود اهميت مذهب  در مطالعه ياد شده
ــا در شــيردهي ــه پزشــكان، مراقب ن بهداشــتي و ، ب

عقايد و آداب اسلامي آشـنا نيسـتند   اجتماعي كه با 
اثرات باورهاي مذهبي بـر  . )18( توضيح داده شود

رفتار شيردهي در يـك مطالعـه كيفـي كـه توسـط      
Kamoun  وSpatz  كيـد  أنيـز مـورد ت   يافتـه انجام

نفـر از افـراد    44در ايـن مطالعـه   . قرار گرفته است

نفر رهبر دينـي در مصـاحبه شـركت     11جامعه و 
آوري شــده در خصــوص  اطلاعــات جمــع. اشـتند د

اي شيردهي، نوع ه هنگرش نسبت به شيردهي، شيو
 تـأثير آموزش دريافـت شـده از طـرف رهبـران و     

اي ه ـ هاي اسلامي بر نگرش و شيوه هاحتمالي آموز
 نتايج گزارش شـده نشـان داد زنـان   . شيردهي بود

ــايي ــه توســط   - مســلمان آمريك ــار ك ــايي تب آفريق
 ،رهبران در بـاره شـيردهي مشـاوره شـده بودنـد     

تـري نسـبت    ا نگـرش مثبـت  ه نمسلمانسبت به غير
و  Augustine. )7(شــيردهي انحصــاري داشــتند  

نيجريه نشان دادند اكثر زنان نسبت به همكاران در 
در مورد شيردهي نگـرش مثبـت    اي دينيه هتوصي
رغـم   علـي  شـده  يـاد نتايج مطالعات . )19(اند  داشته

تفاوت در جامعه پژوهش و نوع روش كار با نتايج 
دهـد،   مـي خـواني دارد و نشـان    مطالعه حاضر هـم 

 ياه ـ هاي پزشكي و بهداشتي با آموزه هادغام شيو
توانــد در بهبــود شــيردهي  مــيمــذهبي و معنــوي 

  .ثر باشدؤانحصاري با شير مادر م
كاربرد مشـاوره معنويـت محـور در بهبـود     

ــ ــ هجنب ــه  اي ه ــان از جمل ــارداري و زايم ــف ب مختل
استرس دوران بارداري و خودكارآمدي زايمان در 

 كيـد قـرار گرفتـه اسـت    أبرخي از مطالعات مـورد ت 
بـه طـور اختصاصـي    كـه   اي هاما مطالع ـ. )21و20(

ــده  نشــان ــأثيردهن ــود   ت ــوي در بهب مشــاوره معن
ــس از    ــان در دوره پ ــيردهي زن ــدي ش خودكارآم
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كه معنويت  جا از آن. در دسترس نبودزايمان باشد 
ن بـه  يسـلامت مـادر و جن ـ   يعامل مهمي در ارتقـا 

و نقـش مهمـي در پـذيرش     )22و21( رود ميشمار 
ــوي   ،)23( حــاملگي دارد اســتفاده از مشــاوره معن

اي ه ـ تتواند به عنوان يك راهكار عملي در مراقب مي
پس از زايمان مورد توجه كاركنان بهداشـتي قـرار   

اي ه شگيرد تا زنان از فوايد آن در جهت بهبود چال
  .مند شوند ن از جمله شيردهي بهرهپس از زايما

هم راستا بودن نتايج مطالعه حاضر با نتـايج  
دهد مشاوره معنوي به  ميبرخي از مطالعات نشان 

ــود خودكارآمــدي   ــداخلات در بهب ــدازه ســاير م ان
ه كرد كتوان ادعا  مي. )25و24( ثر استؤشيردهي م

هــاي روانــي و  برخــي الگوهــاي شــناختي، ويژگــي
هـاي معنويـت    رفتاري ايجـاد شـده از روش  الگوي 

محور منجر بـه تقويـت سـلامت و بهبـود عملكـرد      
فيزيولوژيكي بدن و به دنبـال آن افـزايش مقاومـت    

اي نامناسـب جسـمي و   ه ـ ترواني فـرد در موقعي ـ 
اي مـذهبي  ه هبر اين اساس شيو. شود مياجتماعي 

، ، صـــبرو معنـــوي منجـــر بـــه افـــزايش تحمـــل 
ــت  ــودكنترلي، مثب ــري، خ ــرل   نگ ــايتمندي، كنت رض

براساس اعتمـاد  (بيني، خودكارآمدي  عاطفي، خوش
، نـوع دوسـتي، مهربـاني و محبـت     )به نعمـت خـدا  

همچنين دين و معنويت به عنوان يك  ،)26( شود مي
هـاي   تواند از طريق بهبـود پاسـخ   ميعامل قدرتمند 

ــترس   ــه اس ــك از جمل ــاي   ،فيزيولوژي ــث ارتق باع
  .)26(شود خودكارآمدي شيردهي در زنان 

زمان  ،مطالعه حاضرهاي  در مورد محدوديت
چنين هم. استميزان تداوم شيردهي بررسي نشده 

ه از زايمان بوديك ماه پس محدود به گيري دوره پي
بنابراين تداوم اثر مشاوره بعد از ايـن زمـان    است،

پـذيري   شود تعميم ميپيشنهاد . بررسي نشده است
. ظر گرفتن اين محدوديت انجـام گيـرد  نتايج با در ن

آوري  هـاي ايـن طـرح جمـع     از محدوديتديگر يكي 
ــ هداد ــا ه ــه صــورت   ا ب ــنامه ب ــتفاده از پرسش اس

ايـن محـدوديت،    تعـديل بـراي   .اسـت گزارشي خود
دست ه اي به هپژوهشگر اهداف تحقيق و اهميت داد

آمده در ارتقاي سلامت مادر و كودك را به مددجو 
  .كرد ميتوضيح داده و اعتماد وي را جلب 

مشـاوره بـا رويكـرد معنــوي در    در مجمـوع،  
بهبود خودكارآمدي شيردهي زنـان نخسـت بـاردار    

رويكـرد پـژوهش حاضـر    بنابراين . ه استثر بودؤم
اي ه ـ هتواند مبناي قابل قبولي براي طراحي برنام ـ مي

ريزان  مرتبط با شيردهي مورد توجه محققان، برنامه
رسد  ميبه نظر . و مشاوران در اين حوزه قرار گيرد

ادغــام محتــواي معنــوي در بســته خــدمتي پــس از  
زايمان با محوريت شيردهي اقدام مناسبي در جهـت  

  .مدي شيردهي استبهبود خودكارآ
  

  ر و قدردانيتشك
نامه كارشناسـي ارشـد    اين مقاله منتج از پايان

كه در دانشـكده پرسـتاري    استمشاوره در مامايي 
ــا كــد    و مامــايي دانشــگاه علــوم پزشــكي زنجــان ب

A-11-344-1 در كميته اخلاق در پژوهش دانشگاه ،
و  IR.ZUMS.REC.1398.240با شماره  ياد شده

ــا كــد آدر ســامانه ثبــت كار ــران ب ــاليني اي  زمــايي ب
)IRCT20150731023423N14 ( ثبت شده اسـت .

از معاونـت محتـرم پژوهشـي    وسـيله   ن بـدين محققا
علوم پزشكي زنجان، مركز تحقيقات عوامـل  دانشگاه 

ثر بر سـلامت دانشـگاه علـوم پزشـكي     ؤاجتماعي م
وهشـي دانشـگاه علـوم    ژزنجان و معاونت محتـرم پ 

اردبيل و از تمام مادران باردار و كساني كه  پزشكي
ما را در انجام اين مطالعه ياري نمودند، كمال تشـكر  

تضــاد منــافع در : تضــاد منــافع .نماينــد مــي را ابــراز
  .تحقيق حاضر وجود نداشت
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Abstract 
Background & Aim: The health of newborns and infants as the future makers 
of the country is of special importance. Today, the main benefits of 
breastfeeding for children, mothers and society have widely been recognized. 
Given the importance of self-efficacy in initiating and continuing 
breastfeeding, the present study was conducted to determine the effect of 
breastfeeding counseling with a spiritual approach on breastfeeding self-
efficacy in primiparous women. 
Methods & Materials: In this randomized controlled trial study, 60 
primiparous women referring to the childbirth preparation classes at Alavi 
Hospital, Azadegan Comprehensive Health Service Centers, Sina and Dr. 
Hazrati in Ardabil in 2019 were selected through the convenience sampling 
method and assigned to intervention or control groups using quadruple block 
method. The control group received routine care and the intervention group 
received eight sessions of breastfeeding counseling with a spiritual approach. 
Data was collected using the Dennis Lactation Self-efficacy Questionnaire and 
analyzed through the SPSS software version 16 using descriptive statistics, 
chi-square test and independent t-test at 95% confidence level. 
Results: The mean scores of breastfeeding self-efficacy for the intervention and 
control groups were 27.485.83 and 28.234.44 (P=0.575) before the 
intervention, 39.8310.14 and 25.333.62 (P<0.001) immediately after the 
intervention, 42.4513.00 and 23.436.23 (P<0.001) one month after the 
intervention. There was a significant difference between the two groups after the 
intervention. 
Conclusion: Employing spiritual approach in breastfeeding counseling was 
effective in improving the breastfeeding self-efficacy of primiparous women. 
The integration of spiritual content into the package of postpartum services 
with a focus on breastfeeding appears to be an appropriate measure that can be 
considered by planners in this area. 
Clinical trial registry: IRCT20150731023423N14 
 
Key words: efficacy, breastfeeding, spiritual, women's health, Iran 

  
Please cite this article as: 
Yousefi M, Maleki A, Farzipour Sh, Zenoozian S. [The effect of breastfeeding counseling with a spiritual 
approach on breastfeeding self-efficacy in primiparous women: A randomized intervention study]. Hayat, Journal 
of School of Nursing and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences. 2022; 27(4): 361-373. (Persian) 

 

                                                            
1 - Dept. of Midwifery, School of Nursing and Midwifery, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 
2 - Social Determinants of Health Research Center, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 
3 - Dept. of Obstetrics and Gynecology, School of Medicine, Ardabil University of Medical Sciences, Ardabil, Iran 
4 - Dept. of Clinical Psychology, School of Medicine, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 

Copyright © 2022 The Authors. Published by Tehran University of Medical Sciences. 

                              This work is licensed under a Creative Commons Attribution‐NonCommercial 4.0 International license 

(https://creativecommons.org/licenses/by‐nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.


