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 مقاله پژوهشی

  بر قصد و رفتار  شدهي زيربرنامهرفتار  ي بر تئور ي آموزش مبتن  ري ثأت
  يمه تجربي نک مطالعه  ي  :نوزاد نارس  ي در مادران دارا يآغوش مراقبت 

  
  4، کامران دهقان 3دارلویرضا دی، عل*2ی رامیه بای، رق1یده نعمتیسع

  
  1404/ 10/02 پذیرش تاریخ 10/1403/ 22 دریافت  تاریخ

  
 ده يچک

ن در  ی مشارکت فعال والدژه،  ینوزادان نارس در بخش مراقبت و  شدن  ياز بستر  یناش  يهاب ی آساز    يریجلوگ  يبرا   هاراه  نیمؤثرتراز   یک ی  :هدف  و  نه يزمشيپ 
انجام   نارسان  مادران نوزاددر  یآغوشبر قصد و رفتار مراقبت   شدهي زیربرنامه رفتار    يبر تئور  یموزش مبتنآ ریتأثن ییتع باهدف ن مطالعه ی ا .است مراقبت از نوزاد 

  شد. 
انجام شد.    1401در سال   هی نوزادان در شهر اروم ژهیمراقبت و   يهابخش در    يمادر نوزادان نارس بستر  60با مشارکت    یتجربمه یمطالعه ن  نیا  :هامواد و روش 

. گروه مداخله آموزش بر  افتندیمداخله و کنترل اختصاص    يهابه گروه   بی ) به ترتیکش(به روش قرعه   یصورت تصادفبه   يمطهر  دیکوثر و شه  يهامارستان یب
ک،  ی شامل اطلاعات دموگراف  ،ساختهمحقق   پرسشنامه  مورداستفاده. ابزار  افت کردندیدر  هفته   کی  یرا در چهار جلسه ط  شدهي زیربرنامه رفتار    يتئور  يهاسازه اساس  
  لیوتحله یتجز  16نسخه    SPSS افزار در نرم  دو  ي مستقل و کا ی ت ها با استفاده از آزموناده د. بود  ی و آگاه شده ي زیربرنامه رفتار   ي تئور يهاسازه مربوط به  سؤالات

  .شد
اما   ).p<05/0نداشت (دار ی معن ي آمار تفاوت قبل از مداخله کنترل و مداخله ن دو گروه ی ب ی آغوشقصد و رفتار مراقبت ن نمرات یانگینشان داد م هاافتهی ها:افتهي

  ). p=0001/0دا کرد (یپ يداری معن  يآمار کنترل و مداخله تفاوت ن دو گروه یب ی آغوشقصد و رفتار مراقبت ن نمرات ی انگیمبعد از مداخله 
ه  یتوصبوده است.    مؤثراز نوزاد    یآغوشمراقبت  انجام    يبرانوزاد نارس    يدارا   مادران  يبرا  شدهي زیربرنامه رفتار    يآموزش بر اساس تئور  :يريگجه ينتبحث و  

  رد. یقرار گ موردتوجه  ینیط بالی در محن حوزه بهداشت و درمان، پرستاران و ماماها یتوسط مسئول ن راهبردیا شودی م
  شدهي ز یربرنامه رفتار  يتئور  ،ینوزادان، نوزادان نارس، مطالعه شبه تجرب  ژه یو  يهامراقبت بخش  ،  یآغوشمراقبت  :هاواژه ديکل
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  مقدمه
  علت   نیو دوم  ي نوزاد  مرگ  به  منجر   علت   نیترمهم زودرس    لدتو
(  سال  5  از  کمتر  کودکان  در  مرگ  به  منجر نارس  ).  1است  نوزاد 
پ  صورتبهه  ک  هست   ي نوزاد و  از  یزنده  اول  37ش  از  روز    ن یهفته 
وزاد  ن  ونی لیم  15سالانه حدود  ).  2(  شودی ممتولد    یقاعدگ  نیآخر

دن  نارس سراسر  متولد  یدر  اثر    ونیلیمک یو    شوندیما  در  کودك 
زا  مرور  ).  3(   رندیمی مزودرس    مان یعوارض  مطالعه  اساس  بر 

 
  ران ی ا ه،یاروم ه،یاروم یک، دانشگاه علوم پزش ییو ماما يده پرستارکدانش ، ییارشد مشاوره در ماما یکارشناس يدانشجو 1
  سنده مسئول) ی(نوران یا ه،ی اروم ه، یاروم ی ک، دانشگاه علوم پزش ییو ماما ي ده پرستارکدانش ،يبهداشت بارور اریدانش 2
  ران ی ا ه،یاروم ه،یاروم ی کبهداشت، دانشگاه علوم پزش ده کاستاد آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانش 3
  ران ی ا ه، یاروم ه،ی اروم ی کدانشگاه علوم پزش ،یدانشکده پزشک  گروه کودکان، اریدانش 4

زودرس    مانیزا   وع ی ش  زانی م  2020ز در سال  یک و متا آنالیستماتیس
  ).4درصد گزارش شده است ( 7/ 95ران  یا در 

شدن نوزاد در بخش    ي منجر به بسترتولد زودرس نوزاد اغلب  
  ي، برا هاراه  نیمؤثرتراز  اکنونهم). 5( شودیم نوزادان ژهیمراقبت و

بستر  یناش  ي هاب یآساز    ي ریجلوگ نارس،  ي از  نوزاد    ر یدرگ   شدن 
والدف  کردن است   نیعال  نوزاد  از  مراقبت    يهاروشاز    یکی.  در 
  مراقبت   ای  مادرانه  یآغوشمراقبت    روش  ،یمراقبت
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پوست   ي نوزاد برهنه بر روآن  ی که در ط است  KMC)(1یی کانگورو
ن یا   یاصل  ي از اجزا   .شودیمقرار داده  مادر    ي هانه یسان  یبدن و در م 

نوزاد با   ي ه انحصاریمراقبت تماس پوست به پوست مادر و نوزاد، تغذ
  ).6( است مارستان یص زودهنگام نوزاد از بیر مادر و ترخ یش

ته نوزادان از  ی دیته و مورب یمورتالکاهش    باعث   یآغوشمراقبت   
بهبود  و    مادر  ریه با شیتغذرشد، حفظ حرارت بدن و  ت  یتقوق  یطر
نشان   گرفتهانجام). مطالعه 7( شودی م کیولوژی زیف ي ر پارامترهایسا
روش    دهدیم روح  ،یآغوشدر  وجدان  یفشار  عذاب  و  استرس   ،

 یآغوشاز مراقبت  ي ه در دوره نوزادک یانکودک شده و مادران کمتر 
ت  رندیگی مبهره   روند  شخص  یاملکاز  آ  ي ترمناسب   یتی و  نده  ی در 

و   ي کاربرد  یروش  عنوانبه   یآغوشمراقبت  ).  8(  شوندی مبرخوردار  
 گهگاهو    یتهاجم  ي هاه یرواز    یجهت کاهش درد ناش  یرتهاجمیغ

بستر  داننوزا   كدردنا بخش   ي نارس  کار   در  ا   رودیم  به  در    ن یو 
  شود یمتولد مشاهده    ه یدر ساعات اول  ي داریپا  یتنفس  ي نوزادان الگو

نوزادان نارس   ي رفتار - یعصب ج مطالعات نشان داده تکاملی). نتا9(
بهبود   یتوجهقابل طوربه قرار گرفته بودند یآغوشکه تحت مراقبت 

  ). 11  ،10ت (اس افتهی
معمولاً  متأسفانهمطالعات،    ي هاافتهیطبق   ارائه    مادران  در 

ژه نوزادان یمراقبت وِ  ي هابخش   مراقبت مناسب از نوزادان نارس در
و همکاران در    یکه قاسم  ي ا مطالعهدر  ).  13و    12(  ند ناتوان هست

درصد مادران    10که تنها    ه شددادند نشان داد   مانجا  1391سال  
زم   ي دارا  در  مناسب  (بودن   یآغوشمراقبت    نه یعملکرد  در  ).  14د 

انجام دادند مشاهده    2220و همکاران در سال    2ی گتکه    ي امطالعه
مراقبت   از  مادران  که  (ندارن  یاطلاع  یآغوشکردند  در    ).  15د 

از خانواده    یدرمان  ی خدمات بهداشت  دهندگانارائه  ت یحما  کهیصورت 
استرس    که آنان   شود یمباعث    نیاطلاعات و آموزش به والد  دادن و  

و  و قدرت    کمتر  روشتر  یب احساس کنترل  خود   ي هات یموقع  ي بر 
   ).16ند ( ی نمادر مراقبت از نوزاد شرکت  شتر یداشته باشند و ب 

 ي تئور ي اهدرکيرو بر ،یشزومآ ي هابرنامه  نیمؤثرتر یاز طرف 
.  اندگرفته   هشي، ر راتفر  ریيغت  ي اهوگلاز ا   هک  دنتسه  یمبتن  ي محور

  د نيآرفدر    ماگ  نيلاو  ،ب سانم  یشزو مآ  ي وگلا   باختنا   نيا ربانب
  ی کی  شدهي زیربرنامهرفتار    ي تئور).  17(  است   یشزوم آ  همانرب  یحا رط

است    رییتغ  یاجتماع  - یشناخت  ي هااز مدل  ا و  رفتار  اساس   نیبر 
انجام آن    ي رفتار، قصد فرد برا   کننده ن ییتععامل    نیترمهم   ي تئور
رفتاراست  قصد  تئور  ي .  محور  شدهي زیربرنامهرفتار    ي در    ي نقش 

ن یمؤثر بر رفتار است و نشانگر ا   یزشیعوامل انگ  ي دارد. قصد حاو
  ی خواهان انجام رفتار بوده و با چه شدت یشدته مردم با چه ک است 

  ي قصد رفتار  کننده ن ییتعن عامل  ی. نگرش اولکنندی مآن تلاش    ي برا 

 
1 Kangaroo mother care 

از م   ار ک رفتیت  یا عدم مطلوب یت  یزان مطلوبی بوده و عبارت است 
نگرش در فرد مهم    جادیو اطلاعات فرد در ا   یک فرد. آگاهی  ازنظر

انتزاع هنجار  عامل  یدوم  عنوانبه  یاست.  قصد    کنندهیی شگویپ ن 
افراد  ی. وقتشودی ممطرح    ي رفتار ش یکه برا   ي فرد درك کند که 

فکر   با  کنندی ممهم هستند،  و  ي د رفتاریاو  دهد،  انجام  قصد    ي را 
رفتار    کندیم آن  رفتار درك شده    ن یمعکه  دهد. کنترل  انجام  را 

رفتار   ي است. طبق تئور ي بر قصد رفتار مؤثرن عامل یسوم عنوانبه
ستند. رفتارها یفرد ن  ي تمام رفتارها تحت کنترل اراد  شدهي زیربرنامه

.  اندگرفته قرار    "از کنترل کامل تا عدم کنترل    "وستار  ی ک پیدر طول  
کنترل داخل  زین  یعوامل  عوامل  هم  خارج  یشامل  عوامل  هم    ی و 

در اتخاذ رفتار    ي گریاز هر مدل د  ش یب  ي تئور  ن یا   ).19- 17د (هستن
  ). 20  ،21د ( کاربرد دار یبهداشت

آن در سلامت نوزاد و   ریتأثو    یآغوشمراقبت    ت یاهمبا توجه به  
  ي و کاربرد تئور  نه یزم   نیمادران در ا   نییو عملکرد پا  یمادر، آگاه

تغ  پرکاربرد  ي تئور  عنوانبه  شدهي زیربرنامهرفتار   و    ریی در  قصد 
با استفاده   ي ا مطالعهنکه  ی ت به ا یعنابا  ن  یهمچن   ،یتبهداش  ي رفتارها
تئور برنامه   ي از  در    ي قصد رفتار  و سنجش   شدهي زیررفتار  مادران 

  ر یتأثن  ییتع  باهدفمطالعه    نیافت نشده، ا ی  یآغوشمراقبت  نه  یزم
مبتنآم تئو  یوزش  رفتار   شدهي زیربرنامه رفتار    ي ربر  و  قصد  بر 

مراقبت    ي هابخش در    ي مادران نوزادان نارس بستر  یآغوشمراقبت  
  شد.  انجام 1401ه در سال یاروم ي هامارستان ی بژه نوزادان یو

  
  مواد و روش کار

نیحاضر    مطالعه مطالعه  تجربیک  طرح    یمه    آزمون ش یپبا 
از  با  که    است   آزمونپس  و کنترل  ب دو گروه مداخله  مارستان  یدو 

پزشک  یدرمان  - یآموزش علوم  شهیاروم  یدانشگاه  و  (کوثر  د  یه 
مادران   را مطالعه ن یا  ي هانمونه انجام شد.  1401)، در سال  ي مطهر

بستر  ي دارا  نارس  بخش    ي نوزاد  ل یتشـک  ژهیو  ي هامراقبت در 
انتخاب    لازم.  دادندیمــ است  ذکر  گروه    عنوان به مارستان  ی ببه 

به  کنترل  و  شد؛    یکشقرعهروش    مداخله    که ي طوربه انجام 
مرکز مداخله و   عنوان بهب  یبه ترت   ي د مطهریمارستان کوثر و شهیب

نان  ین دو گروه اطم یدند تا از عدم ارتباط بص داده شیکنترل تخص 
  . حاصل گردد

) 22و همکاران (  یاطلاعات مطالعه بشارت  بر اساسحجم نمونه،  
05/0  =α، 8/0  =β،  انحراف    و  5/41=  یت زندگیفین کیانگیم   اختلاف

2 Getie 
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، در  درصد  30زش یر، و با احتساب ریبه کمک فرمول ز 62/3ار یمع
  ن شد. یینفر تع 30هر گروه  

به مطالعه  ي ارهایمع داشتن حداقل سواد   مادران  ورود  شامل: 
و نداشتن    1IVFاز   حاصل  ي باردارو    ي سابقه نابارورنداشتن    ،ییابتدا 

 ورود به مطالعه  ي ارهای. معبود  یآغوشسابقه و تجربه انجام مراقبت  
، وزن  شتر یب  ای 5پنجم  قهی آپگار دق، ي : فقدان ناهنجارشامل نوزادان

 بر اساسهفته    30حداقل    ی، سن داخل رحمگرم  1200از    شتر یب
2LMP،    نوزاد ممکن  4  ای  3درجه    یداخل بطن  ي زیخونرنداشتن ،

ح در  طر  ژنیاکس  یآغوشمراقبت    نیاست  از  تنفس  قیرا   ،یلوله 
ثابت   باًی تقر  از یموردن  ژنیمقدار اکس  دیبا  یول  ردیبگ   ینیاز ب  ایماسک  

شر کاتتر  رو  یناف  ان یباشد،  نوزاد  باشد،  تهو  ي نداشته    ه یدستگاه 
و در عرض    یثابت  ت یوضع  ،یکمک باشد  ساعت گذشته   12داشته 

ن پرستار،  و  تغ  ي ازیپزشک  باشد.   میتنظ  رییبه  نداشته  دستگاه 
خروج از پژوهش شامل فوت نوزاد، بدحال شدن نوزاد، و    ي ارهایمع

ص نوزاد از  ی، ترخ یجلسه آموزش  کیاز    ش یعدم شرکت مادر در ب
و انصراف مادر  مادر،    ي برا   ی مارستان قبل از اتمام مداخله آموزشیب

  .و شرکت در پژوهش بود ي از ادامه همکار
سه    مورداستفاده ابزار   پـژوهش  الف)  نامهپرسش در  شامل:   ،
ماما  یشناختت یجمعاطلاعات   قب  ییو  مادر،یاز  سن   حسط  ل 

درآمدلاتیتحص سطح  شغل،  دفعات   ،یخانوادگ  ،  فرزند،  تعداد 
سابقهي باردار ب)    ،  تولد،  موقع  نوزاد  سن    نامه پرسش سقط، 

نه  ی در زم 3آجزن نامهپرسش  ي از راهنما ي ریگبهره با  ساختهمحقـق
و    یآغوشمراقبت  در  )  23(  شدهي زیربرنامهرفتار    ي تئور  ي هاسازه

  ي بر اساس دستورالعمل کشور  یمحقق ساخته آگاه  نامهپرسش  ج)
  بود.  یآغوشمراقبت 

  سؤال   39با    شدهي زیربرنامه رفتار    ي تئور  ي هاسازه  نامهپرسش 
قرار "(مثال:  الؤس 6 با یآغوشمراقبت  شامل: سازه نگرش در مورد

نارس   نوزاد  رو  صورتبهدادن  عمود  و    يرفتار  هانه ی س  ي برهنه 
شیتغذ".  "است   ندیخوشا با  نارس  یه  نوزاد  مادر  د  یمف  ي رفتارر 
  ال ؤس  8  با  یآغوشمراقبت    در مورد  یانتزاع ي هنجارها  سازه)، "است 

نوزاد را   خواهندیمن مهم هستند از من م  ي که برا   ي افراد"(مثال:  
من مهم    ي که برا   ي افراد". و  "قرار دهم  امنهی س  ي برهنه و عمود رو
کنترل    ،)"ه کنمیر خودم تغذینوزاد را با ش  خواهندیهستند از من م

اگر "(مثال:    الؤس  8با    یآغوشمراقبت    در مورد  رفتار درك شده
قرار    امنهی س  ي برهنه و عمود رو  صورتبه نوزاد را    توانمیمبخواهم  

) "ه کنمیر خودم تغذی م را با شنوزاد  توانمیممطمئنم  من"و . "دهم
من قصد دارم  "(مثال:    سؤال   8  با  یآغوشمراقبت    قصد در مورد   و

من قصد  "و  .  "قرار دهم  امنه ی س  ي برهنه و عمود رو  صورتبهنوزاد را  
 

1 In vitro fertilization 
2 last menstrual period 

نوزاد با شدارم  را  تغذی م  مراقبت  "ه کنمیر خودم  رفتار  و   یآغوش) 
برهنه و عمود    صورت به من نوزاد را  "مثال:  (بود    سؤال  9مشتمل بر 

). "ه کردمیر خودم تغذی م را با شمن نوزاد "و    ."قرار دادم  امنه یس  ي رو
رفتار درك شده و    ، کنترلیانتزاع  ي هنجارهامرتبط با    سؤالات  ي برا 

(کاملاً موافقم، موافقم،   ي ا نه یگز کرت پنج  یاس ل یاز مق   ي قصد رفتار
و حداکثر نمره    1ندارم، مخالفم، کاملاً مخالفم) با حداقل نمره    ي نظر

ط   5 نمره  یاستفاده شد.  برا بود  8  - 40ن  یب  شدهکسب ف  سازه    ي . 
رفتار از    سؤالات  ي بود. برا   6- 30ن  یب  شدهکسب ف نمره  ینگرش ط

لیمق پنج  ی اس  گاه  ي ا نه ی گزکرت  بندرت،  اغلب   ی(هرگز،  ،  اوقات، 
استفاده شد و  یهم   سؤالات   .بود  9  –   45ن  یب   شدهکسب نمره  شه) 

در  "(مثال:  .  بودح، غلط  ی صح  ي هانهی گزبا    سؤال  16شامل    یآگاه
مادر قرار    نهی س  ي برهنه و عمود رو  صورتبه نوزاد    یآغوشمراقبت  

ه  یر مادر تغذی از ش  توانیمرا  نوزاد    یآغوشدر مراقبت  "و    "ردیگیم
از صفر  یز امت ی ک و پاسخ غلط نیاز  یح امتی به هر پاسخ صح ).  "کرد

امتگرفت   تعلق بود.    0- 16  یآگاهنمره    ي از برا ی. حداقل و حداکثر 
روش    هانامهپرسش  واجد    ي هانمونه توسط    یدهخودگزارش با 

  .ل شدیتکم گرپژوهش ط و با نظارت یشـرا 
ساخته  نامهپرسش   ییروا   یبررســ  ي بــرا  از  پژوهشگر   ،

و    یفیکبه دو صورت    ییو محتوا   ي صور  ییسـنجش روا   ي هاروش
ش  یکم ( استفاده  ک  ).24د  روش  اعضـا  10از    یفیدر  از    ينفـر 
بارور  یعلمئت یه اطفالي بهداشت  متخصص  بهداشت   ،  آموزش  و 

  يارهایاســاس مع  بر  نامهپرسش درخواست شــد پــس از مطالعــه  
از   اسـتفاده  زبـان،  اهم  ي هـاواژه دسـتور  ضرورت،  ت،  یمناسب، 

 ییگوپاسخ   ي لازم برا   زمانمدت مناسب و    ي کلمـات در جا  ي ریقرارگ
ه اصلاح شد.  یگو، پنج  بازخوردهـا  یپس از بررس  ت یدرنهانظر دهند.  

  ی ـیاز دو شاخص نسبت روا   یمحتوا به شکل کم یین روا ییتع ي برا 
 یـیر نسـبت روا ی مقاد .محتـوا استفاده شد ییو شـاخص روا  محتـوا 

بـالاتر نفر)    10بر اساس تعداد خبرگان (  هاهیگو  یمحتـوا جهت تمام
م حداقل  (  قبول قابلزان  یاز  لاوشه  جدول  (بو )  0/ 62در  ). 24د 

ج حاصـل یحفظ شدند. نتا  ي مراحـل بعـد  ي برا   هاه یگون تمام  یبنابرا 
 شدهیطراحه  یاول  نامهپرسش محتوا در    ییاز محاسـبه شـاخص روا 

نبود،   75/0شاخص کمتر از  ي دارا  ي ا ه یگوچ یاز آن بود که ه  یحاک
دارا یگو  5  کهن یا ضمن   کـه   79/0تـا    70/0شـاخص    ي ه  بودنـد 

آلفـایب  یموردبررس گرفتنـد.  قـرار  اصلاح  و  برا   ي شتر   ي کرونبـاخ 
  آمد.  به دست  79/0 ي ها بالاه یتمام گو

و    در پژوهش   ته اخــلاقیلازم از کم  ي سب مجوزهـاکپس از  
ورود   ي ه، بـرا یاروم  یکدانشــگاه علــوم پزش  یمعاونــت پژوهشــ
ارائه   مراکز مذکور  نیمسئول به    را   محقق آن،  ــقیبــه عرصــه تحق

3 Ajzen 
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ورود    ي ارهایکه مع  ییهانمونه،  هامارستان یباز    هرکدامداد. سپس در  
داشتند    مطالعه به   دسترس  طوربهرا  شدند.  در  از   انتخاب  محقق 

نان  یاطم   کنندگانشرکت اخذ کرده و به    یتبک  نامهت یرضا  هانمونه 
در رابطه با آنان حفظ خواهد شد و چنانچه   یه اصل محرمانگکداد  

  توانند یم  ،نباشند  ي ل به ادامه همکاریاز مطالعه ما  ي ا مرحله در هر  
نما اعلام  را  خود  سؤالات  ی انصراف  زنان    آزمون ش یپند.  توسط 

 ل شد.یتکم  یدهخودگزارش   صورتبه در هر دو گروه    کنندهشرکت 
آموزش  ي برا  مداخله  مداخله،  اساس   یگروه  بر  چهره  به  چهره 

 ،یآغوشدر خصوص مراقبت    شدهي زیربرنامه رفتار    ي تئور  ي هاسازه
انجام  سنده دوم یتوسط نو ان یروز در م ک ی صورت بهجلسه  چهار در 

نفره بسته به تعداد نوزادان نارس    3- 4  ي هاگروه در    هاآموزش گرفت.  
 یآموزش  ي هاکلاس از    ی کیو در    ژهیو  ي هامراقبت در بخش    ي بستر

باشد.  ریپذامکان یگروه ي هابحث برگزار شد تا  مارستان یر محل ب د
از   اعضا  یکیدر جلسه سوم  در جلسه    شددرخواست    هخانواد  ي از 

محتوا ابدیحضور   ب  کسانی  هاگروه تمام    یآموزش  ي .  اساس و  ر 

جلسات   یآموزش  ي بود. محتوا   شدهي زیربرنامهرفتار    ي تئور  ي هاسازه
 ي حضور  ي هاآموزش   زمانمدت نشان داده شده است.    1  در جدول 

خستگ  ي ری جلوگ  ي برا بود.    قهی دق  60-45 استراحت   یاز  مادران 
. شدیمداده    یساده در جلسه آموزش  ییرا یبه همراه پذ   مدتکوتاه

آموزش وسایب  یکلاس  به  مجهز  بود؛    یآموزشکمکل  یمارستان 
از  که  یبطور چهره  به  چهره  آموزش  کنار  و    ریتصاوعروسک،  در 

از    ی آغوشدر رابطه با مراقبت    یآموزش  ي هالمیف استفاده شد. قبل 
بخش   صیترخ از  به    ،نوزاد  مربوط    آزمون پس   سؤالاتپرسشنامه 

.  دش  لیدر پژوهش در هر دو گروه تکم  کنندهشرکت توسط مادران  
  چ یو ه   ندنمود  افت یرا در   نیروت  ي هاآموزش مادران دو گروه   یتمام
اتمام   بود.نمربوطه در بخش محروم    ي هاآموزشاز    ي مادر از  پس 

رعا پژوهشیمطالعه و جهت  اخلاق  آموزشی،  یت   ي برا   یک جلسه 
قرار   هاآن ار  یدر اخت  یبرگزار شد و کتابچه آموزشز  ین گروه کنترل  

  داده شد. 

  
 ی در جلسات آموزش شدهارائهن و موضوعات یعناو :)١(جدول 

جلسه
  سازه هدف   وس مطالب ئر  

آموزش    ي راهبرد 
  متناسب با سازه 

  ي اهداف آموزش 

1  
معارفه،    ییآشنا تعر  یی آشناو  نارس،  نوزاد  فوایآغوش مراقبت  ف  یبا  د  ی، 
انجام آن،    يبرا   ی ، آمادگمادر و نوزاد  ي برا  یآغوشمراقبت    ی و روان  یکپزش

  نحوه انجام آن 
  ی آگاه

و  یسخنران پرسش   ،
  ی پاسخ، بحث گروه

ر در مورد  یفراگ  یآگاه
 ی آغوشمراقبت   ت یاهم

2  

،  یآغوشمراقبت مربوط به  يامدهایمربوط به نوزادان نارس، پ یآگهش یپ
نوزاد  يمادر   دیفوا آن   یآغوشمراقبت    يو  انجام  نحوه    ي بندجمع .  و 

نگرش  و  پااطلاعات  در  محقق  یها  توسط  افکار  تبادل  و  ان جلسه. بحث 
  . مثبت افراد مشخص شوند   يهاد و نگرش ی شد تا عقا  یدهجهت   ياگونه به 

  نگرش 
و  یسخنران پرسش   ،

  ی پاسخ، بحث گروه

فراگییتغ نگرش  ران  یر 
زم مراقبت  نه  یدر 

 ی آغوش

3  

برا  يمرور از    یکیحضور    يبر مطالب جلسه دوم، درخواست از مادران 
در کلاس   ياعضا خانواده خود  ارسال  مهم  و    ییهاامک یپها،  مادران  به 
درخواست از   ی آغوشمراقبت مهم خانواده، دادن پمفلت و بروشور   ياعضا

 ی آغوشمراقبت   يست کردن موانع و مشکلات برا یل ي مادران برا

هنجار   و  نگرش 
  ی انتزاع 

و  یسخنران پرسش   ،
گروه  بحث  ،  یپاسخ، 

  امکیپ

فراگیاطراف با  یان  ر 
جلسات   در  شرکت 
جهت   در  را  او  بتوانند 

تصم به  یاتخاذ  م 
سوق    یآغوشمراقبت  

  . دهند

4  
مراقبت  کمک به حذف موانع انجام    ي برا  یی راهکارها  ارائهمرور جلسه سوم.  

  ي بندجمع و    اخذشدهمات  یکردن تصم  یعمل  ي و کسب مهارت برا  یآغوش
  .جلسات یدر ط شدهی بررسم یمفاه یتمام

و   نگرش 
  ي هنجارها

کنترل    یانتزاع  و 
  رفتار درك شده 

و  یسخنران پرسش   ،
گروه  بحث  ،  یپاسخ، 

  امکیپ

توانایفراگ لازم    یی ر 
و   انجام    ارائه جهت 

آموزش   ی مطالب 
  ی ط  شدهی بررس

آموزش را    یجلسات 
  داشته باشد 
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  يهاشاخص از    یفیدر بخش آمار توص   هاداده   لیوتحله یتجز  ي برا 

 سهیمقا  ي . برا ار استفاده شدین و انحراف معیانگ ی، درصد، میفراوان
و جهت   تقل مس  یاز آزمون ت  هاگروه   ن یب   اریمع  انحراف   و   ن یانگیم

سن مادر،   ي رهای متغدو استفاده شد.    ي از آزمون کا  هانسبت   سهیمقا
قه پنجم، سن تولد نوزاد، سن  یقه اول، نمره آپگار دق ینمره آپگار دق

از توز ع نرمال  یورود نوزاد در مطالعه و وزن ورود نوزاد در مطالعه 
  ی تنی از آزمون من و  هاآن ن  یانگیسه میمقا  ي برخوردار نبودند و برا 

کلموگروف    ته یحاصل از آزمون نرمال  جی با توجه به نتاو استفاده شد.  ی
انتزاع  ،یآگاه  ي رهای متغ  رنوفیاسم درك    ،یهنجار  رفتار  کنترل 

نرمال بودند که  ع یتوز  ي قبل و بعد از مداخله دارا  فتار شده، قصد و ر
استفاده شده است.   کیپارامتر  آزموننرمال از    ي رهای متغ  لیتحل  ي برا 

نرمال نبوده است که    عیتوز  ي نگرش قبل و بعد از مداخله دارا  ریمتغ
ناپارامتر  لیتحل  ي برا  آزمون  از  است.  ک یآن  شده   لیتحل  استفاده 

  استفاده شد.  16نسخه  SPSS افزارنرم با استفاده از  هاداده

  ق یدر مراحل مختلف تحق  کنندگانشرکت فلوچارت  :)١(نمودار 
  

  هاافتهي
  ±  971/6گروه کنترل  در    کنندهشرکت دران  ما  یسن  ن یانگیم

  سال بود.  30/ 03  ± 7/ 527ز یسال و در گروه مداخله ن 4/30
  لات یتحص  ي رهای متغ  دو   ي حاصل از آزمون کا  ج یبا توجه به نتا

و    ي باردار  ت ی، سابقه سقط، وضعیخانوادگ  مادر، شغل مادر، درآمد
دو گروه کنترل و مداخله   ن یب  یکسانی  یفراوان  عی توزمحل سکونت  

دو گروه وجود نداشته    نیب  ي داری معنتفاوت    ي آمار  ازنظرداشته و  
، نمره آپگار  ن سن مادریانگیو م ی   یتنیمن و  ي با آزمون ناپارامتر.  است 

قه پنجم، سن تولد نوزاد، سن ورود نوزاد  یقه اول، نمره آپگار دقیدق
ن دو گروه کنترل و مداخله یدر مطالعه و وزن ورود نوزاد در مطالعه ب

به  ینداشتند. همچن   داری معن  ي آمارتفاوت    ي آمار  ازنظر توجه  با  ن 
ر وزن نوزاد هنگام  ین متغیانگیمستقل م  یج حاصل از آزمون تینتا

ب  مداخله  یتولد  و  کنترل  گروه  دو  و  ی ن  بوده   ي آمار  ازنظرکسان 
ا ست ین  داریمعن که  متغ  دهنده نشانن  ی.  بودن   ي رهای همگن 

ن دو گروه مداخله و کنترل در مطالعه حاضر  یدر ب   یک کمیدموگراف
  ر یمتغ   شر یف  ق یآزمون دق   ز حاصل ا   ج ی با توجه به نتا  ن ی. همچناست 

دو گروه کنترل و مداخله   نیب  یکسانی  یفراوان  عیتوز  ي تعداد باردار
  ). 2جدول نبوده است ( داری معن ي آمار ازنظرداشته و 

  ، یانتزاع  ي هنجارها  ،یآگاه  ي رهایمتغ  ي برا مستقل   یت زمونآ
  ی تنی من و  کیقصد و رفتار و آزمون ناپارامتر  کنترل رفتار درك شده،

از مداخله آموزش  ر ی متغ  ي و برا ی تفاوت    ینگرش نشان داد که قبل 
پس از   یشت ولدو گروه مداخله و کنترل وجود ندا   نیب  ي داریمعن

جدول  ن دو گروه وجود داشت (یب   داریمعن  ي آمارمداخله اختلاف  
3.(  

 گروه کنترل نفر) 30(

 
 نفر) 30مداخله (گروه 

 )صفر( خروج از مطالعه )صفر( خروج از مطالعه

 30( زیآنال يبرا یینمونه نها
 نفر)

 زیآنال يبرا یینمونه نها
 نفر) 30(

 يریگیپ

 زیآنال

 ثبت نام
 )99( طیافراد واجد شرا

 )39ها (شدهخارج 
 )33ورود ( يارهایعدم تطابق با مع
 )6مطالعه (شرکت در  يعدم موافقت برا

  

 یص تصادفیتخص



 شده بر قصد و رفتار مراقبت آغوشی در مادران داراي نوزاد نارس: یک مطالعه نیمه تجربی ریزي تأثیر آموزش مبتنی بر تئوري رفتار برنامه 
 

  مجله پرستاري و مامایی   1403، اسفند 185، پی در پی دوازدهم، شماره ست و دومیبدوره  1077

  
  ن دو گروه کنترل و مداخله یب  کیدموگراف ي رهای ع متغیتوز  :)۲( جدول

  ر يمتغ
  گروه

  )N=۳۰( کنترل   يداري معن سطح   آماره آزمون 
Mean± SD 

  )N=۳۰مداخله (
Mean± SD  

  *Z  81/0=P=- 23/0  03/30 ± 52/7  40/30  ± 97/6  مادر (سال)سن 
  *Z  46/0=P=- 72/0  17/8 ± 79/0  03/8 ± 71/0  قه اول یدقنمره آپکار 

  *Z  50/0=P=-67/0  13/9  ± 86/0  03/9 ± 71/0  قه پنجم ینمره آپکار دق
  *Z  21/0=P=- 23/1  47/33  ± 69/1  67/33 ± 49/2  (هفته)  سن تولد نوزاد به هفته 

  *Z  79/0=P=-26/0  90/34 ± 34/1  90/34 ± 49/1  (هفته)  سن ورود نوزاد در مطالعه
  **T  28/0=P=08/1  33/2079 ± 95/378  2197  ± 15/461  (گرم)  وزن نوزاد هنگام تولد

  *Z  21/0=P=- 24/1  67/2079 ± 77/361  67/2191 ± 50/366  (گرم)  وزن ورود نوزاد در مطالعه 
      درصد  تعداد   درصد  تعداد   ي ف يک يرهايمتغ

  لات مادر یتحص

  70/16  5  30  9  یی ابتدا

11/3=2X 37/0=P***  
  30/23  7  30/23  7  یی راهنما

  30  9  40/33  10  رستانیدب
  30  9  30/13  4  ی دانشگاه 

  لات همسر یتحص

  10  3  20  6  یی ابتدا

65/1=2X  64/0=P ***  
  10  3  30/13  4  یی راهنما

  30/43  13  40  12  رستانیدب
  70/36  11  70/26  8  ی دانشگاه 

  شغل مادر 
  30/83  25  90  27  دارخانه 

55/0=2X  44/0=P***  
  70/16  5  10  3  شاغل

  شغل همسر 

  10  3  70/26  8  کارگر 

16/4=2X  24/0=P***  
  30/33  10  70/26  8  کارمند 
  70/6  2  30/13  4  کشاورز 

  50  15  30/33  10  آزاد 

  درآمد 
  30/53  16  70/56  17  دخل کمتر از خرج 

23/0=2X  89/0=P***   70/36  11  70/36  11  برابر خرج دخل  
  10  3  60/6  2  شتر از خرج یدخل ب

  تعداد فرزند 

  10  3  0  0  ندارم 

36/5=F  14/0=P****  
  70/46  14  40  12  ک فرزند ی

  70/26  8  50  15  دو فرزند 
 60/16  5  10  3  شتر یسه و ب

  ي تعداد باردار

  30  9  30  9  بارک ی

86/1=2X  60/0=P ***  
  30/23  7  30  9  دو بار 
  20  6  70/26  8  سه بار 

  70/26  8  30/13  4  شتر یچهار بار و ب
  ***2X  79/0=P=06/0  70/46  14  30/43  13  ام داشته  سابقه سقط 
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  ر يمتغ
  گروه

  )N=۳۰( کنترل   يداري معن سطح   آماره آزمون 
Mean± SD 

  )N=۳۰مداخله (
Mean± SD  

  30/53  16  70/56  17  ام نداشته 
  30/83  25  70/76  23  خواسته   ي ت بارداریوضع

41/0=2X  51/0=P***  
  70/16  5  30/23  7  ناخواسته 

  70  21  30/73  22  شهر   محل سکونت 
08/0=2X  77/0=P***  

  30  9  70/26  8  روستا
  شر یق فیدو، * *** تست دق ي اکمستقل، ***آزمون  ی، **آزمون تیتنیآزمون من و 

  
قبل و بعد از   یآغوش، قصد و رفتار مراقبت رفتار درك شده کنترل  ،یانتزاع ي هنجارها ، نگرش،یآگاهن نمرات یانگ یسه میمقا : )۳( جدول

  ن گروه کنترل و مداخلهیمداخله ب

  گروه  ر يمتغ
  گروه مداخله 

  ن) ي انگيار (ميانحراف مع
  گروه کنترل 

  ن) ي انگيار (ميانحراف مع
P Value 

Independent T test  

  نگرش 
  قبل از آموزش 

  آموزش بعد از 
78/5 ± 80/31  
40/3 ± 67/37  

62/4 ±  07/32  
23/4 ± 10/32  

99/0=P 

0001/0=P*  

  ی هنجار انتزاع 
  قبل از آموزش 

  آموزش بعد از 
75/4 ± 43/31  
14/3 ± 10/37    

82/3 ± 40/32  
80/3 ± 57/32  

38/0=P 

0001/0=P**  

درك   رفتار  کنترل 
  شده 

  قبل از آموزش 
  آموزش بعد از 

41/5 ± 63/32  
67/3 ±  43/37  

51/4 ± 77/32  
37/4 ± 97/32  

91/0=P 

0001/0=P**  

  قصد 
  قبل از آموزش 

  آموزش بعد از 
28/5 ± 70/31  
22/4 ± 97/36  

81/4 ± 20/32  
62/4 ±  40/32  

70/0=P 

0001/0=P**  

  رفتار
  قبل از آموزش 

  آموزش بعد از 
37/6 ±  43/20  
43/4 ± 83/22  

72/5 ± 93/18  
64/5 ±  03/19  

30/0=P 

0001/0=P**  
  مستقل،  یو، **آزمون تی  یتنیو * آزمون من 

  
  ي ريگ جهيبحث و نت

رفتار    ي ر آموزش بر اساس تئوری ن تأثییهدف از مطالعه حاضر تع
رفتار  شدهي زیربرنامه و  قصد  دارا   یآغوشمراقبت    بر  مادران   ي در 

 یپژوهش حاضر، مداخله آموزش ي هاافته یبود. بر اساس  نوزاد نارس
در گروه مداخله   یآغوشو انجام مراقبت    قصد  داریمعنباعث ارتقاء  

به گروه کنترل شد افزا درواقع.  نسبت  می،  نمره قصد را یانگیش  ن 
با    توانیم بحث    مورداستفاده  یآموزش  ي هاروش مرتبط  همچون 

رفتار    ي لم در چارچوب تئوری، پرسش و پاسخ و نشان دادن فیگروه
تئوراجراشدهو    یطراح  شدهي زیربرنامه در  دانست.  رفتار    ي ؛ 
درك شده    ي نگرش، کنترل رفتار  یعنی  هاسازه همه    شدهي زیربرنامه

انتزاع هنجار  کل  یو  تع  ي دینقش  عمل  ییدر  و  فرد  قصد  ن 
. اگرچه کنندی مفا  یر شدن در رفتار را ا ی درگ  ي فرد برا   ي ریگم یتصم
،  ست ینانجام کامل رفتار  یک رفتار ضرورتاً به معنیشدن در  ریدرگ

انجام واقعیب   ي از رابطه قو  ي قات متعددیاما تحق رفتار    ین قصد و 
، با انجام مداخله نشان داد مطالعه حاضر ي هاافته ی.  کنندیم ت یحما

میآموزش برا یانگ ی،  مادران  قصد  نمره    طور به   یآغوشمراقبت    ي ن 
و همکاران    یج همسو با مطالعه قاسمیکه نتا  افت یش  یافزا   ي داریمعن

پس از ز  ین  )1396(  ارشد و همکاران). در مطالعه 14(  است )  1392(
افته  یبهبود  یردهیقصد و رفتار ش مداخلهدر گروه  یمداخله آموزش

) فتح25بود  مطالعه  در  (  ی).  همکاران  تئور1403و   رفتار ي ) 

وار  34/ 6  شدهي زیربرنامه مادران    یردهی انس قصد شیدرصد  در  را 
پ (  ییشگویباردار  بود  اتفاق   عموماً)  26کرده  قصد  دنبال  به  رفتار 

ن رفتار توسط  ی. همچن شودی نمانجام    ي افتد و بدون قصد رفتاریم
د اجتماع  جزبه   ي گریعوامل  عوامل  مانند  و    یفرهنگ  یقصد، 

تحت  یدموگراف مداخلات    رد یگیمقرار    ر یتأثک  در  است  لازم  که 
  دار گردد. یر رفتار پاییرند تا تغیقرار گ  موردتوجه یآموزش
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ن گروه  یببعد از مداخله    ین نمره آگاهیانگ یمدر مطالعه حاضر  
مداخله   و  اول  یهیبدبود.    داریمعن  ي آمار  ازنظرکنترل  و یاست  ن 

ر رفتار است و در  ییکمک به تغ  ، هدف مشاوره و آموزش  نیترمهم
سلامت  ارز یی تغ  ي برا   هات یفعال  ،حوزه  از  رفتار  دانش   یابیر  سطح 

رفتار و عملکرد    ي مادران برا   ي توانمندساز  ي برا ).  27(  شودی مشروع  
داده شود.    هاآن به    یآغوشمراقبت  در مورد    ید دانش کاف یآگاهانه، با

ز نشان داد که آموزش  ی) ن 1400(   و همکاران  ان یرحمان  هج مطالعیتان
 ی). در مطالعه سهراب28زنان شده بود (  یردهی باعث ارتقاء رفتار ش

 آموزش با افت یدر  اطلاعات و افت یدر ن منبع ی) ب1403و همکاران (

وجود داشت   ي داریمعن و  مثبت  ارتباط مادر از نوزاد  یمراقبت دانش 
 - یشناخت  ي الگو  اساسبر    شدهي زیربرنامهرفتار    ي تئور).  29(

 کندی مفرض ن یچن انتظار ارزش بنا شده است و ي و تئور یاجتماع
گفت   توانی مراستا  ن  یرفتار است». در ا   یاصل  کنندهنییتعکه «قصد  

مراقبت   جاد نگرش مثبت در مادران نسبت بهیو ا   یش آگاهیبا افزا 
در زنان   یآغوشمراقبت اناً رفتار انجام یبر قصد و اح توانیم یآغوش

با.  گذاشت   ریتأث داشت  یاما  توجه  افزا کد  آگاه یه    یی تنهابه  یش 
د  یبا  ین علاوه بر آگاهی؛ بنابرا عملکرد شودر در  ییموجب تغ  تواندینم
ن  ي رو افراد  مداخلاتی نگرش  شود.  یز  حاضر  انجام  مطالعه  با   در 

د و ی، فوا یآغوشمراقبت  نسبت به  مادران    یش شناخت و آگاهیافزا 
انجام آن   ح در  ی، باور و نگرش صح یق جلسات آموزشیاز طرنحوه 

ا   مادران به    نمره ن  یانگیم  کهي طوربه .  جاد شدیا   مراقبت ن  ینسبت 
نترل  ک در دو گروه مداخله و    یآموزش  مداخلهنگرش مادران قبل از  

معنادار از    ي اختلاف  بعد  اما  گروه    یآموزش  مداخلهنداشتند؛  در 
ن امر یافته است؛ ا ی ي ش معنادارینترل افزا کمداخله نسبت به گروه 

اثربخش  یناش افزا   ی آموزش  مداخله  یاز  ش نگرش مادران تحت یدر 
افزا   هک  ي ا گونهبهاست.    یآموزش  مداخله مادران یسبب  اعتقاد  ش 

آنان شده است. نوزادان  گروه مداخله، نسبت به در معرض خطر بودن  
با  ه  ک  اندداده نشان  گر  یمطالعات د  ي هاافته یهمسو با مطالعه حاضر  

افراد نسبت    ي و خودکارآمد  یاجتماع  رات یتأث و    ي بهبود نگرش فرد
 25(  ابدییم ش  یشان افزا یزان مشارکت ا ی م ا رفتار،یک موضوع  یبه  
رفتار  ازآنجاکه).  30و   انجام  با  کاهش    ارتباط  نگرش  لذا  دارد، 

 تواندیم یآغوشو مراقبت  یبه نارسنسبت مادران  یمنف ي هانگرش 
برا  را  آنان  افزا   ي عملکرد  نارس  نوزاد  از  دهدیمراقبت  در  .  ش 

د  ینوزاد نارس، با ي مادران دارا  ي برا  شدهیطراح یآموزش ي هابرنامه
  يهانگرش ر  یی تغ  ي ره برا یو غ  یگروه   ي هابحث مانند    ییراهبردها

  اده شود. یو پ یطراح هاآن  یمنف
 بهبود به توانیمپژوهش   نیا  در توجهقابل  جینتا گرید از

اشاره در یانتزاع ي هنجارها  انیحام حضور علت  به که کرد افراد 

 
1 Glanz 

جلسات افراد را  نیا  ت یوضع میتوانست یآموزش در   از بعد سازه 

انتزاع  نمره ن  یانگ یم  گریدعبارت به   .میده بهبود  مداخله  یهنجار 
  اختلاف   و کنترل  گروه مداخله  دو  در  یآموزش  مداخلهمادران قبل از  

بعد    ي داریمعن اما  گروه   یآموزش  مداخله  ازنداشتند؛   مداخله  در 
  ی ذهن  ي هنجارهاافته است.  ی  داری معنش  ینترل افزا ک  گروه   به  نسبت 

 ن، هر چه زنانیبنابرا   )؛17د (هستن  ي کننده قصد رفتار  ینیبش یپ
تشویب بستگان  توسط  از  یشتر  و  شوند    ي رویپ  هاآن  ي هاه یتوصق 

ب  قصد  داشت.   یآغوشمراقبت    ي برا   ي شتریکنند،  خواهد  وجود 
انجام  ش به  یل گرا یاز دلا  یکی  تواندیمخانواده    ي هاه یتوص  رونیازا 

  رگذار یتأثمهم و  ن توجه به نقش افراد  یباشد. بنابرا   یآغوشمراقبت  
برا   ي ریگم یتصمدر   خاص   ي زنان  مطالعه  است.    ي ضرور  رفتار  در 

در   ي داری ر معنیی تغ  1397و همکاران در سال  سرشت    ییطباطبا
ارتقا  یذهن  ي هنجارها در  از    کنندهي ری شگیپ  ي رفتارها  ي مادران 
ان در گروه مداخله نسبت به گروه کنترل بعد  کودک  یاملکاختلال ت

انجام برنامه آموزش که همسو با مطالعه حاضر    )30د (ده شید  یاز 
علاست  مطالعه  در  نی.  همکاران  و  انتزاعی زاده  هنجار   یز، 

و درمان مشکلات    هامراقبت   ي قصد رفتار جستجو  کنندهیی شگویپ
ل  یاز دلا یکیست. یکه با مطالعه حاضر همسو ن )31( نبود ي نابارور

 یرونی ان درك فرد از عوامل بیفاصله م  ین اختلاف و عدم همخوانیا 
واقع همچن یو  و  موجود  و  یت  موضوع  ت یجمع  ي هایژگی ون 

 د.باش موردمطالعه
  ) 17ن ( همکارا  و1  گلنز ،کنترل رفتار درك شده سازه خصوص  در

دریا  مهم نقش  به عوامل  رفتار   به ي رفتار قصد کردن لیتبد ن 
حاضراندداشته  دی تأک هدف یبهداشت مطالعه  در    نمره ن  یانگ یم  . 

رفتارک پ   شده  ك در  ي نترل  از  یمادران  دو    یآموزش  مداخلهش  در 
  مداخله نداشتند؛ اما بعد از    ي داری معننترل اختلاف  کگروه مداخله و  

 ي داریمعنش  ینترل افزا کدر گروه مداخله نسبت به گروه    یآموزش
ا ی امر ناشیافته است.  اثربخش  ین  ش یافزا   در  یآموزش  مداخله  یاز 
ه  کنیاست و ا   یآموزش  مداخلهمادران تحت    شده   كدر   ي نترل رفتارک

 ي نترل ارادکرفتار، تحت    کیندادن    ا انجامیدادن    تا چه حد انجام
به    ي و توجه  دارد.  نوزاد    ی سبب حفظ سلامت  یآغوشمراقبت  قرار 
بر  و  شودیم در    مادر  هکنی ا   علاوه  ش   یآغوشمراقبت  را   یردهیو 

هز  ییجوصرفهسبب    کندیم  ي ارینوزادش     ی درمان  ي هانه یدر 
همچن شودیمخانواده   مادریاطم ن  ی.  برا   ییتوانا  به   نان   ي خود 

است تا  ارتقاء سلامت نوزاد    به  یمنته  ي رفتارها  اتخاذ  ت دریموفق
 از  ا بازدارندة اوی  کنندهلیتسه  هکوجود دارند    یند عواملکاحساس  

ن عوامل، او قادر است رفتار  یوجود ا رغم ی علهستند.  ن رفتار یا  انجام
ن راستا همسو با یپژوهش حاضر در ا داشته باشد.    یموفق  یبهداشت
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  ي در مطالعه صبور  ی) ول32(  است )  2016مطالعه پاکپور و همکاران (
ه بعد کن امر بود  یاز ا   یکج مطالعه حایز نتای) ن1397و همکاران (

رفتارک نقش  ي نترل  شده  تب   یدرك  در ییدر  رفتار  مراقبت ین  افت 
ا ک  رسدیمبه نظر    ).33ت (سلامت نداش ا یه  ل  ین دلین تناقض به 

سازه  کباشد   رفتارکه  وجود    ي نترل  به  شده  فقدان  یدرك  ا 
بستگی  هاکننده لیتسه رفتار  موانع  ط  یا  و  از    ي ا گسترده ف  ی دارد 

شخص  ي هاواسطه شامل    یطیمحست یزو    یبالقوه  که   شودیمرا 
  ممکن است در مطالعات متفاوت باشند. 

بعد از    یآغوشرفتار مراقبت  که  نشان داد  حاضر  ج پژوهش  ینتا
است.  یش  یافزا مداخله  در گروه    مداخله ا افته  با  ن مطالعه یهمسو 
  ند نشان داد  ) در مطالعه خود 1398(  سرشت و همکاران  ییطباطبا

 کودکان  یاز اختلال تکامل  کننده ي ریشگ یپ  ي پس از مداخله، رفتارها
از    یکی،  شدهادراك  ي کنترل رفتار  درواقعافته بود.  یدر مادران ارتقاء  

ش آن در گروه  یو افزا  است کننده انجام رفتار  ینیبش یپعوامل مهم 
آموزش در به    ر یتأث   دهنده نشان،  یمداخله به دنبال مداخله آموزش

ا  از نوزادم مراقبت کنم.    توانمیممن  که  ن باور است  یوجود آمدن 
است که مانع از    یآموزش در رفع موانع  ری تأث  دهندهنشان ن  یهمچن
متغیا   ي ارتقا و  ین  ارتقا  جهیدرنتر  از  مادران    ي مانع    استعملکرد 

)30،  34 .(  
مشارکت ل  یتمابه عدم    توانیمن مطالعه  یا   ي هات یمحدوداز  

ارتباط    ي شد با برقرار  یاشاره کرد که سع  یمادران در جلسات آموزش
نامه از  اطلاعات پرسش   ي جلب شود. گردآور  هاآنمناسب مشارکت  

د در ین بایبنابرا   است گر مطالعه  ی ت دیمحدود  یدهق خودگزارشیطر
ان اهداف  یو ب  یاط کرد؛ هرچند با ارائه وقت کافیج احت یم نتایتعم

  ها پژوهش هدف    .شد  برطرفن مشکل  یا   ي مطالعه به مادران تا حدود
نتا از  مش  هاآن ج  ی استفاده  حل  جهت  پکدر  بهبود   ي امدهایلات، 

افزا هانه یهزاهش  کمراقبت،   ارتقاء سلامت یفیکش  ی،  و  ت خدمات 
در مطالعه  آمدهدست به ي هاافتهی کهن یا د بر یبا ام است افراد جامعه 

بتواند   بهداشت، مد  ي هانهی زمدر    استفادهقابلحاضر  ت  یریمختلف 
  باشد.  ییماما ي هاپژوهش و  ییخدمات، آموزش ماما

  
  ي ريگجهينت

  مادران ي برا  شدهي زیربرنامهرفتار  ي تئورآموزش بر اساس 

افزا   نارس در گروه مداخلهنوزاد    ي دارا  ن نمره  یانگیش میمنجر به 
ه کن اساس هر زمان  یبر ا شده است.    یآغوشقصد و رفتار مراقبت  

مراقبت  ح به همراه نگرش مثبت نسبت به یو صح یاف ک یزنان آگاه
  ازنظر   یآغوشمراقبت  ه  کنند  کآوردند و احساس    به دست   یآغوش

  ي، برا است   هاآن ار و اراده  یدر اخت) و موانعلات  یتسه(  یطیعوامل مح
رفتار   قصد    کنند یمدا  یپ   ییبالا  قصد  یآغوشمراقبت  انجام  اگر  و 

به  ییتب  یدرستبه اقدام  شنهاد  یپ   .گرددیم  یآغوشمراقبت  ن شود، 
  يهابخش شاغل در    ي ن راهبرد توسط پرستاران و ماماهایا   شودیم

مادران به کار گرفته    یآغوشارتقاء مراقبت    ي برا ژه نوزادان  ی مراقبت و
، بعد  ي بعد  ي ا مداخله  در مطالعات  شودی م  شنهادین پیشود. همچن

ن یوالد  یآغوشمارستان، رفتار مراقبت  یص مادر و نوزاد از بیاز ترخ
  رد. یقرار گ ي ریگ یدر منزل هم مورد پ 

  
  يتشکر و قدردان

که به سؤالات پژوهش پاسخ دادند   کنندهشرکت ه مادران یاز کل
 یداشتند، تشکر و قدردان  ي اریپژوهش حاضر مشارکت و    ي اجرا و در  

  .شودیم
  
  قيتحق يت ماليحما
مقاله  یا  ارشد    یکارشناس  ییدانشجو  نامهانیپااز    برگرفتهن 

ماما در  علوم    یپژوهش  محترم  معاونت و    است   ییمشاوره  دانشگاه 
  کرده است. یمالت یحماآن را ه یاروم یپزشک

  
  تضاد منافع

ا ینو  ي برا  یتضاد منافع  گونهچ یه ن مطالعه وجود یسندگان در 
  .ندارد

  
  يلاقحظات اخلام

 .IR.UMSU.REC.1400لاق (و کد اخلازم    ي گرفتن مجوزها

ت  یرضا  ، گرفتنIRCT: IRCT20220407054443N1) و کد  469
نه روش  ی ح در زمی در مطالعه، توض   کنندهشرکت آگاهانه از تمام افراد  

تحق انجام  از  هدف  و  سؤال  یاجرا  به  پاسخ  و  از    کنندگانشرکت ق 
  د. ت شین پژوهش رعایبود که در ا  یلاقاخلاحظات م
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Abstract 
Background & Aim: One of the most effective ways to prevent complications associated with 
hospitalization of premature infants in Neonatal Intensive Care Unit (NICU) is to involve parents 
actively in the care of the baby. This study aimed to determine the effect of training based on the Theory 
of Planned Behavior (TPB) on the intention and behavior of Kangaroo Mother Care (KMC) in mothers 
of premature infants. 
Materials & Methods: A quasi-experimental study was performed with the participation of 60 mothers 
with premature infants hospitalized in the NICU in 2022 in Urmia City, Iran. Kosar and Shahid 
Motahhari hospitals were randomly assigned (via lottery) to the intervention and control groups, 
respectively. The intervention group received four sessions of education based on the structures of the 
TPB over a week. Data were collected using the researcher-made questionnaire, which included 
demographic information, questions related to the TPB and awareness. Data were analyzed by SPSS 
software (version 16) using chi-square and independent sample t-tests at a significance level of P< 0.05. 
Results: There was no significant difference in the mean scores of intentions and behavior of KMC 
between the intervention and control groups before the educational intervention. (p>0.05). However, 
there was a significant difference in intention and KMC behavior between the two groups (P=0.0001). 
Conclusion: TPB-based training has been effective for mothers with premature babies improved KMC 
intention and behavior. The use of this strategy is suggested by midwives and nurses in the clinical 
environment. 
Keywords: Kangaroo Mother Care, Neonatal Intensive Care Unit, Premature Infants, Quasi-
Experimental Study, Theory of Planned Behavior 
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