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 مقاله پژوهشی

  مادران باردار و شدت درد يتمندیرضابر  یآموزش گروه تأثیر یبررس
  

  2ييبهناز مولا ،*1معصومه شاكري
 

  25/06/1394 پذیرش تاریخ 15/04/1394 دریافت تاریخ
  

  چکيده
ت یرضا .باشدیم ینیو جن يجاد عوارض مادریو ا یش مداخلات پزشـک یافزا یعلت اصـل  يمادران در دوران باردار یعدم آموزش و آمادگ: و هدف زمينهپيش

 .گرددیم یت مراقبت از مادر تلقیفیمهم ک يهاشاخصاز  یکی ،یدرمان-یبهداشت هايیستمس گذاراناستیس خدمت، دهندگانارائه ازنظرمان یات زایزنان از تجرب
 در زنجان یو درمان یبه مراکز بهداشت کنندهمراجعهمادران باردار  و شدت درد يتمندیرضابر  یآموزش گروه یرتأث یبررس باهدفن اسـاس مطالعه حاضر  یبر ا

  انجام شد.  92سال
به روش  92شــهر زنجان در ســال یرماند یکز بهداشــتابه مر کنندهمراجعهزن باردار شــکم اول  280،یمه تجربیو ن يامداخلهن مطالعه یا در :هامواد و روش

 یدر ط يدوران باردار یآمادگ يهاکلاسگروه آزمون  يبرا در دو گروه آزمون و شاهد قرار گرفتند. یتصادف صورتبهو  شدهانتخاب ياخوشه ياطبقه يریگنمونه
 يتمندیسنجش رضااطلاعات با استفاده از پرسشنامه  آوريجمعمعمول را دریافت نمودند.  يهاآموزشد و مادران گروه شاهد شبرگزار  ايیقهدق 90جلسـه   8

  آنالیز شد. )t-Test و شریدو و ف ي(کا SPSSافزارنرمانجام گرفت. اطلاعات در  آزمونپسو  آزمونشیپدر دو مرحله  VASشدت درد  يداریاس دیمقو  یمک
نداشتند.  يداریمعنسن حاملگی و وضعیت اشتغال اختلاف  سطح تحصیلات، ، BMI)شاخص توده بدنی ( سن، ازنظرج پژوهش دو گروه ی: بر اساس نتاهايافته

در گروه  متریسانت7-8و  متریسانت3-4ونیلاتاسیشدت درد در د ینداشت ول يداریمعنزان شدت درد قبل از مداخله تفاوت یج در گروه مورد، میبر اسـاس نتا 
و  دهیدآموزشمان در دو گروه یمادران از زا يتمندیزان رضاین میب يداریمعنج اختلاف ینتا ).p=0.001( از گروه کنترل بود ترکم يداریمعن طوربه دهیدآموزش

  ).p<0.000( ده نشان دادیآموزش ند
 يهاکلاساستفاده گسترده از  .باشدیممادران  يتمندیبر شـدت درد و رضا  يدوران باردار یآموزش گروه یرتأثن یپژوهش مب هايیافته :گيرينتيجهبحث و 

  سلامت مادران خواهد شد. یفیک يهاشاخصموجب ارتقاء  يدوران باردار یآمادگ
  شدت درد ،يتمندیرضا ،یآموزش گروه ،يباردار :هاکليدواژه
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  02414220030، فاکس: 09122414955تلفن:، دانشگاه آزاد اسلامی،واحد زنجان،گروه مامایی،زنجان،ایرانآدرس مکاتبه:
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  مقدمه

که  شودیممحسـوب   یعیطب کاملاًده یدو پد مانیو زا يباردار
 مادر یت و همراهیحما باشد؛ یطب يمداخلهازمند ینکه نیش از ایب

م مه دوراناز  یکی یائسگیهم مانند بلوغ و  یحاملگ ).1(طلبدیمرا 
ر ه ید آمادگیآن با یکه ط شـود یم یک زن تلقی یزندگ یو بحران

صــورت  ينقش مادر بهترچهرش هر یشــتر مادر در جهت پذیچه ب
و رشد متعادل کودکان  شودیم آغازقبل از تولد  یزندگ ).2( ردیپذ

 يارتباط تنگاتنگ با ســـلامت جســـم و روان مادر در دوران باردار
استرس و  يهاهورمونش ترشح ی؛ ترس و اضطراب موجب افزادارد

                                                             
 مسئول) يسنده(نومربي دانشگاه آزاد اسلامي،واحد زنجان،گروه مامايي،زنجان،ايران1
  ،زنجان،ايراناستاديار گروه زنان و زايمان،دانشگاه علوم پزشكي زنجان٢

و ترس از  ی). عدم آگاه3(گرددیممان یشــرفت زا یمنجر به عدم پ
ــناخته ــطراب مادران در ایباعث ا يدوران باردار يهاناش ن یجاد اض

ــودیمدوره  از  یکی عنوانبــه يدوران بــاردار يهــاآموزش).4(شـ
ــگیبر پ مؤثرعوامل  ینترمهم و کاهش عوارض  ریوممرگاز  يریشـ

ــدیمناتال یپر ــبه  يدوران باردار يهاآموزش). 5(باشـ  يهایوهشـ
ــت که در آن والدینـد پو یک فرای ـمختلف   درباره ین اطلاعاتیاسـ

 یتیحما يهاروشمان و یزا ،يدوران باردار یو روان یرات جسمییتغ
ــتبهمان ین زایدر ح ش یموجب افزا هاآموزشن یا. آورندیم دسـ

از  يمـان و نگهدار یزا ،يمـادر در مورد بـاردار   یاطلاعـات و آگـاه  



 باردار مادران درد شدت و رضايتمندي بر گروهي آموزش تأثير بررسي
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ــرف دارو در ط  مان،کاهش درد مادر،یبر و زایل یکودك،کاهش مص
ــب مهارت جهت تحمل درد زا ــم یق آمادگیمان از طریکس  یجس

کمک به مادر جهت کسب  ،یتخصص يهاورزشو  يسـاز آراممانند 
ــودیممان یاز زا بخشلذتک تجربه ی ـ در مطالعه فرامرزي  ).6(شـ
ــزارین، نگرش منفی از زایمان 1378( ) فقدان آگاهی از عوارض سـ

ــت (  ــزارین اس ). به 7طبیعی و ترس از درد، از علل رو آوردن به س
ــدیمنظر  ــایافزا رسـ ق یاز طر یعیمان طبیت مادران از زایش رضـ

ت مادران از یش رضــایکاهش درد موجب افزا يهااســتفاده از روش
ــا مایند زایفرا ــد. رض  ازنظرمان یات زایت زنان از تجربین خواهد ش

 هايیســتمســو مســئولان  گذاراناســتیســمراقبت،  دهندگانارائه
ــت  ــاخصاز  یکی عنوانبه یو درمان یبهـداشـ ت یفیمهم ک يهاشـ

 يهاسالت موضوع در ی). بنا به اهم5(گرددیم یمراقبت از مادر تلق
 يادیمان توجه زیزاند کردن تجربه یو خوشا يتمندیر به رضـا یاخ

 يهاآموزش يرا برا یفرصت مناسب يباردار ).7(معطوف شده است 
 يهاکلاس ي؛ برگزارنمایدیمبه زنان باردار فراهم  يو فرد یگروه

ــائلمختلف و آموزش  يهـا روشبـه   يدوران بـاردار  یآمـادگ   مسـ
 یش آگاهیافزا يبرا یمناســب  حلراه تواندیمزنان باردار،  ازیموردن

ــد و یو روند زا يرات دوران باردارییمادران از تغ  تیدرنهامان باشـ
و  ترکمکه مراحل فوق را با عوارض  دهدیمن امکان را به مادران یا

زان یآموزش بهداشت به م يهابرنامهارزش ). 6کنند ( یند طیخوشا
ــ ــتگ هابرنامهن یا یاثربخش ــورتبه ییهاآموزش) 8( دارد یبس  ص

ــتن در مراکز بیروت  يهــامراقبــتدر طول  یو درمــان یهــداشـ
زان یامروزه در کشور ما م .شـود یمبه مادران داده  شـده ینیبشیپ

ــتاندارد مراقبت يهابرنامهمطابق  ،ازیموردن يهاآموزشارائـه    یاسـ
ــتیندر حد مطلوب  يدوران باردار ــاس مطالعه ی. بر ا)9(سـ ن اسـ

ــر  مان یمادران بر روند زا یآموزش گروه یرتأثن ییتع باهدفحاضـ
  انجام شد.92زنجان در سال يهاشگاهیزابه  کنندهمراجعهمادران 

  
  مواد و روش کار

 یتجرب مهین نوع از يامـداخلـه   پژوهش کی ـ مطـالعـه،   نیا
ــت  دوران يهامراقبت افتیدر جهت که باردار زنان از نفر 280.اس
 مراجعه زنجان شهر یدرمان یبهداشت مراکز به 92 سال در يباردار
ــرا يدارا و کرده  يریگنمونه روش به بودند، مطالعه به ورود طیش
 هب زنجان شــهر که بیترت نیبد .شــدند انتخاب ياخوشــه ياطبقه
 هر از سپس شد، میتقس غرب و شرق جنوب، شـمال،  منطقه چهار

ــادف طوربه منطقه طور به مرکز دو آن نیب مجدداً و مرکز 2 یتص
 گروه يهانمونه يبرا يگریو د آزمون گروه يبرا یکی ،یتصـــادف
 اول، شکم يباردار مطالعه، به ورود يارهایمع .شدند انتخاب شـاهد 

 مسلط و یرانیا نوشتن، و خواندن سواد هفته، 20-23 یحاملگ سن
 ننداشت ،شدهشناخته يماریب وجود ای سـابقه  عدم ،یفارس ـ زبان به

ــابقه ــقط، ،يزیخونر س ــرراه جفت س ــرکلاژ، ،ییچندقلو ،یس  س
 مطالعه از خروج طیشــرا. بود یینازا و ســابقه یرحم خارج یحاملگ
ر ینظ یفعل يباردار در خاص يماریب ای اشکال هرگونه بروز :شـامل 

 و ابتید ،یاکلامســ پره آب، ســهیک یپارگ ،ییچندقلو ،هايزیخونر
 تصوربه هانمونه ،نامهتیرضاپس از گرفتن  .بود جلسـات  از بتیغ

 هاداده گردآوري.شدند میتقس شاهد و آزمون گروه دو در یتصـادف 
 شــدت درد يداریاس دیمق )،سـؤال  12( کیفرم اطلاعات دموگراف

Visual Analogue Scale of Pain (VAS))10 ــنجش ) و سـ
ــا از طریق  هاداده يگردآورابزار  ییروا )بود.11(یمک يتمندیرضـ

ــتفاده  ،VAS يداریاس دیمق ییایمحتوا و پا ییروش روا از با اسـ
 يب که توسط محقق و ماماین ترتیبد. تعیین شدآزمون هم ارزي 

انجام گرفت که  زمانهم طوربهمادر  10 يشـــگاه برایمســـئول زا
ک ی یمک هیگو 18پرســشـــنامه   .بود94/0 یب همبســتگ یضــر 

ار ی(بس کرتینه لیگز 5ف یکه در ط باشدیمپرسـشنامه استاندارد  
از یامت 72 یاس کلینمره و در مق 4تا  0) یار راضــیتا بســ یناراضــ

ــنج ــودیمده ی ـسـ از  کمتر هاآنکه مجموع امتیازات  یمادران .شـ
 7/66-4/33 امتیاز و یراضدر گروه نا بودند؛ امتیاز کل درصد4/33

 یراضبیشتر در گروه  درصد و 7/66 و یراضگروه نسبتاً  در،  درصد
ــیم ــدند بنديتقسـ ران با یدر ا يامطالعهابزار مذکور در  ییایپا؛شـ

نمونه پس  هر يبرا ).12( شده است ییدتأ درصد99کرونباخ  يآلفا
ــااز گرفتن  ــنامه حاو  ،یکتب نامهتیرض  اتیخصــوصـ ـ يپرســش

 کارشناس توسـط  ق،یتحق از خروج و ورود يارهایمع و کیدموگراف
 مربوط، يهاپرســشــنامهل یپس از تکمو  لیتکم دهیددوره ییماما

شاهد  و آزمون گروه دو در یتصادف صورتبه طیشرا واجد يهانمونه
 ،هاکلاسمادران گروه مورد  يشدند. برا مطالعه و وارد شدهمیتقس ـ

ــه 8 در نفره 12 يهاگروه با ــه هر و جلس ــه در جلس  به بخش س
 با مادران، مراجعه جلســات یط در .شــد لیتشــک قه،یدق 90مدت
رات ییتغ يدیده آموزش حضـور  دوره مامایی کارشـناس  یک کمک

ه ی(تغذ يلازم دوران بـاردار  يهـا مراقبـت  ،يدوران بـاردار  یعیطب
ز یو ن )يمناســب باردار یرفتار جنســ لازم، یت بدنیفعال مناســب،

مراقبت از نوزاد و توجه به علائم خطر و نحوه  ،یعیمان طبیروند زا
درست و نادرست  هايگاهیدد مان،یند زاین فرایح يدرست همکار

 و سخنرانی مان با اسـتفاده از روش یو زا يدر خصـوص روند باردار 
ــی و ن فیلم پخش و گروهی بحث پاســخ، و پرســش  ز لوحیآموزش

 آموزش داده شد. پمفلت و تراکت و آموزشی جزوه آموزشی، فشرده
 ين دوران بارداریروت يهاآموزشن مطالعه مادران گروه شاهد یدر ا

ــط دو نفر مـاما  یزا افـت کردنـد.  ی ـرا در  يمـان افراد دو گروه توسـ
شدت درد  یابیربوط به ارزهاي مپرسشنامه انجام شد. دهیدآموزش

مان یزا یت سنجیمان و پرسشنامه رضاین مراحل مختلف زایدر ح
هاي گروه آزمون و شاهد تکمیل براي نمونه ،مانیساعت پس از زا 2



 مولايي بهناز شاكري، معصومه
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ــر یمحدود گردید.  ازنظرمادران  يفرد يهاتفاوتت پژوهش حاضـ
بر اضطراب  تواندیمکه  باشـد یممان یآنان از روند زا یزان آگاهیم

کنترل عوامل ذکر شده از عهده پژوهشگر . داشـته باشد  یرتأث هاآن
ع ی(جداول توز یفیبا اسـتفاده از آمار توص  هادادهخارج بوده اسـت. 

ــتن ) و یو پراکندگ ي،و شـــاخص مرکزیفراوان ر ینظ یباطآمار اسـ
ــتقـل و کـا   یانس و تی ـز واریآنـال  ــطح  يمسـ  يداریمعندو با سـ
 شدند. تحلیلوتجزیه05/0
  

  هایافته
ســـطح  )، BMIشـــاخص توده بدنی ( ســـن، ازنظردو گروه 

 مانیو طول دوره زا ســن حاملگی و وضــعیت اشــتغال تحصــیلات،
ن یانگیســـه تفاوت میمقا .)1د(جدول نداشـــتن يداریمعناختلاف 

و گروه  دهیدآموزشدر گروه  VAS شـدت درد بر اسـاس شـاخص   

ن میانگین شدت یب يداریمعناختلاف  زش)یکنترل (در مرحله پذ
ن دو گروه نشان نداد یب (قبل از مداخله) درد در بدو ورود به مطالعه

ــطح  يهاو تمام نمونه ــان درد یمورد پژوهش با س وارد مطالعه کس
ــدنــد (ول ــدت درد در ایانگی ـاختلاف م یشـ ن دو روش در ین شـ

ــید ــانت 4 تا 3ون یلاتاس ــانت 8تا  7و  متریس  دار بودمعنی متریس
 هايگروهک یمان به تفکیت زنان نخســت زا از زای). رضــا2(جدول 

ــت که در گروه  موردمطالعه ــانگر آن اسـ ت ی، اکثردهیدآموزشنشـ
ــیمـان و بعـد زا  یبر و زایپژوهش از رونـد ل  يواحـدهـا    یمان راضـ

ــد)69بودند( ــد از مادران گروه کنترل از روند 18فقط  و درص درص
ن دو یب يداریمعنج پژوهش اختلاف ینتا بودند. یمان نسبتاً راضیزا

 )p=000/0( نشـان داد  يتمندیزان رضـا یم ازنظر موردمطالعهگروه 
  .)3(جدول 

  
  1392شهر زنجان در دو گروه ،سال يهاشگاهیزابه  کنندهمراجعهزنان باردار  يفرد يهایژگیو یع فراوانیتوز): ۱جدول (

جه ینت

 آزمون

 گروه آزمون گروه شاهد
 مشخصات

        

     تعداد درصد تعداد درصد

P= 322/0  

4/7  

8/83  

8/8 

10  

117  

12 

6/9  

86  

4/4 

13  

120  

7  

>20  

30-20  

<30 

 سن(سال)

        

P= 128/0  
6/79  

6/20 

111  

29 

6/95  

4/4 

134  

6 

  دارخانه

 شاغل
 شغل

        

P= 996/0  

9/2  

14  

2/52  

9/30 

5  

19  

73  

43 

4/4  

9/16  

2/52 

5/26 

6  

24  

73  

37 

  ییابتدا

  ییراهنما

  رستانیدب

 یدانشگاه

 لاتیتحص

        

P= 127/0  

1/22  

3/49  

1/19  

6/9 

31  

69  

27  

13 

2/16  

3/49  

1/22  

5/12 

23  

69  

31  

17 

>19.8  

26-19.8  

29-26  

<30 

شاخص توده 

 یبدن

        

P= 226/0  

50  

2/13  

8/36 

70  

18  

51 

7/53  

6/17  

7/28 

75  

25  

40 

40  

39  

38 

  (هفته)یحاملگ

        

P= 101/0  
9/91  

1/8 

128  

12 

1/94  

9/5 

132  

8 

  خواسته

 ناخواسته

خواسته بودن 

 یحاملگ
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ي هاگروهزنجان به تفکیک  يهاشگاهیزابه  کنندهمراجعهمان فعال در زنان نخست زاي یمقایسه شدت درد مراحل مختلف زا ):٢( جدول
  و کنترل دهیدآموزش

  P value  گروه شاهد  دهیدآموزشگروه     متغیر
 124/0  17/3±12/1  02/3±02/1    قبل از مداخله

 03/0  78/7±78/0  89/6±87/1    متریسانت4-3
 001/0  07/9±49/0  08/7±91/0    متریسانت8-7

  
 يهاشگاهیزابه  کنندهمراجعه موردمطالعهي هاگروهتوزیع فراوانی مطلق و نسبی میزان رضایت زنان نخست زا از زایمان به تفکیک  ):۳(جدول

  زنجان
  گروه
  میزان رضایت

  شاهد  دهیدآموزش
P value 

  درصد  تعداد  درصد  تعداد
    57  80  11  15  ناراضی

11/222 x  
2df  

000/0p  
  

  18  25  20  29  تاحدي راضی
  25  35  69  96  راضی

  100  140  100  140  جمع

 
  گیرينتیجهبحث و 
ن شدت احساس یانگیمطالعه حاضـر نشان داد که م  هايیافته

ــاهد  ــاعات مختلف زایمان در دو گروه آزمون و شـ درد در طی سـ
ــاس نتـا   آمـاري این تفــاوت   ازنظرج آزمون،یمتفـاوت بوده و بر اسـ

ن همکاران نشان داد که در نیم یمکیس ی. بررس ـباشـد یم داریمعن
زایمان ،در  ساعت اول تا پایان نیم ساعت ششم در طی مرحله اول

ــدت درد ،در بـازه درد کم و  یم دهی ـدآموزشگروه زایمـان   زان شـ
ــدید قرار   ــط و ش ــط و در گروه روش رایج در بازه درد متوس متوس

باعث  يدوران باردار يهاناشناختهو ترس از  ی). عدم آگاه12دارد(
 جادشدهیااضطراب ).6(شودیمن دوره یجاد اضـطراب مادران در ا یا

ــا یوجب افزامان میدر طول زا ــدت درد و کاهش رض  يتمندیش ش
ــدیمبه نظر  ).3(گرددیممـادران   مادر از روند  یش آگاهیافزا رسـ

ــتر در طیب يمـان موجـب همکـار   یزا مـان و کاهش  یرونـد زا  یشـ
ــطراب و ــان یمطالعه ف )12(گرددیم ياض روز بخت و همکاران نش
 ونیلاتاسیزان اضطراب و شدت درد مادران در مرحله دیداد؛تفاوت م

ــانت 3-4 ــانت10-8یز مرحله انتقالیو ن متریس ــدن  يمتریس باز ش
) .لانگر 13اســت(  داریمعندهانه رحم ،در دو گروه شــاهد و مورد 

به مادر موجب کاهش  شــدههیتوصــ يهانیتمرمعتقد اســت انجام 
ــطراب و  ــح هورمون آندورفیافزا جهیدرنتاضـ ن و کاهش یش ترشـ
ع مراحل یدر تسر یار مهمیکه عامل بس ـ شـود یمن یترشـح آدرنال 

ــت(یزا  یآمادگ يهاکلاسز یزاده ن يدر مطالعه مهد ).14مان اسـ
ــدت درد در مراحل مختلف زایزا ــده یمان موجب کاهش ش مان ش

و  یت درمانیفیاز ک يگزارش و یمادر به معن يتمندیرضا ).15بود(

ــت دهندگانارائهن مادر و یمتقابل ب یرتأث  یو درمان یخدمات بهداش
 هاگروه يتمندیزان رضایم یج مطالعه حاضر در بررسی. نتا)8است(

 دهیدآموزشگروه  يتمندیمان،نشان داد که رضایند زاینسبت به فرا
 کمپل ج پژوهشین مطالعه با نتایجه ایاز گروه کنترل بود. نت شتریب

ــاس نتا یو همکـاران همـاهنگ   ــان ارائه یج مطالعه ایدارد؛بر اسـ شـ
ــوص  يهـا آموزش ن و بعد از یقبل و ح يهامراقبـت لازم در خصـ

ــایمان موجب افزایزا ــده یمادران از روند زا يتمندیش رضـ مان شـ
ــاند16بود( ــان داد؛آموزش مادران  -نی).س بوجو در مطالعه خود نش

مان و کاهش یزا یعیمـادران از مراحل طب  یآگـاه  يموجـب ارتقـا  
مادران در مراحل  يتمندیارتقاء رضاتاً منجر به یو نها هاآن اضطراب

ز ی). کاهش شـدت احساس درد و ن 17مان خواهد شـد( یمختلف زا
ــاش یافزا ــلامت خانواده خواهد  يتمندیرض مادران موجب ارتقاء س

 ارتقاء سلامتدر جهت  يمناسب دوران باردار يهاآموزششد.ارائه 
  .شودیمه یمادران توص

  
  یانتشکر و قدرد

ــگـاه آزاد   یقـات یجــه طرح تحقین مقـالـه نت  یا ــوب دانشـ مصـ
محترم پژوهشــی  از معاونت لهیوســنیبد.باشــدیم،زنجان یاســلام

ــلام  ــگاه آزاد اس ن مطالعه را فراهم یزنجان که امکان انجام ا یدانش
 یدانشگاه علوم پزشک ین معاونت محترم پژوهش ـینمودند و همچن

 فعال يو ماماها یه و پزشکیپا ز معاونت دانشـکده علوم یزنجان و ن
 که یه کسانیت کلیو نیز حما يآموزش دوران باردار يهاکلاسدر 

  .گرددیم یکردند،تشکر و قدردان يارین پژوهش ما را یدر انجام ا
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Abstract 
Background & Aims: Lack of training and preparation is the main cause of the increasing of medical 
interventions in mothers with maternal and fetal complications. Women's satisfaction from childbirth 
experience, service providers, policy makers, health care systems are among the the most important 
indicators of quality of care systems. The aim of this study was to survey the effect of mothers' Group 
Edication on maternal satisfaction and pain intensity in mothers referred to health centers in Zanjan, in 
2013. 
Materials & Methods: In this interventional and quasi-experimental study, 280 primipara pregnant 
women, who were referred to the medical centers of Zanjan in 2013-2014, were selected through 
stratified cluster sampling method, and they were randomly assigned in two groups of experimental and 
control. Eight sessions of 90-minute pregnancy readiness classes were held for the experimental group, 
while mothers in the control group were received the usual education. A questionnaire was used to 
collect the data in two phases of pre-test and post-test, then they were analyzed using SPSS through chi 
square, Fischer, and t-test. 
Results: According to the results, there was no significant difference between the two groups in terms 
of age, Body Mass Index (BMI), education level, gestational age, and employment status.  The pre-
intervention pain intensity was not significantly different; however, the pain intensity at 3-4 cm dilation 
and 7-8 cm dilation in the physiologic labor group was significantly less than in the control group (p = 
0.001). The results showed significant differences between birth mothers' satisfaction in both trained 
and untrained mothers (p <0.000). 
Conclusions: The findings show the effect of mothers education on pain intensity and mothers' 
satisfaction. The widespread use of physiologic labor could improve qualitative indicators for maternal 
health. 
Keywords: Pregnancy, Group Education, Ssatisfaction, Pain Intensity 
 
Address  : Department of Midwifery, Faculty of Sciences, Zanjan Branch, Islamic Azad University, 
Zanjan, Iran 
Tel:(+98) 9122414955 
Email:shakerimasoomeh@gmail.com 

 

                                                             
1 Dept. of midwifery,Faculty of Sciences, Zanjan Branch, Islamic Azad University , Zanjan, Iran. 
(Corresponding Author) 
2Dept.of Obstetrics and Gynecology, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 


