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Abstract:  
 

Introduction: As the literature indicates community-oriented midwifery can play an important role in woman health improvement. This 
study aimed at investigating midwives’ and midwifery students' awareness about and attitude toward community oriented midwifery in 
Shahroud University of Medical Sciences in 2009.  
Methods: In this cross sectional study, a self –made questionnaire including 20 items on awareness about and 25 items on attitude 
toward community oriented midwifery was used for data collection. The questionnaires were distributed among 102 midwifery students 
and midwives and 90 questionnaires were answered back. Awareness scores were categorized into three groups: low (less than 75), 
moderate (75-95) and high (more than 95) awareness scores, and attitude scores were categorized into three groups of negative (25-55), 
no idea (56-85) and positive (more than 85). The validity and reliability of the questionnaire were evaluated using expert opinion and 
test- retest respectively. 
Results: Mean of attitude score was 95.8±10.4 and mean of awareness score was 89.8±12.1. There were no significant differences 
between midwives and midwifery students in their awareness and attitude (P>0.05). Awareness scores of midwifery student with 
continuous education were significantly higher than students that their education was non-continuous (P<0.05). 
Conclusion: Positive attitude towards community oriented among participants indicates the appropriacy of the background for any 
intervention to apply a community-oriented midwifery program. The moderate level of awareness scores in the sample population and 
their opinions about current educational programs imply the necessity of further specific education on community oriented midwifery. 
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  مقدمه
گـروه   3 مرتبط بـا سـلامت را بـه   هاي  رشتهتوان  رسد مي مي نظر به

پزشـكي   در گذشته،). 1(نمود پزشكي جامعه تقسيم  باليني و ،علوم پايه
پزشكي پيشگيري و اجتماعي ، بهداشت عمومي، بهداشت جامعه ؛جامعه

مطالعـه   ،اي خـود  ميـان رشـته  ويژگـي  بـا  اين حرفه . )2( شد ناميده مي
 شناخت نيازهاي سلامتي ازطريقجوامع بشري  بيماري را در سلامت و

رسـد   مـي  نظر به. )1( دارد ها برعهده ارزيابي آن اجرا و، طراحي مداخلات
براسـاس  . )2( نگر داشته اسـت  كه خدمات مامايي از ابتدا ماهيت جامعه

شود كه تحصـيلات مامـايي    ماما به شخصي اطلاق مي ،تعاريف موجود
مقررات بـه پايـان رسـانيده     ، طبقرا در مراكز آموزش داخلي و خارجي

يـد  او با .باشـد  دار اخذكرده را از مقامات صلاحيت خود مجوز كار واست 
 ،آمـوزش بـه زنـان در طـي دوران حـاملگي      مراقبـت و  ،قادر به نظارت

مراقبـت از  ، مسـئوليت خـود   اها ب هدايت زايمان بعد از زايمان زايمان و
وظيفه مهمـي در  ، همچنين ماما .آن در اتاق زايمان باشد ياحيا نوزاد و

 بلكـه بـراي خـانواده و    ،مشاوره و آموزش بهداشت نه تنها بـراي زنـان  
  ). 3( جامعه دارد

نگـري در پزشـكي، ماماهـا خـدمات      تا قبل از پيدايش مفهوم جامعه
امـا در   ،كردنـد  حضـور در جامعـه ارائـه مـي     ازطريـق  ،به افـراد خود را 

مـورد توجـه   صورت گسـترده   مفهوم مامايي اجتماعي به هاي اخير سال
هـاي   توسـعه، دوره  در برخـي از كشـورهاي درحـال    .اسـت  قرار گرفتـه 

برخي  .)4(اندازي است  نگر در حال راه ت تكميلي ماماي جامعهتحصيلا
هـاي   ميـر مـادران در دهـه    و يافته كاهش ميزان مرگ هاي توسعه كشور

داننـد   نگـر مـي   اخير را مرهون گسترش فعاليت در حيطه مامايي جامعه
نقش متقابل عوامل اجتماعي محيطـي   مفهومبه  نگر مامايي جامعه ).5(

حتي پـيش از ازدواج انسـان    دوره پيش از بارداري و بامرتبط و باروري 
در محل زندگي و بيشتر  نقش ماماها، نگر در مامايي جامعه ).2(باشد  مي

نگـر آن   منظور از مامايي جامعـه  .)6(گردد  كار مددجويانشان متجلي مي
با زنان ارتباط برقرار  ماما مسائل اجتماعي و خانوادگي درزمينهاست كه 

 ،بـارداري  :شـان از قبيـل   ها را در طي رخدادهاي مهم زنـدگي  و آن كند
 ،نگر ماماي جامعه). 7( دشيردهي و مراقبت از نوزاد حمايت نماي ،زايمان

هـاي قبـل و بعـد از     وظايف خود را از قبيل زايمان در منزل و مراقبـت 
 .)9و  8(د ده ـ ها انجام مـي  زير نظر شبكه پزشكي يا بيمارستان، زايمان

ثر ؤم ـ اجتمـاعي  بر پذيرش عوامل محيطي و نگر علاوه جامعه در مامايي
ارائـه و  ، سـازماندهي  ثير اين عوامل بـر أشناخت ت، باروري سلامت و بر
 .نيـز حـائز اهميـت اسـت    كارگيري خدمات مامـايي توسـط اجتمـاع     به
مـادر و   نگر به ارائه خدمات گسترده بهداشـت  ماماي جامعه ،ديگر بيان به

پـردازد تـا بتوانـد آن را در اختيـار      تنظيم خانواده ميهمچنين  كودك و
 طـوركلي شـناخت مشـكلات مـادران و     بـه  ).2( تمام جامعه قـرار دهـد  

عمـده مامـايي    اهـداف هـا از   اقدام مناسـب جهـت رفـع آن    كودكان و
  .)7( شود نگر محسوب مي جامعه

هاست كه مورد  نگري در علوم پزشكي سال در كشور ما، بحث جامعه
طوررسـمي   بـه  70و اوايل  60اي كه در اواخر دهه  به گونه ،تتوجه اس

كنـون   و تـا ) 10(هاي مختلف پزشـكي گرديـد    وارد برنامه درسي رشته
 ،هاي مختلف انجام گرفته اسـت  زمينه در رشته مطالعات متعددي دراين

 .)11(نگـر وجـود دارد    ي جامعهيماما درزمينهسفانه كمبود مطالعه  اما متأ
، نگـري در مامـايي   شده و اهميت مسـئله جامعـه   بيانالب باتوجه به مط

نگـرش دانشـجويان    ارزيابي ميـزان آگـاهي و   ،هدف از پژوهش حاضر
برپايه نتـايج   تا استله مهم ئبه اين مس ماماهاي شاغل نسبت مامايي و
نگري در مامـايي را   اقدامات لازم در جهت بهبود جايگاه جامعه، حاصل
  .نماييمريزي و اجرا  برنامه

  ها مواد و روش
كليــه شــامل  ،نفــر 102 مقطعــي، جامعــه پــژوهش در ايــن مطالعــه

 78(دانشجويان سال آخر مقطع كارشناسي پيوسته و ناپيوسـته مامـايي   
ها و مراكز بهداشتي دانشـگاه   و كليه ماماهاي شاغل در بيمارستان) نفر

اي  نامـه  در ايـن مطالعـه پرسـش   . بودند) نفر 44(علوم پزشكي شاهرود 
و ) سـؤال  20(ساخته مشـتمل بـر اطلاعـات دموگرافيـك، آگـاهي       خود

تهيه و جهت ) 11(و همكاران فرود اساس مطالعه  بر) سؤال 25(نگرش 
سـؤالات نگـرش بـا    . تكميل در اختيار واحدهاي پژوهش قـرار گرفـت  

در . دبـو ) كـاملاً موافـق تـا كـاملاً مخـالف     (اي  گزينه 5مقياس ليكرت 
 و 5امتيـاز   ،نگرش مثبـت بـود  بر  دالّ ،الاتي كه پاسخ كاملاً موافقمؤس

گزينـه  الاتي كـه  ؤدر مقابل در سو  4تا  1 ترتيب امتياز ها به ساير گزينه
هـا   و سـاير گزينـه   5امتياز  ،نمايانگر نگرش مثبت بودند ؛مخالفم كاملاً

 3امتياز آگاهي نهايي بـه   .كردند دريافت مي 1و  2، 3، 4 ترتيب امتياز به
بالاتر (و بالا ) 95-75(، متوسط )75 امتياز كمتر از(گروه آگاهي ضعيف 

قسمت نگرش منفي  3امتياز بخش نگرش نيز به . تقسيم گرديد) 95از 
  . بندي شد دسته) 85بالاتر از (و مثبت ) 85 -56(، خنثي )55 -25(

از كلمـات مناسـب،   معيارهاي دستور زبان، استفاده (روايي محتوايي 
اسـاتيد   را) ضرورت و اهميت قرارگيري مناسب عبـارات در جـاي خـود   

. و طبق نظر آنان اصلاحات لازم انجـام گرديـد  كردند نظر تأييد  صاحب
مـورد تأييـد    87/0آلفاي كرونباخ با ميزان  ازطريقهمساني دروني ابزار 

و ميـزان   بررسـي  بازآزمايي ازطريقنامه نيز  قرار گرفت و پايايي پرسش
 .آمد دست به 8/0همبستگي 

 -كـاي  و t هاي آمـاري  و آزمون SPSSافزار  با استفاده از نرم ها داده
 05/0هـا   ام آزمـون سـطح معنـاداري در تم ـ   .تحليـل شـدند   و تجزيه دو
   .شد گرفتهنظردر
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 نتايج
ــوع از ــه،  102 مجم ــاي تحــت مطالع ــجو و مام ــر  90 دانش ــه نف ب

از ايـن   .نمودنـد شـركت   مطالعـه و در  نـد ها پاسخ كامل داد نامه پرسش
را ماماهـاي   )نفـر  30% (9/31 را دانشـجويان و  )نفر 60% (1/68تعداد 

 .دادنـد  درمـان تشـكيل مـي    هاي مختلـف بهداشـت و   شاغل در بخش
كارشناسـي پيوسـته و   ي كننـدگان دانشـجو   از شركت) نفر 19( 7/31%
قه كـار در  ميـانگين سـاب  . كارشناسي ناپيوسـته بودنـد  ) نفر 41( 3/68%

، وضـعيت شـغلي    ازلحـاظ كـه   سـال بـود   0/10± 2/7 ماماهاي شـاغل 
  .استخدام بودند% 73 طرحي و) نفر 8(آنان  7/26%

و بيشترين نمـره   75كمترين نمره نگرش  ،خصوص امتياز نگرش در
نتايج ). 1 جدول( آمد دست هب 8/95±4/10 امتياز نگرشميانگين  و 114

. نگـرش مثبـت داشـتند   % 3/78نگـرش خنثـي و   % 7/21نشان داد كه 
الات ؤپاسخ به س ژوهش برحسب پ واحدهاي مورد درصد فراواني نسبي

 .اسـت  شدهارائه  2تفكيك دانشجو و ماما در جدول به  مرتبط با نگرش
 و) كارشناسـي پيوسـته در مقايسـه بـا ناپيوسـته     (سطح تحصيلات بين 

ترتيب كه  اين به، )P=004/0(رابطه معناداري وجود داشت نگرش مثبت 
 از) نفـر  24% (7/58و  پيوستهكارشناسي دانشجويان  از) نفر %19 (100

  .نگرش مثبت داشتند دانشجويان ناپيوسته
شـده   عبـارت طـرح   25از مجمـوع  دهد كه  نشان مي 3نتايج جدول 

تمامي زنان استحقاق  "بالاترين امتياز به عبارت ،جهت سنجش نگرش
و ) 6/4 ± 6/0( تعلق داشـت  "نگر را دارند دريافت خدمات مامايي جامعه

هـا   شـده در دانشـگاه   هـاي داده  من معتقـدم آمـوزش  "كمترين امتياز به
  .شد مربوط مي) 9/1 ± 0/1( "نگر كافي است مامايي جامعه درزمينه

 .بــود 113و بيشــترين نمــره  60آگــاهيكمتــرين نمــره  همچنــين،
بـين   .بود 8/89±1/12 افراد تحت مطالعهآگاهي در بين امتياز ميانگين 

اي شاغل تفاوت آماري معناداري وجود نمره آگاهي دانشجويان و ماماه
 )%7/16(نفـر   13كـه   دهد مينشان  2جدول نتايج ). 1جدول (نداشت 

نفـر   29متوسط و  داراي آگاهي) %3/53(نفر  48ضعيف،  داراي آگاهي
داري ااختلاف معن ـ تحقيق حاضر در .باشند مي بالاداراي آگاهي ) 30%(

نمره آگاهي در دانشجويان كارشناسـي پيوسـته و ناپيوسـته وجـود      بين
پيوسـته و  كارشناسي  دانشجوياناز ) %6/52(نفر  10). P=02/0(داشت 

آگـاهي  سـطح  از ناپيوسـته   كارشناسـي  دانشـجويان  از) %5/19(نفر  8
   .ي برخوردار بودندخوب

 آگـاهي  امتيـاز  بـا  در ماماهـا  ارتباط بـين آخـرين مـدرك تحصـيلي    
)09/0=P (و نگرش )54/0=P( نيروهـاي   آگاهي در امتياز .دار نبودامعن

نگرش اگرچـه  امتياز  ازنظر .)P=006/0( استخدامي بيش از طرحي بود
رش نيروهـاي  نگ ـامتياز ولي  ،)P=78/0(مشاهده نشد  يداراارتباط معن

همچنـين در بـين    .بـالاتر بـود  بـه نيروهـاي طرحـي     نسبتاستخدامي 
آگاهي نيز بيشـتر شـده   امتياز نيروهاي استخدامي با افزايش سابقه كار 

  .)P=04/0( بود

نگر  ميانگين نمره آگاهي و نگرش درزمينه مامايي جامعه -1جدول
  به تفكيك دانشجويان و ماماهاي شاغل

P.V  متغير دانشجويان ماماهاي شاغل )90(كل

نگرش 7/10±7/95 9/9±2/96 4/10±8/95 128/0

آگاهي 7/12±3/88 3/10±5/92 1/12±8/89 324/0
       

احدهاي مورد پژوهش برحسب آگاهي وفراواني توزيع  -2جدول
  نگر  ي جامعهيو نگرش درزمينه ماما

  (%)شاغلين   (%)دانشجويان  متغير
     نگرش

 )0/10( 3 )3/33( 14  نظربي 
 )0/0( 27 )7/76( 46  مثبت 

     آگاهي
 )7/6( 2  )3/18( 11  ضعيف 
 )7/56( 17 )7/51( 31  متوسط 
 )6/36( 11 )0/30( 18  خوب 

     
  بحث

نـوع اول،  سطح پيشـگيري   3حفظ سلامت در انديشمندان معتقدند 
و  تواند جامه عمل بپوشـدكه دانشـجويان   تنها هنگامي مي دوم و سوم،

كاركنـان و كارمنـدان بهداشـتي،     ،هـاي مختلـف   رشته التحصيلان فارغ
 باشـند و صورت يك نهـاد واحـد    به ،ن بهداشتي و اساتيد و مربيانارابط

 گردد و جامعه را ببينند و اين مهم زماني عملي مي كنندهماهنگ عمل 
هـاي مختلـف بـه آگـاهي و نگـرش       ن رشـته دانشجويان و شـاغلا  كه

   .)12( يابند مطلوب دست
نگـرش در حـد مثبـت و ميـانگين     امتياز ميانگين حاضر، در تحقيق 

 شـده  انجـام اگرچه در تمامي مطالعـات   بود،آگاهي در حد متوسط امتياز 
داراي نگـرش  نگـر   به ارائه خدمات جامعه نسبت واحدهاي پژوهش اكثر

رسد ميزان آگاهي و  نظر مي اما به ).16و  15، 14، 13، 11( بودندمثبت 
هـاي   صورت بارزي در مقايسـه بـا تحقيـق    به ،نگرش در تحقيق حاضر

كـه   باتوجـه بـه ايـن    ).16و  15، 14، 13( تر بـوده اسـت   مشابه مطلوب
توانـد تـوجيهي    مـي  ايـن امـر   ،)2( نگر است ماهيت رشته مامايي جامعه

 نگر مامايي جامعه درزمينهبودن نگرش و آگاهي خوب  خصوص مثبت در
بـه خـدمات    شـته تحصـيلي و نگـرش افـراد نسـبت     ارتباط بين ر. باشد
  .)15( در تحقيقات قبلي نيز گزارش شده است نگر جامعه

بررسـي ضـرورت    ا هدفب ،)1377( زندي قشقايي ةشد انجامدر تحقيق 
 ت علمـي ئ ـهي يهاي اعضا نگر از ديدگاه اجراي آموزش پزشكي جامعه

بين دانشگاه محل كار، مـدرك  ، هاي علوم پزشكي شهر تهران دانشگاه
رمـورد  تحصيلي و جنس واحـدهاي مـورد پـژوهش بـا ديـدگاه آنـان د      
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داري وجـود  انگر اختلاف معن ـ ضرورت اجراي آموزش پزشكي جامعه
ت علمـي بـا   ئ ـاما بين رشته تحصـيلي اعضـاي هي   ،)<05/0P( نداشت

داري انگـر اخـتلاف معن ـ   آمـوزش پزشـكي جامعـه    درمـورد ديدگاه آنان 
باتوجه به تفاوت احتمـالي   ،ديگر ازسوي). 05/0P<) (15( گزارش گرديد

مقايسـه دقيـق    ،دهي در تحقيقـات مختلـف   ابزار سنجش و نحوه امتياز
علـت تشـابه    به ،البته نتايج تحقيق حاضر را .پذير نيست امتيازات امكان

با تحقيقي كه فـرود و  توان  مي ،نحوه امتيازدهي و جامعه نمونه ،در ابزار
افـزايش قابـل    .مقايسه نمود ،اند دادهانجام  در كرمان) 1381( همكاران

تــوان بــه تخصــيص واحــد درســي  را مــي توجــه در آگــاهي و نگــرش
نگر براي دانشجويان مامـايي و تـرويج تفكـر     خصوص مامايي جامعه در

هاي بهداشـتي و درمـاني    هاي اخير در محيط نگرانه در طي سال جامعه
   .نسبت داد

ــر  ــه حاض ــاهي  ، در مطالع ــاز آگ ــين امتي ــرش و )P=324/0( ب  نگ
)128/0=P (داري اطور كل اختلاف معن دانشجويان و ماماهاي شاغل به

مامـايي  كه واحـدهاي درسـي بـا محتـواي      باتوجه به اين .وجود نداشت
هـاي اخيـر در برنامـه درسـي دانشـجويان مامـايي        نگر در سـال  جامعه

د كـه آگـاهي بيشـتر و نگـرش     وش ـ بيني مـي  پيش ،گنجانده شده است
كـه بـا نتـايج     گـردد به ماماها مشاهده  تري در دانشجويان نسبت مثبت

وجـود نگـرش مثبـت در    . در تناقض است فعليآمده در تحقيق  دست به
نگرانه  توان به ماهيت رشته مامايي و تفكر جامعه مين مامايي را شاغلا
در  ،ديگر ازطرف .ماني نسبت داد هاي بهداشتي و در شده در محيط ترويج

آگاهي و نگـرش در   ،در ميان ماماها در مطالعه حاضر شده انجامبررسي 
بيش از افراد با سـابقه   ،نيروهاي استخداميافراد داراي سابقه كار بالا و 

رسـد محـيط كـار     مـي  نظـر   بنابراين به ،طرحي بودنيروهاي كار پايين و 
كننـده   نگـر كمـك   خصوص مامايي جامعه تواند در افزايش آگاهي در مي
گـزارش شـده   ) 1378( زندي قشـقايي  در مطالعهنتيجه مشابهي  .باشد
در گـروه   نگـر  خـدمات جامعـه   درزمينهآگاهي  در مطالعه مذكور، .است

 بـه همـين دليـل   ). 15( ها بود بيش از ساير گروه ،سال سابقه 10بالاي 
هـاي   براي افزايش مهارت "يادگيري همزمان با ارائه خـدمت" موضوع

هايي براي تبديــل   فرصتكه  )17( شده استنگر مطرح  خدمات جامعه
يادگيري همزمــان  "دانشجويـان در . كند فراهم مي را عمل  تئوري بـه

توانند عقايد مشتــرك بـين افـراد بــا تجـارب،       مي "بـا ارائـه خـدمت
هاي فرهنگي متفاوت را پيدا كرده و تمـايزات موجـود    ها و نگرش زمينه

ــد ــن روش    .را درك نماين ــه در اي ــد ك ــمندان معتقدن ــي از انديش برخ
 و نماينـد  مـي همزمان بـازخورد دريافـت    ،دانشجويان از جامعه و اساتيد

اي  بـه گونـه   ،پردازند صورت فعال به توليـد علم و ارائـه خدمـات مي به

  نگر به تفكيك دانشجويان و ماماها با نگرش درزمينه مامايي جامعه ي به سؤالات مرتبطئتوزيع فراواني پاسخگو -3جدول 

  عبارات
  مخالف  نظر بي  موافق

  دانشجو  ماما  دانشجو ماما  دانشجو ماما
  (%)تعداد   (%)تعداد   (%)تعداد   (%)تعداد   (%)تعداد  (%)تعداد

  )4/3( 2  )1/7( 2  )6/11( 7  )0/0( 0  )0/85( 51 )9/92(28 .ثري در پيشگيري از مشكلات زنان استؤنگر راه ماجراي مامايي جامعه
  )0/15( 9  )0/26( 8  )7/26( 17  )4/20( 6  )0/58( 34 )6/53(16 .باشدارائه خدمات مامايي در سطح جامعه مورد استقبال مردم نمي

  )0( 0  )6/3( 1  )7/11( 7  )0( 0  )3/88( 53 )4/96(29 .نگر را دارند تمام زنان جامعه استحقاق دريافت خدمات مامايي جامعه
  )0( 0  )6/3( 1  )3/8( 5  )0( 0  )7/91( 55 )4/96(29 .گرددتر بين ماما و مددجو ميتر و عميقحضور ماما در محيط زندگي خانوادگي مددجو باعث ارتباط مناسب

  )0/35( 21  )0/46( 14  )3/38( 23  )1/36( 11  )7/26( 16 )9/17(5 .جاي سيستم فعلي مشكل است نگر به كردن سيستم بهداشتي جامعهجايگزين
  )0/10( 6  )3/14( 4  )0/35( 21  )7/35( 11  )0/55( 33 )0/50(15 .كندنگر امكان فعاليت در يك سيستم مدرن بيمارستاني را محدود ميمامايي جامعه

  )7/1( 1  )6/3( 1  )0/20( 12  )4/21( 6  )3/78( 47 )0/75(23  .باشد نگر قابل اعتماد نميارائه خدمات مامايي جامعه
  )7/1( 1  )8/9( 3  )0/10( 6  )6/3( 1  )3/88( 53 )6/86(26 .شودتر جهت حل مشكلات بهداشتي خانواده ميهاي عمليحل حضور ماما در محل زندگي مددجو، موجب دستيابي به راه

  )4/3( 2  )7/10( 4  )7/31( 19  )0/25( 7  )0/65( 39 )3/64(19 .شود نگر باعث محدوديت در عملكرد ماماها ميمامايي جامعه
  )0/25( 15  )4/53( 16  )0/38( 23  )0/10( 3  )7/36( 22 )6/36(11 .دهمنگر ترجيح ميشكل مامايي جامعه كار در يك بيمارستان مجهز را به فعاليت به

  )0/10( 6  )7/6( 2  )0/15( 9  )7/6( 2  )0/75( 45 )6/86(26 .كاهدارائه خدمات مامايي در درون جامعه از ارزش كاري ماماها مي
  )0/10( 6  )5/3( 1  )0/35( 21  )0/40( 12  )0/55( 33 )5/56(17 .رودميدستنگر امكان كنترل كيفي بر روي عملكرد ماما ازبا اجراي مامايي جامعه

  )6/6( 4  )0/10( 3  )7/36( 22  )0/20( 6  )7/56( 34 )0/70(21 .شودهاي بهداشتي مياجراي خدمات مامايي در سطح جامعه باعث كاهش در هزينه
  )0/5( 3  )3/13( 4  )0/10( 6  )7/6( 2  )0/85( 51 )0/80(24 .گيردميعهدهدر قبال حفظ و ارتقاء سلامت زنان به  وليت بيشتريئنگر مسماماي جامعه

  )3/3( 2  )5/3( 1  )3/13( 8  )0/30( 9  )3/83( 50 )5/66(20 .شودگسيختگي نظام خانواده مي حضور ماما در محيط خصوصي خانواده باعث ازهم
  )0/5( 3  )0/0( 0  )7/26( 16  )0/40( 12  )3/68( 41 )0/60(18 .كندنگر رضايت شغلي بيشتري در قبال ارائه خدمت به مردم احساس ميماماي جامعه

  )0/0( 0  )3/13( 4  )4/13( 8  )7/16( 5  )6/86( 52 )0/70(21 .مير مادران و نوزادان باشدوميزان مرگتواند عامل موثري در كاهش نگر مي صورت جامعهارائه خدمات مامايي به
  )4/3( 2  )7/6( 2  )2/23( 14  )0/30( 9  )4/73( 44 )3/63(19 .شودنگر باعث تداخل با كار گروه پزشكي ميارائه خدمات مامايي جامعه

  )0/15( 9  )7/6( 2  )0/35( 21  )3/43( 13  )0/50( 30 )0/50(15 .باشدصرفه نميبه است و مقرون گير سطح جامعه وقتارائه خدمات مامايي در
  )0/10( 6  )0( 0  )0/30( 18  )0/30( 9  )0/60( 36 )0/70(21 .شود ها مي نگر باعث ركود كار زايشگاهخدمات مامايي جامعه

  )7/1( 1  )7/6( 2  )0/10( 6  )0/22( 7  )3/88( 53 )4/71(21 .شودرفتارهاي بهداشتي مي يحضور ماما در محيط خانواده باعث ارتقا
  )4/13( 8  )0/10( 3  )3/58( 35  )7/56( 17  )3/28( 17 )3/33(10 .باشدنگر مورد حمايت ساير اعضاي تيم بهداشتي نمي صورت جامعهارائه خدمات مامايي به

  )4/3( 2  )4/3( 1  )0/7( 10  )0/30( 9  )0/80( 48 )6/66(20  .نگر ضروري است مامايي جامعهدرزمينهآموزش دانشجو
  )6/41( 25  )5/25( 7  )3/33( 20  )0/39( 12  )0/25( 15 )5/35(11 .نگر مناسب است ها براي ارائه خدمات مامايي جامعهشرايط درمانگاه

  )3/83( 50  )1/57( 17  )7/11( 7  )6/28( 9  )0/5( 3 )3/14(4 .نگر كافي است مامايي جامعه درزمينهها  شده در دانشگاههاي دادهآموزش
            



 افسانه كرامت و همكاران                  نگر درزمينه مامايي جامعهآگاهي و نگرش دانشجويان 

29 

و  18( برنـد  كه هم جامعه و هم دانشجو از اين روش آموزشي بهره مي
19.( 

تمـامي زنـان    "بالاترين امتياز نگرش به عبـارت  در پژوهش حاضر،
. تعلـق داشـت   "نگـر را دارنـد   استحقاق دريافت خدمات مامايي جامعـه 

بالابودن درصد افراد موافق با عبـارت اخيـر در ماماهـا و    رسد  مي نظر به
بودن بستر فرهنگي مناسب براي ارائه خدمات  نشانه فراهم ،دانشجويان

من معتقـدم  " به عبارت نگرش امتيازكمترين  همچنين. باشدنگر  جامعه
نگـر كـافي    مامـايي جامعـه   درزمينهها  شده در دانشگاه هاي داده آموزش
ماماهـا مخـالف عبـارت     گرچه اكثر دانشجويان و. شد مربوط مي "است

هاي داده شده را  كه آموزش )%3/83( اما درصد دانشجوياني. اخير بودند
 بـيش از ماماهـاي شـاغل    دانستند نگر ناكافي مي مامايي جامعه درزمينه

بالاي دانشـجويان را بـه    نياز و درخواست موضوع،اين  و بود%) 6/56(
  .دهد نشان ميهاي بيشتر  آموزش
آگاهي و نگـرش در دانشـجويان كارشناسـي پيوسـته     ، مطالعه مادر 
تـوان بـه تعـداد     له را مـي ئو اين مس ـ بودبه گروه ناپيوسته بيشتر  نسبت

واحدهاي درسي بيشـتري كـه دانشـجويان پيوسـته در ايـن خصـوص       
نگر در پيشگيري  اهميت مامايي جامعهباتوجه به . نسبت داد ،گذرانند مي

ريزي جهـت   شود برنامه توصيه مي ،به بهداشت زنان از معضلات مربوط
 .زمينه انجام گيرد آموزش بيشتر دراين

 ،نكته قابل توجه آن است كه در مطالعـه حاضـر و مطالعـات مشـابه    
آگاهي از حيطه كار  ،عنوان آگاهي مورد بررسي قرار گرفته است آنچه به

كـه هـدف از    حالي در ،نگر و نقش وي در جامعه بوده است ماماي جامعه
هـاي   سطـح آموزشي دانشجويــان و مهـارت   ينگر ارتقا آموزش جامعه

برقراري ارتباط مؤثـر بـا مددجويان، تفكر انتقـادي،   درزمينهعملي آنان  
ـت، رهبـري و هـاي مديري ابتكار عمل و همزمان با آن تقـويت مهارت

لازمه كـار بـا    ،ناكه به عقيده بسياري از متخصص چرا ؛باشد مي   مشاوره 
هـا اسـت كـه     فراگيري ايـن مهـارت   ،هـا و جامعه فـرد، خانـواده، گروه
، 23، 22، 21، 20( شود بهداشتي جامعه مي سطح  ينهايتاً مـوجب ارتقا

 )1384( رانو همكـا  نوريـان  از سـوي  شـده  انجامدر مطالعه  .)25و  24
 درمـورد  پزشكي دانشكده اساتيد و دانشجويان نگرش منظور بررسي به

 دانشجويان و اساتيد اكثريت ،زنجان نگر پزشكي جامعه مركز در آموزش

 آمـوزش  نگـر و  جامعـه  فيلـد  آموزشي در دوره طول در كه بودند معتقد

اي كـه   بـه گونـه   كننده بـوده اسـت و   بسيار كمك مبناي حل مشكلبر
 انـد  كرده عمل تر بسيار موفق ،اند هايي كه از اين روش بهره جسته گروه

در  ،ل و مشـكلات بيمـاران  ئاهميت آموزش مهارت در حل مسـا . )23(
 در ساير كشورها نيز مـورد تأكيـد قرارگرفتـه اسـت     شده انجاممطالعات 

عنـوان   يافته پزشكي نيز توسط برخي از محققين به آموزش ادغام). 27(
نگـر   هاي مربـوط بـه خـدمات جامعـه     براي افزايش مهارتروشي مؤثر 
 ).28( است مطرح شده

هـاي مـذكور در برنامـه آموزشـي      مهارت ها و حيطه رسد، نظر مي به
مورد توجـه كـافي   نگر  مطالعات مرتبط با آموزش جامعه ورشته مامايي 

 در تحقيـق حاضـر   وهشـي ژواحـدهاي پ تأكيد اكثـر  . قرار نگرفته است
خـدمات   درزمينـه ناكافي بودن آمـوزش  " زمينهدر) دانشجويان ويژه به (

  .تأييدي بر اين مدعاست "نگر جامعه
 مثبـت رسد كه نگرش  نظر مي به حاضر، هاي تحقيق باتوجه به يافته

نگر نشانه فراهم بـودن بسـتر فرهنگـي مناسـب      درزمينه مامايي جامعه
نگر  مايي جامعهمنظور ارائه خدمات ما ثر بهؤمداخلات م جهت اقدامات و

   .باشد مي هاي مختلف آموزشي، بهداشتي و درماني در حيطه
باتوجه به سطح آگاهي متوسط در پژوهش حاضـر و ناكـافي بـودن    

نگـر بنـا بـه اظهـار واحـدهاي پـژوهش        خدمات جامعه درزمينهآموزش 
ريزي جهت آموزش بيشتر در ايـن   ضرورت برنامه ،)دانشجويانويژه  به(

هـاي آموزشـي    اسـتفاده از روش و ائه دروس تخصصي ار ازجملهزمينه 
هاي آموزشي  هاي مرتبط و همچنين تنظيم برنامه جهت افزايش مهارت

 مـرتبط تخصصي در سطح كارشناسي ارشـد و دكتـري بـا موضـوعات     
ي جهت تهاي تحقيقا ، طرحگردد علاوه براين توصيه مي .شود مطرح مي

نگـر، در   جامعـه  يمامـاي هاي مربوط به انجـام خـدمات    سنجش مهارت
پس انجام مداخلات مربوطـه انجـام   ويژه  بهسطح دانشجويان و ماماها 

  .گيرد
  تشكر و قدرداني

همكـاران گرامـي واحـدهاي مختلـف      ،از تمامي دانشـجويان عزيـز  
هـا و مراكـز    معاونـت بهداشـتي درمانگـاه    ،پژوهشي - معاونت آموزشي

مختلـف تحقيـق مـا را     ها كه در مراحل همچنين بيمارستان بهداشتي و
  .گردد اند، صميمانه تشكر و قدرداني مي ياري نموده
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