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 چكيده
ــاختار نوجواني بابارداري در دوران زمينه و هدف:   آثار تواندهويتي نوجوان در تضــاد اســت كه مي س

تعيين تأثير  منفي در بعد رواني مادر، مخصــوصــاً ايجاد اســترس داشــته باشــد. مطالعه حاضــر با هدف
 .نوجوان انجام يافته استاسترس درك شده مادران  بر نوزاد آموزش مراقبت از

ــلامت زن باردار نوجوان مراجعه 116در مورد  اين مطالعه نيمه تجربي روش بررســي: كننده به مراكز س
 58و به دو گروه  هها به شيوه در دسترس انتخاب شدنمونه يافته است. انجام 1395شهر زاهدان در سال 

 قبل شناختي و استرس درك شدههاي جمعيتامهپرسشنآزمون با استفاده از پيش نفري اختصاص يافتند.
جلسه آموزشي در خصوص مراقبت از نوزاد  3اجرا شد. گروه مداخله  برگزاري اولين جلسه آموزشي از

ـــترس دريافت كردند و در گروه كنترل آموزشو روش هاي معمول دوران بارداري ارايه هاي كاهش اس
ـــد  SPSSافزار ها در نرمآزمون اجرا گرديد. دادهروز پس از زايمان، پس 30بارداري و  38در هفته . ش

  .تحليل قرار گرفت و فيشر مورد تجزيهو نت كارلو وم ويتني،با استفاده از آزمون من 21نسخه 
ميانگين ) اما p=007/0(قبل از مداخله نمره استرس گروه مداخله نسبت به گروه كنترل بالاتر بود : هايافته

روز پس از زايمان نســـبت به گروه  30بارداري و  38گروه مداخله در هفته  نمرات اســـترس درك شـــده
  .)>001/0p( ويتني اين كاهش معنادار بوده استتري داشته و طبق آزمون منكنترل كاهش بيش

يه توصبرنامه آموزشي مراقبت از نوزاد بر كاهش استرس مادران نوجوان،  با توجه به تأثيرگيري: نتيجه
  شود اين نوع مداخله آموزشي در برنامه مراقبتي مادران نوجوان باردار ادغام شود.مي

  
 نوجوان، بارداري، استرس درك شده، آموزش هاي كليدي:واژه

  17/2/98 مقاله:الكترونيك  انتشار -  1397ماه  اسفندپذيرش مقاله:  -  1397ماه  ديدريافت مقاله:  -
  

  مقدمه
بســـياري  در نوجوانيبارداري در دوران 

از كشــورهاي جهان در حال گســترش اســت و 
ـــني  حدودهدر متر بيش ســــال رخ  15-19س
 هويت نوجواناين در حالي است كه  ).1( دهدمي

ـــخصـــيتي آنانو ويژگي در اين دوران  هاي ش
ـــكل  يك  عنوانبهبارداري نوجوان  و گيردميش
ود شميه داشتي اجتماعي در نظر گرفتمشكل به

ضاد بوده  او در ساختار هويتيبا  تواندمي كه ت
 .)2بسيار مخرب باشد ( و

                                                  
 ، ايرانزاهدان، زاهداندانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي  ماماييگروه آموزشي  *

ـــت جهان ـــازمان بهداش  ي،طبق تخمين س
از كل مواليد دنيا را شامل  %11نوجوان بارداري 

سالانه حدود شودمي  15-19ميليون دختر  16. 
له ـــا ـــال  15ميليون دختر زير  1و قريب  س س
ندميباردار  ـــو در  هاباردارياين  %95 كه ش

شورهاي  سط  درآمدتا با  درآمد كمك اتفاق متو
تدمي ن ميزان ينتربيش). 3( اف  انحاملگي نوجوا

كه ازدواج زودرس  شـــده گزارشدر جوامعي 
 معمولاً كه) 4شود (مييك فرهنگ تلقي عنوان به

ـــادي پايين جامعه، با طبقه اجتماعي ترك  اقتص

 1-10 ،1398 بهار، 1شماره  ،25مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران (حيات) دوره
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ي همراه اسـت تربيشكم و فقر  حقوق تحصـيل،
با  مادران ).5( ـــتي  هايچالشنوجوان  هداش ب

ري و سلامت بارو مورددر  خصوصبهفراواني 
ستندرو هروب توليدمثل دختران نوجواني كه  و ه

هنوز با مشــكلات  كهدرحالي ،شــوندميباردار 
، مجبور كنندميپنجه نرم  خود دسته و نوجواني

مادر شــــدن  بارداري و  به زودرس  به تجر
سلامت  نظر ازيك عامل خطر مهم  كه شوندمي

ـــترواني براي مادران نوجوان  دوران  )6( هس
ـــترسبارداري   دوران زندگي يك زن ترينپراس
ــــت ميزان آن در بــارداري نوجوان ) و 7( اس

پاســخي  عنوانبهســترس ا) 1( باشــدمي تربيش
يكفيز ها و  يولوژ ياز هايبه ن يد هد فيزيكي و  ت

ـــودميرواني تعريف  عامل  ش يك  مهم  خطرو 
ـــانهگذار در رفتار و تأثير مادر  هاينش باليني 

 زا در بارداريعوامل استرس جمله از .)8است (
ـــي ـــامل دلهره ناش از پذيرش نقش مادري،  ش

ـــمي ايجادو علاي تغييرات ـــده در بدن  م جس ش
ـــت.  مادر، تجربه زايمان و تولد اولين فرزند اس

ـــترس بالاتري دارند مادراني كه ـــطح اس با  س
بارداري و  ناســـالم دوران  تارهاي  افزايش رف

) 9( شوندميوارض زايماني مواجه مشكلات و ع
مادران ند نمي اين  ـــتيبهتوان يازهاي به  درس ن

جسمي و رواني نوزاد خود توجه و به آن پاسخ 
سبي بدهند و در مراقبت از نوزاد خود دچار  منا

مادران  مطالعات قبلي طبق .)10( شوندميمشكل 
ــاير مادران، نوجوان باردار  آگاهي به نســبت س

زمينه مراقبت  دري سطح استرس بالاتر و تركم
شده موارد  كهطوريبه، )11( دارند از نوزاد ياد 

و  نســبت به خود مادر ســبب احســاســات منفي
ستگياحساس  از  شود و آنانمي به ديگران واب

بارداري و پ به عنوان س از زايمان خود دوران 
  .)2و1( كنندياد مي روزهاي سخت

ــطح آگاهي مادران  طبق مطالعات هرچه س
 دتوانمي ،مراقبت از نوزاد افزايش يابد زمينه در

 گذار باشــدتأثير آنانح اســترس در كاهش ســط
ــ )12(  اندر ايران نيز ميزان بــارداري نوجوان

ــتان و  %1/8 حدود ــيس ــتان س ــت كه در اس اس
شد (مي %13بلوچستان ميزان آن   بنابراين ،)5با

ـــتان نرخ بارداري با توجه به اين كه در اين اس
ــتان اننوجوان ــاير اس هاي كشــور نســبت به س

ـــتي كم و بالاتر اســـت هداش به در مراكز ب تر 
ــلامت روان مادران توجه  ــودميس كنون تاو  ش

 براي مادران نوجوان ايهبرنامه آموزشي مداخل
ـــت  بامطالعه ين الذا  ،)13( صـــورت نگرفته اس

بت از نوزاد بر  تأثيرتعيين  هدف آموزش مراق
ــترس درك ــده در مادران نوجوان باردار اس  ش

  است. يافته انجام
  

  روش بررسي
نيمه تجربي  -ايمداخلهاز نوع  اين مطالعه
ــت  آزمونپس –آزمونپيشبا طرح دو گروه  اس

ن در مورد كه كه اولين  انز باردار نوجواني 
حجم نمونه . يافته استانجام بارداري آنان بوده 

 )14همكاران (آزموده و براساس مطالعه مشابه 
حدود  با نان در نظر گرفتن  و توان  %95اطمي

مال  53 در هر گروه %80آزمون  با احت نفر و 
فر و  58،  %10ريزش  فر  116 درمجموعن ن
  شد. برآورد

8/186=2X  ،4/205=1X  ،7/42=2S  ،5/22=1S 
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  گيريروش نمونه
كافي در به نبود اطلاعات  مورد  با توجه 

شتي و بر سي مقدماتي مراكز بهدا ساس برر  5ا
 در نقاط مختلفا هنمركز متناســب با موقعيت آ
شد ساس تعداد سپس بر .شهر زاهدان انتخاب  ا

 ،بــه آن مراكز كننــدهمــادران نوجوان مراجعــه
ـــترس انتخاب و با ههنمون ا به صـــورت در دس

ـــتفاده از قرعه ـــي در دو گاس روه مداخله و كش
  كنترل قرار گرفتند.

تر معيارهاي ورود عبارت بود از سن كم
-34ســال، بارداري اول، ســن بارداري  19از 
ــاهنجــاري  33 ــاقــد ن ــده و ف ــه، جنين زن هفت

سونوگرافي مادر) و معيارهاي عدم  (برحسب 
اي و رواني (طبق ســابقه بيماري زمينهورود، 

ـــتي) و  گفته مادر و مراجعه به پرونده بهداش
ـــرف مواد مخــدر بود. معيــار خر وج از مص

ـــن  مطالعه عبارت بود از: زايمان زودرس (س
ــارداري ــه) 38تر از كم ب فت نوزاد،  ،ه مرگ 

اختلالات رواني پس از زايمان و شركت نكردن 
  در جلسات آموزشي.

ـــنامه  آوريجمع ابزار ـــش اطلاعات پرس
 مادران شامل سن،مشخصات فردي و مامايي 

و  مراقبت از نوزاد سابقه سن بارداري، ،شغل
شده سترس درك  شنامه ا س ه بود Cohen پر

ست. شنامهاين  ا س سال  پر سط  1983در  تو
Cohen سنجش  شده تهيه و همكاران و براي 

شته شده در يك ماه گذ سترس عمومي درك   ا
كار  ـــاين  .)15( رودميبه  ـــش مهپرس در  نا

 و به مختلف كاربرد فراواني داشته كشورهاي
به  يل  بانهمين دل ناگون ترج هايز و  مهگو

شــده  هنجاريابيو  گرفته قرار اســتفاده مورد
آن  ايهگوي 14اين پژوهش از نسخه  در است.

شد. ستفاده  سخآزمودني بايد  ا خود را  هايپا
(با  »هرگز«كه از  ليكرت ايدرجه پنج در طيف

ــروع) نمره صــفر ــده ش ــياري از «و به  ش بس
 بنديدرجه ،شودمي ) ختم(با نمره پنج» اوقات

است  56تا  0نمرات قابل كسب بين  دامنه ند.ك
شانو نمره بالاتر  شده  دهندهن سترس درك  ا

ست. تربيش سشنامهبرش براي اين  نقطه ا  پر
ط فارسي توس نسخه پايايي تعيين نشده است.

با روش همســـاني  )16(باســـتاني و همكاران 
كرون ضــريب آلفاي  و هشــددروني محاســبه 

. در مطالعه است آمده دستبه =74/0 نآ باخ
ضر  به دست  =85/0 كرون باخنيز آلفاي حا

  آمد.
تماس تلفني با مادران  براي انجام كار در

شد و در مياهداف مطالعه به شكل اجمالي بيان 
صـــور ت تمايل مادران نوجوان به شـــركت در 

به مراكز ميها دعوت پژوهش از آن تا  شــــد 
ـــلامت منطقه خود مراجعه كنند و با  خدمات س

شركت كنندگان رعايت ملاحظات اخلاقي موافقت 
ـــايت ـــاي رض ـــركت در از طريق امض نامه ش

  .گرديدميپژوهش اخذ 
ــدا  بت يشا مون آپ ميــل ز ك ت يق  طر از 
اســترس درك شــده و جمعيت ايههپرســشــنام

سه آموزشي  شناختي قبل از برگزاري اولين جل
 براي گروه مداخله جلســات آموزشــي و انجام

شماره  سه  1مطابق جدول  سه جل  تا 60در طي 
ـــه ايهفته ايدقيقه 90 در محل مراكز  يك جلس

سلامت شده ب جامع  ا مادران و در زمان توافق 
لبدر  نوجوان اجرا  نفره 9تا  5 هايگروه قا

دي و پمفلت در پايان هر جلســه ســي. شــدمي
به  محتويات همان جلسهآموزشي در خصوص 

ـــد وداده ميمادران نوجوان  در پس آزمون  ش
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ته  مان 30داري و بار 38هف با  روز پس از زاي
س درك شــده تكميل پرســشــنامه اســترتكميل 
  گرديد.

پژوهشگر با مادران گروه مداخله  همچنين
روز پس از زايمان از طريق تماس تلفني و  30تا 

 هايپيامك در ارتباط بود و به سؤالات و نگراني
شان  صوص مراقبت از خود و نوزاد آنان در خ

  داد.ميپاسخ 
بتهم فقط  ه كنترلگرو معمول  هايمراق

فت  يا ندميبارداري را در در  زمونآپيش .كرد
ـــد بارداري 33-34هفته  ـــپس به  تكميل ش و س

در  اههمادران گفته شــد جهت تكميل پرســشــنام
ته  به  روز پس از 30بارداري و  38هف مان  زاي
در انتها به  ونمايند  مراجعه خود بهداشتي مركز
لت آموزشي و پمف ديسياخلاقي  ملاحظاتدليل 

  گرفت.در اختيار آنان قرار 
 توسط كارشناسآموزشي تمامي جلسات 

شد شاوره در مامايي آموزش ديده ار و تحت  م
 هاراينظارت دكتراي تخصصي بهداشت باروري 

 و محتواي اوليه جلسات آموزشي شكل .شدمي
ــاس منبر ــتاس ــي وزارت بهداش بر  ابع آموزش

مبناي تغذيه با شــير مادر و اصــول مراقبت از 
ـــترستكنيك نوزاد و با  مطابق هاي مقابله با اس

 فيزيولوژيك زايمان ايهسمنابع آموزشـــي كلا
  .)17-19( گرديدتهيه 

فزارنرمدر  آوريجمعپس از  هــاداده  ا
SPSS  آمار قرار گرفت. مورد تحليل 21نســخه 

و  نميانگي ،درصد فراواني،توصيفي جهت تعيين 
يار فاده مورد انحراف مع ـــت فت اس در  .قرار گر

تدا توزيع  كمك با نرمال بودن  نظر از هادادهاب
ــميرنوف مورد  -وفآماري كولموگر آزمون اس
سي سترسنمره كه جا نآقرار گرفت و از  برر  ا

 هايفرضـــيه ،نداشـــتتوزيع نرمال  (داده كمي)
ويتني من به كمك آزمون آماري تحقيق اصـــلي

. همچنين مقايسه قرار گرفت وتحليلتجزيهمورد 
سمي و متغيرهاي  ستفاده ) ايرتبهكيفي (ا ز ابا ا

و چنانچه  جداول دو در دو فيشــر (براي آزمون
تر از جدول كم هايخانهموارد مورد انتظار در 

ـــر بود از 5 دو كاي آزمون) آزمون دقيق فيش
 .يــافــت ) انجــامبيش از دو مقولــه متغيرهــاي(

نت آزمون كه  3×2 هايجدولبراي  كارلومو
تر از جدول كم هايخانهموارد مورد انتظار در 

  استفاده گرديد.بود،  5
ـــوب كميتهمطالع ـــر مص  اخلاق ه حاض

ـــكي گاه علوم پزش ـــ هدان، دانش به ( ايران زا
ـــمــاره ) IR.ZAUMUS.REC1395.143 ش

هداف  دادن اســــت. بوده عات در مورد ا اطلا
انتخــاب براي زمــان و مكــان  حق مطــالعــه،
ـــايت كتبي، اخذ مداخله، بودن براي  آزاد رض
در هر مرحله از مداخله در صورت  گيريكناره

نه بودن ما نان از محر كل و اطمي ـــ  بروز مش
ـــده كســـباطلاعات  موضـــوعات  جمله از ش
عه  اخلاقي طال كه در اين م جه  هابدانبود  تو

  شده است.
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  ساختار جلسات و محتواي آموزشي ارايه شده به گروه مداخله
  آموزش كاهش استرس  مراقبت از نوزاد آموزش در خصوص  جلسه

  جلسه اول:
  بارداري 33هفته 

 60- 70(مدت جلسه 
  دقيقه)

ـــامل ويژگي ـــالم در محتواي آموزش ش هاي نوزاد س
ـــير  هنگام تولد، زمان اولين تغذيه نوزاد، طول مدت ش
شير،  خوردن و دفعات آن، اطمينان مادر از كافي بودن 

ـــير مادر،  ـــانهمزاياي تغذيه با ش هاي زودرس و نش
  ديررس گرسنگي و سيري نوزاد

سيدگي  سيم زمان براي ر صوص تق آموزش در خ
مادر از آن كه  لذت ميبه اموراتي  ند ها  مان برد 

ــاير افراد پياده ــر و س ــتن وقت با همس روي، گذاش
  خانواده، خريد كردن

  وم:جلسه د
  بارداري 34هفته 

 80-60(مدت جلسه 
  دقيقه)

نده دوران آموزش در خصـــوص  علايم هشــــدارده
اي شــيرخوار، دفعات ادرار و نوزادي، رفتارهاي تغذيه

  مدفوع نوزاد در طول روز،
نكــات لازم براي حفظ ايمني نوزاد، چگونگي انجــام 

  ماساژ در نوزاد

ســازي با آموزش دادن به مادر در خصــوص آرام
هاي شــل كردن عضــلات و كاهش تنش، انجام نفس

اه كردن به منظره خوشــايند، عميق، تفكر مثبت و نگ
  گوش دادن به موسيقي دلخواه

  :جلسه سوم
بارداري  35هفته 

  )دقيقه 60مدت جلسه (

ــكه، گريه، بي ــكس ــير، س ــايع دوره نوزادي (آروغ زدن، برگرداندن ش ــكلات ش ــنايي با مش قراري، قولنج، آش
ـــتي نوزاد (لباس، رختخواب، وضـــعيت خوابيدن نوزاد)، مراقبت چگونگي آماده كردن نوزاد براي هاي بهداش

ناخن، آموزش درزمينه معاينات  ـــك، حمام كردن نوزاد، كوتاه كردن  خانه، چگونگي تعويض پوش انتقال به 
  سنجياي و غربالگري نوزاد پس از ترخيص، زمان انجام واكسيناسيون و شنواييدوره

  رويارويي با مسأله، حل مسأله و كمك گرفتن از ديگران
سترس محقق مادران شايع مادري در مراقبت از نوزاد مانند گريه زياد نوزاد، را در خصوص نگراني و ا هاي 

ـــاي  ـــنا كرده و همچنين راهنمايي مادران در خصـــوص كمك گرفتن از اعض وزن كم كردن، زردي و ... آش
  خانواده، دوستان و ساير مادران كه تجربه كافي در اين زمينه دارند.

 

  اههيافت
در ميانگين ســني مادران باردار نوجوان 

ــاوت آمــاري  ــه و كنترل تف ــداخل دو گروه م
نداشــــت. همچنين در دو گروه از  ناداري  مع
ــان، قوميــت و  لحــاظ جنس نوزاد، نوع زايم
ـــابقه مراقبت از نوزاد تفاوت آماري تفاوت  س

هده  ناداري مشــــا ماري مع جدول نآ شــــد (
  ).1شماره

ماري من كه آزمون آ ويتني نشــــان داد 
شده بعد از مدا گين نمرهميان سترس درك  خله ا

مه آ نا ـــي بين دو گروهبر ته  موزش  38در هف

ما روز 30و  )>001/0pبارداري ( ن پس از زاي
)001/0p<( ـــته معناداريآماري  تفاوت و  داش

شده گروه مداخله در هر دو  نمره استرس درك 
ـــه  ـــده با گروه كنترل كممرحله در مقايس تر ش

قبل از  ،گروه مداخله است. اين در حالي است كه
به گروه  لاتري نســـبتنمره اســـترس بامداخله 
ــته  كنترل بين دو  داريامعن آماري تفاوت وداش

ـــت (گروه بود نابراين). p=007/0ه اس برنامه  ب
 ميانگين توانسته است آموزشي در گروه مداخله

 مادران نوجوان نمره اســترس درك شــده را در
  ).3(جدول شماره  كاهش دهد
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شهر زاهدان در دو گروه مداخله  به مراكز سلامت كنندهمراجعهباردار  زنان نوجوانفردي و بارداري مشخصات  -1جدول 
  1395در سال  كنترلو 

Pv 
 تعداد(درصد)  )تعداد(درصد متغير نفر 58گروه مداخله:  نفر 58گروه كنترل: 

7/0  )64(37  
)36(21  

)5/58(34  
)5/41(24 

  دختر
  جنس  پسر

56/0 
)5/86(50  
)5/13(8 

)5/89(52  
)5/10(6 

  طبيعي
 سزارين

 نوع زايمان

00/1 
)93(54  

)7(4 

)5/91(53  
)5/8(5 

  بلوچ
 فارس

 قوميت

80/0 

)5/34(20  
)5/58(34  

)7(4 

)5/32(19  
)57(33  
)5/10(6 

  ابتدايي
  راهنمايي
 ديپلم

 تحصيلات

00/1 
)5(3  
)95(55 

)5/3(2  
)5/96(56 

  بلي
 خير

 سابقه مراقبت از نوزاد

 كارلومونت * + فيشر

 
ـــترس -2جدول  ته  نمره اس مداخله، هف مادران نوجوان مانپس از زاي 30ي و روز باردار 38درك شـــده در قبل از   در 
  1395و كنترل در سال كننده به مراكز سلامت شهر زاهدان در دو گروه مداخله مراجعه

  متغير  مداخله  كنترل  تفاوت ميانگين نسبت به قبل از مداخله  ويتني)آزمون (من
  نمره استرس درك شده  ميانگين(انحراف معيار) ميانگين(انحراف معيار) گروه مداخله گروه كنترل

 *قبل از مداخله 79/34)11/3( 24/33)59/3( __ __  007/0

  *هفتگي 38 98/9)94/3( 7/37)05/3(  8/24)33/5(  -93/3)27/3( 001/0
  *روز پس از زايمان 30 93/8)39/5( 1/32)11/4( 49/13)77/13( 86/25)36/7(  001/0

  ويتنيمن *
  

  گيرينتيجهبحث و 
كه  حاضر نشان دادهاي پژوهش هاييافته
همه زنان باردار نوجوان  آزمونپيشدر مرحله 

شتند. كنندهشركت سترس بالايي دا  ماا نمرات ا
ـــركت  ـــاتپس از ش ـــي، در جلس  نمره آموزش

ـــترس درك شــــده له اس مداخ  طوربه گروه 
ـــبت  داريامعن ـــبت به  زمونآپيش بهنس و نس

ست  گروه كنترل ه ككاهش يافت. اين به آن معنا
سات آموز ست  شيجل سته ا مثبت و  تأثيرتوان

در اســـترس درك شـــده زنان باردار  معناداري
  نوجوان ايجاد كند.

با نتايج حاصـــل از  اين پژوهش هاييافته
 كهو همكاران  de Camps Meschinoمطالعه 

در آن آموزش نقش مادري در كاهش اســترس 
ست (گذار بوده تأثيرمادران پس از زايمان  ) 20ا

ــا  ــا  آزموده و همكــاراننتــايج پژوهش و ب ب
تداي موضـــوع  بت از نوزاد در اب آموزش مراق

مادران  كه دوران والدي كاهش نگراني  ـــبب  س
سو  ،شده ست (هم ستانيدر مطالعه  .)14ا و  با

ـــت زن 110در مورد همكاران  كه  نخس باردار 
 با انجام ،بودند بالابه داراي اضــطراب متوســط 

در طي هفت  عضــلاني ســازيآرام هايآموزش
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 تمرين به شــيوه ســخنراني، ايدقيقه نودجلســه 
 هارايو پاســـخ و  پرســـش گروهي، بحث عملي،

در استرس درك شده و  داريامعنجزوه كاهش 
ــطراب  ــاهده آناناض ــ مش در مطالعه  .)16د (ش

يادگيري  مادران حاضـــر هم نوجوان ضـــمن 
ــوص مراقبت از نوزاد با انجام  آموزش در خص

 هايتكنيكعضــلاني و ســازي اي آرامهشآموز
ـــترس  ـــتندغلبه بر اس ـــترس خود را  توانس اس

ند تايج همچنين . كاهش ده عهن طال  و Hung م
ـــي زمينه  درهمكاران   ايمداخلهبرنامه آموزش

در زنان تازه زايمان كرده  ،در مراقبت از نوزاد
بود در كاهش اســـترس با اين پژوهش همســـو 

)21(.  
لعــه  مطــا مكــاران  Osmanدر  ه كــه و 

ـــترس  منظوربـه زن  552 در موردكـاهش اس
از دو روش تماشاي فيلم آموزشي در  زانخست

ستفاده  شكلات مراقبتي از نوزاد و ا خصوص م
 ماما در مشكلات مراقبتي ساعته 24از همراهي 

هفته  12از نوزاد پس از زايمان در هفته اول و 
اد د نشاننتايج  ،بود دهش استفاده پس از زايمان

مادران  ـــترس  كاهش اس كه هر دو روش در 
 حاضــر مطالعه با ) كه22( گذار بوده اســتتأثير

ـــگرمادران در طول تحقيق ب كه در آن  ا پژوهش
ـــي نمايش و با اندبودهدر تماس  و  فيلم آموزش
مطالب را  گروهي آموزشــي جلســاتبرگزاري 

  .داردخواني هم ،گرفتندميياد 
 انجام يافتهدر اغلب موارد مداخلات  گرچه

مراقبت از نوزاد در كاهش اســـترس مادران  در
 و Kimو  Ahan در مطالعه گذار بوده اماتأثير

Burke  ـــخنراني كهو همكاران  تنها از روش س
ـــترس كاهش اس فاده كرده  براي  ـــت مادران اس

شد  تأثير ند،بود شاهده ن در  .)24و23(معنادار م

عه  با عنوان مشـــاوره  Priestمطال و همكاران 
ـــترس پس از زايمــان  در  داريامعنــ تــأثيراس

شد شاهده ن سترس پس از زايمان م شاوره ا  م
ـــو بودما  مطالعه با ) كه25( علت عدم  .غيرهمس

عه تأثير طال له در اين م جام  مداخ مان ان به ز
چرا آموزش بلافاصله بعد از  ،گرددبرميمداخله 

عدم مادر و  ـــتگي  يل خس به دل مان  جام  زاي ان
ستقل براي نوزاد  شدميمراقبت م  كهدرحالي ،با

مادران در  ما  عه  طال تهدر م هاي هايهف  يانت
 امر مراقبت در رو به رو شدني و قبل از باردار

ــا تمرين عملي افزايش آگــاهي و  از نوزاد و ب
  بودند. ديده آموزش

كاهش تأثير ـــي در  گذاري برنامه آموزش
ـــترس در حاضـــر  مطالعهمادران نوجوان  اس

ـــه با مطالعات ـــده را مقايس  به توانمي ياد ش
ند برگزاري  مان جامع  مه  نا يك بر فاده از  ـــت اس

سات گروهي ستفاده فيلم، نمايش ،جل كاز تكني ا
ت و همراهي و حماي ســـازيآرام ،تنفســـي هاي
  نسبت داد.ماما 

عهمادران نوجوان اين  طال ـــو  م  باهمس
كه در آن مادران اسـت و همكاران  Gao مطالعه

تحصيلات پايين مشتاق  وجود با نوجوان باردار
ـــي  خلأو نوعي  )26بودند (يادگيري  را آموزش

 .كردندميبراي مراقبت از خود و نوزادشان بيان 
 همانند برخي مطالعات كهحاضر مادران مطالعه 

بارداري در دوران نوجواني  به  به تجر ته  ـــ بس
سياست پذيرش فرهنگ شدميجوامع  و   )27( با

نگ  پذيرش فره يل  قه به دل در ازدواج و منط
از بارداري خود احساس  ،زودهنگام آوريفرزند

شتند ضايت دا شركت در  ر و انگيزه لازم جهت 
به طوري كه  ،موزشــي را داشــتنداين جلســات آ

در انتهاي جلســـات آموزشـــي ميزان اســـترس 
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يافته بود و از احســـاس  مادران بســـيار كاهش
ــخن مي توانايي در امر مراقبت از نوزاد خود س

  .گفتند
متغير  نبود اتاق اختصاصي جهت آموزش،

ـــترس بودن ميزان مه  اس نا يا اثر بر كه آ و اين 
ــترس مادران پس از  ايهمداخل  30در كاهش اس

يا خير  مه دارد  مان هم ادا عد از زاي  ازروز ب
  .باشداي مطالعه حاضر ميهتمحدودي

شي مراقبت از  با توجه به تأثير برنامه آموز
سترس مادران نوجوان،  صيه نوزاد بر كاهش ا تو

مداخله آموزشـــي در برنامه مي شـــود اين نوع 
  مراقبتي مادران نوجوان باردار ادغام شود.

  تشكر و قدرداني
ـــي از  ـــر بخش حاض يانمطالعه   نامهپا

شاوره در مامايي شته م شد ر سي ار شنا  كار
شگاه علوم در  ستاري مامايي دان شكده پر دان

هدان ـــكي زا مالي  پزش يت  با حما كه  اســـت 
ـــي ـــگاه  معاونت پژوهش  يافته انجاماين دانش

ست شكر و قدرداني  .ا  .شودمياز اين بابت ت
همچنين از كليه مادران نوجوان كه وقت خود 

ند، هاد ـــگران ن يار پژوهش نت را در اخت عاو  م
دان و بهداشــتي دانشــگاه علوم پزشــكي زاه

همكاري كاركنان مراكز جامع ســلامت زاهدان 
  .شودميتقدير و تشكر 
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Background & Aim: Pregnancy during adolescence is in conflict with 
the identity structures of adolescents, that can have a negative effect on 
maternal mental health, and especially cause stress. This study aimed to 
evaluate the effect of neonatal care education on perceived stress in 
adolescent mothers. 
Methods & Materials: This quasi-experimental study was conducted on 
116 adolescent pregnant women referred to Zahedan health centers in 
2016. Samples were selected by the convenience sampling method and 
assigned into two groups of 58 people each. The pre-test was performed 
before the first session using demographic and perceived stress 
questionnaires. The intervention group received three educational 
sessions on neonatal care and stress reduction methods. Routine prenatal 
education was provided to the control group. A post-test was performed 
at 38 week of pregnancy and 30 days after delivery. The data were 
analyzed using the Mann-Whitney, Monte Carlo and Fisher tests through 
the SPSS software version 21. 
Results: Before the intervention, the stress score for the intervention 
group was higher than that for the control group (P=0.007), but the mean 
score of perceived stress for the intervention group significantly 
decreased at the 38th week of pregnancy and 30 days after delivery, 
compared to the control group. According to the Mann-Whitney test, the 
decrease was significant (P˂0.001). 
Conclusion: Considering the effect of the neonatal care education on 
reducing stress in adolescent mothers, it is recommended that this type 
of educational intervention be integrated into care program for 
adolescent pregnant mothers. 
 
Key words: adolescent, pregnancy, perceived stress, education 
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