
 

163 
 

 
Volume 21, Issue 2 (March- April 2022)) 

Journal of the Iranian Institute for Health Sciences Research

 

PAYESH 

 

  

  
 

 

Effect of stress mangment training on Stress and Anxiety level of the mothers of 

peremature infants admitted to NICU 
 

 

Mehdi Shomali Ahmadabadi
1
, Hossein Tavangar

2
, Khadijeh Dehghani

2
, Mahin Zarei

2 

 

1. Education department, Ardakan, Yazd, Iran 

2. School of Nursing and Midwifery, Shahid Sadoughi University of Medical Sciences, Yazd, Iran 
 

Received: 3 October 2022 
Accepted for publication: 16 April 2022 
[EPub a head of print-8 May 2022] 
Payesh: 2022; 21(2): 163-171 

  
Abstract 

Objective (s): Hospitalization of premature infants in the neonatal intensive care unit (NICU) is associated with stress and 

anxiety. The aim of this study was to investigate the effect of stress management training on stress and anxiety level of the 

mothers of premature infants admitted to NICU. 

Methods: The present study was a quasi-experimental with a pretest-posttest design with a control group. The statistical 

population of the study consisted of all mothers of infants admitted to NICU in Shahid Sadoughi Hospital. Using convenient 

sampling method, 60 mothers were selected and randomly assigned in two groups the experimental and the control groups. 

Both groups completed the Depression, Anxiety and Stress Scale Questionnaire (DASS-21) in the pre-test and post-test stages. 

Experimental group received stress management for eight weeks including a 90-minutes training session twice per week. The 

control group receive the routine care. The pre- and post-test data was analyzed to achieve the study objective.  

Results: The results showed that the mean and standard deviation of the stress and anxiety scores of the experimental group 

were 16.33 ± 1.88 and 15.30 ± 2.18 in the pre-test and 12.13 ± 1.91 and 10.41 ± 1.99 in the post-test. also the mean and 

standard deviation of the stress and anxiety scores of the control group were 15.97 ± 1.81 and 15.07  ±1.96 in the pre-test and 

15.63 ± 2.15 and 14.90 ± 1.82 in the post-test. Therefore, stress management training has significantly reduced the stress scores 

and anxiety of mothers of premature infants admitted to the intensive care unit in the experimental group (P<0.001). 

Conclusion: Stress management training can be used as an effective intervention to reduce stress and anxiety in preterm 

infants admitted to the neonatal intensive care units. 
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 چکیده

آموزش  ریتاث ی. پژوهش حاضر با هدف بررساستهمراه  یاديران با استرس و اضطراب زماد یبرا ژهيشدن نوزادان نارس در بخش مراقبت و یبستر مقدمه:
 انجام شد. ژهيدر بخش مراقبت و یاسترس و اضطراب مادران نوزادان نارس بستر زانیاسترس  بر م ريتيمد

در بخش  یپژوهش متشکل از كلیه مادران نوزادان بستر بود. جامعه آماریاز نوع نیمه تجربی )قبل و بعد با گروه كنترل( مطالعه حاضر  :کار مواد و روش
به  نفر 60كه معیارهای ورود به پژوهش را داشتند،  افرادی دردسترس از بین گیری با روش نمونهبود.  یصدوق دیشه مارستانینوزادان در ب ژهيمراقبت و

پرسشنامه  آزمون به آزمون و پس هر دوگروه در مراحل پیششدند.  ايگزينجو كنترل  آزموننفره   30صورت تصادفی در دو گروه  انتخاب و به عنوان نمونه
ای  ای و هفته دقیقه 90هشت جلسه را در  استرس   ريتي. اعضای گروه آزمايش مداخله مدپاسخ دادند DASS-21و استرس  اضطراب ،یافسردگ اسیمق
 شد. نجاما SPSSافزار  نرم 24نسخه و با استفاده از  روش تحلیل كواريانس با و تحلیل نتايج  روز دريافت كردند. تجزيه  دو

 در و 30/1۵±18/2و  33/16±88/1آزمون  مرحله پیش گروه آزمون، در ی استرس و اضطرابها میانگین و انحراف معیار نمرهنتايج نشان داد كه ها:  یافته
آزمون  مرحله پیش ، دركنترل نیزگروه  ی استرس و اضطرابها نمره میانگین و انحراف معیار بوده است. 41/10±99/1و  13/12±91/1 آزمون مرحله پس

دار  ، باعث كاهش معنیاسترس ريتيآموزش مد بنابراين است.بوده  90/14±82/1و  63/1۵±1۵/2 آزمون مرحله پس در و 07/1۵±96/1و  81/1±97/1۵
 (.P<001/0) است شده ونروه آزمگدر  ژهيدر بخش مراقبت و یاسترس و اضطراب مادران نوزادان نارس بسترنمرات 

 نوزادان ژهيبخش مراقبت و ینارس بستر تواند به عنوان يك مداخله موثر برای كاهش استرس و اضطراب مادران میاسترس   ريتيآموزش مد گیوی: نتیجه
 مورد استفاده قرار گیرد.
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 همکارانو   مهدی شمالی احمد آبادی                                                                                                     ...     مديريت استرسبررسی تاثیر آموزش 

 1401 اردیبهشتر  فووردی ، دومشماره  ،و یکم ستیسال ب

تواند نقطه عطفی در زندگی هر فرد بووده و   تولد فرزند در هر خانواده می

تغییرات زيادی را به هموراه داشوته باشود. اگرتوه تولود يوك نووزاد در        

ده همراه با مشکلاتی نیز است، لیکن ايون اتفواق بورای بسویاری از     خانوا

شووود. در ايون بووین معوودود   هووا يوك رويووداد ملبوت تلقووی موی    خوانواده 

شووند كوه دارای    هايی نیز هستند كه با تولد نوزادی مواجوه موی   خانواده

 از يکوی  نوزاد زودرس، [. تولد1و يا روانشناختی است ] مشکلات جسمی

 طبو  . شووند  موی  مواجوه  آن بوا هوا   خانواده از برخی كه مشکلاتی است

 كوه  شوود  می گفته نوزادی به نارس نوزاد  سازمان سلامت جهان تعريف

دارد  گورم  2۵00 از كمتر وزن و شود می متولد بارداری 37 هفته از قبل

دهود كوه    [. نارس بودن، اين نوزادان را در شوراي  خاصوی قورار موی    2]

هوای ويوژه اسوت. هور سواله       خش مراقبتنیازمند بستری شدن آنها در ب

تعداد زيادی نوزاد نارس و بیمار در بخش مراقبت ويژه نووزادان بسوتری   

[. ايوون نوووزادان مشووکلات زيووادی را بوورای خووود و      3شوووند ] مووی

هايشان به همراه دارند؛ و اين مشکلات بر ابعواد مختلوف زنودگی     خانواده

بین اعضای خانواده معموو   ها تاثیرات منفی زيادی دارد. در  اين خانواده

مادران با مشکلات بیشوتری در ارتبواب بوا فرزنود دارای نارسوايی خوود       

هوای دنیوا بوار مسوتولیت      [. تراكه در بیشتر فرهنو  4مواجه هستند ]

 كهول و همکواران   [. نتیجوه مطالعوه   ۵تربیت فرزند بر عهده مادر است ]

تونش بوا يی را   دهد كه مادران نوزادان بستری در بخش ويژه،  نشان می

ها اغلب به دلیل نداشتن آگواهی كوافی از    اين تنش [.6كنند ] تجربه می

اينکه ته طور نقش مادری خود را ايفا كنند و بوا نووزاد خوود در طوول     

 [.  7شود ] بستری در بیمارستان تعامل داشته باشند، ايجاد می

انود  تو های ناشی از آن موی  وجود مشکلات مرتب  با اين فرزندان و تنش

مشکلات متعدد روانشناختی را برای مادران اين نووزادان در پوی داشوته    

باشد. يکی از مشکلاتی كه برخی از اين مواداران بوا آن مواجوه هسوتند،     

 از  فورد  آن، در كوه  اسوت   احساسوی  يوا  شراي   استرس است. استرس

 از كوه  انتظاراتی و ها خواسته مجموع  كه است باور اين بر  ادراكی لحاظ

اوسوت   اختیوار  در هوای  توانمندی و امکانات منابع، از فراتر دارد، وجود او

 نیازهوا  كوه  شود می ايجاد هنگامی كه تنیدگی است معتقد [.  زاروس8]

[. 9رود ] موی  فراتور  وی يوافتگی  سوازش  منابع از آورد يا می فشار فرد بر

 كوه  شود می رو روبه شرايطی با زندگی يا كار محی  در فرد كه هنگامی

 دتوار  همواهنگی نودارد،   وی امکانوات كنوونی   وها  ظرفیت با شراي  اين

 اسوترس  آن بوه  كه شود می درونی یها كشمکش و تعارض تعادل، عدم

های  [. بر اين اساس بستری شدن نوزاد در بخش مراقبت10گويند ] می

مادر بوه   امکانات كنونی وها  ويژه  و عدم هماهنگی اين شراي  با ظرفیت

درونوی در وی منجور شوده و     یها كشمکش و تعارض تعادل، ايجاد عدم

مادر بوا تولود نووزادی مواجوه     دهد. تراكه  استرس را در وی افزايش می

شده كه از نظر وزنی و دارا بودن شراي  طبیعی زندگی با نووزاد رسویده   

از [. 11] كاملا متفاوت بوده و احتمال زنوده مانودنش هوم كمتور اسوت     

ه بوود  هموراه ستری شدن در بخش مراقبت ويژه طرفی شروع تولد او با ب

[. نتیجوه پوژوهش سولیمی و    12كه با انتظارات مادر همخووان نیسوت ]  

شوراي   با وجود هر مشکلی در تولد نوزاد، دهد كه  همکاران نیز نشان می

ولد و همکاران نیز نشوان  ي[. نتیجه مطالعه بر13زا همراه است ]استرس 

نووزاد و بوه ويوژه موادر، اسوترس      والدين با تولد نوزاد نارس، دهد كه  می

كه داشوتن   [. همچنین مشخص شده است14كنند ] زيادی را تجربه می

موجوب   و است فراوانی اجتماعی و روانی عوارض جسمی، دارای استرس

 بوی  اجتمواعی،  ناسوازگاری  درماندگی، تنهايی، مانند احساس نشانگانی

 فشوار  اخوتلال  گرن،می معده، زخم ديگران، خواسته و به حقوق توجهی

 [.  1۵گردد ] می اضطراب خون، افسردگی و

يکی ديگر از مشکلاتی كه مادران دارای نووزاد بسوتری شوده در بخوش     

 ای مؤلفووه  كند، اضطراب است. اضوطراب های ويژه را تهديد می مراقبت

[.  يوك حالوت   16كند ] می بروز زياد های دنبوال استرس بوه كوه اسوت

های اصلی آن عبارتنود از تورس، ترديود و نگرانوی      روانی است كه ويژگی

مفرب كه بسیار بیشتر از میزان خطر يا تهديد بوده و علت آن مشوخص  

دهد و ممکون اسوت باعوث شوود كوه فورد        نیست و دائماً فرد را رنج می

نتواند شغل خود را حفظ كند، با دوسوتان، همسور يوا اعضوای خوانواده      

گی روزمره خود را با حالوت عوادی   رواب  طو نی مدت داشته باشد وزند

[. ترس، ترديد و نگرانی مفرب از وضعیت فرزندی كوه در  17پیش ببرد ]

بدو تولد با نارسايی مواجه بوده و در شراي  تنش زای بستری شودن در  

هوای زيوادی ازجملوه مور       های ويژه همراه بوده، نگرانی بخش مراقبت

راب مادر منجر خواهود شود.   كند كه به اضط نوزاد را برای مادر ايجاد می

 در الگوهای والدينی اختلال و اضطرابی به طوری كه افسردگی، اختلال

 بوه  توجه [. عدم7است ] شده گزارش اين مادران در واقعه اين دنبال به

 دلبسوتگی  والودين  كوه  شوود  باعث می والدين روانی و عاطفی تنشهای

 باعوث  امور  ايون  كوه  باشوند  نداشته ترخیص در موقع نوزادشان با كافی

شوود؛ بنوابراين  زم اسوت     می والدين خود و آسیب پذيری نوزاد افزايش

در زمینه كاهش استرس و اضوطراب و تونش موادران مداخلوه درموانی      

توانود در خصوو   بهبوود     هايی كه می [. يکی از آموزش18انجام گیرد ]

استرس و اضطراب مادران نوزادان بستری در بخش ويژه موورد اسوتفاده   

 توانايی افوراد  استرس رار گیرد، آموزش مديريت استرس است. مديريتق

 آور اسوترس  یهوا  بوا موقعیوت   مناسب سازگاری و استرس كاهش برای
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 قبیل از عناصری از مركب [. مداخله مديريت استرس19شود ] می تلقی

 افکوار  آراموی، شناسوايی   تون  آمووزش  اسوترس،  مورد در افزايش آگاهی

 یهوا  مهوارت  آمووزش  مسواله،  حل اختی، آموزششن بازسازی ناكارآمد،

ويوت   نظور  [. از20اسوت ]  زموان  موديريت  و خشم مديريت ابراز وجود،

  زم را ای مقابلوه  یهوا  مهارت بايد هستند، تحت استرس افراد كه زمانی

 اسوترس  تنانچوه . كواهش دهنود   را اسوترس  اثر بتوانند تا باشند داشته

خواهود   قوادر  فرد شود، فراهم ثرمؤ ای مقابله های مهارت و شود مديريت

 [.19آيود ]  كنار بهتری به شیوه خود زندگی یها تالش و نیازها با تا بود

  راهنموايی  و مشخص شوده اسوت كوه موادران بورای كسوب حمايوت       

 يیوفوا  [. نتوايج مطالعوه   21دارنود ]  پرسونل  به حمايت را نیاز بیشترين

، ان زودرسنوووزادارای ددهوود مووادران  ی و همکوواران نشووان موویفووو د

[. نتیجه مطالعه ديگری نیز حواكی  3كنند ] زيادی را تجربه می  اضطراب

هوا و مشوکلات والودين و انجوام      از اين بود كه اگاهی پرستاران از تونش 

اقدامات موثر در اين زمینه موجب تسهیل در امر مراقبت خانواده محوور  

كی از [. همچنین مرور متون حوا 22در بخش ويژه  نوزادان خواهد شد ]

آن است كه  آموزش مديريت استرس بور متغیرهوايی از قیبول رضوايت     

منوودی خووانواده ، اضووطراب و كیفیووت زنوودگی بیموواران بزرگسووال و    

[. بررسوی پیشوینه پوژوهش نشوان     23هوای آنوان مووثر اسوت ]     خانواده

های مووثر در كواهش    دهد كه آموزش مديريت استرس يکی از روش می

مت روانی و كیفیوت زنودگی در افورادی    اضطراب و استرس، افزايش سلا

 جنابوادی ها قرار گرفته اند. بورای ملوال    است كه تحت تاثیر اين آموزش

 مبوتلا بوه   نووزادان  موادران  روان سولامت  بر استرس نشان داد مديريت

مغوزی مووثر اسوت     فلوج  و مخرب رفتاری اختلا ت و رشدی اختلا ت

س و اضوطراب موادران   [. اما تاثیر آموزش مديريت استرس بر اسوتر 24]

نوزادان بستری در بخش ويژه تندان مورد بررسی قرار نگرفته است. لوذا  

با توجه به اينکه پژوهشوگران در جسوتجوی خوود پژوهشوی را در ايون      

رابطه مشاهده نکردند، در اين پژوهش تلاش نمود كه بورای ايون سووال    

 پاسخی يافته شود كه آموزش مديريت استرس بور اسوترس و اضوطراب   

 تواند اثربخش باشد؟ مادران نوزادان بستری در بخش ويژه تا ته حد می

نوع نیمه تجربی )قبل و بعد هموراه بوا گوروه كنتورل(     از  حاضر پژوهش

نوزادان بیمارستان شهید صدوقی يوزد در   ژهيدر بخش مراقبت وبود، كه 

در  یبسوتر جامعه پژوهش را موادران نووزادان   . انجام گرفت 1398سال 

 لیتشووک یصودوق  دیشوه  مارسوتان یر بدنوووزادان  ژهيو بخوش مراقبوت و  

 یروانو  یهوا  یموار یابتلا مادر بوه ب  عدم ورود  شامل یارهایمع. دنده می

آرام بخوش و ضود    یهوا  سوابقه مصورف دارو   عودم ، داده شوده  صیتشخ

سوواد  مادر، حوداقل   سال 18 یمادر با  ، سن ها و مواد مخدر یافسردگ

و  هفتوه  37 ريو نووزادان  ز  ینو یسون جن  ، موادر  برای تنخواندن و نوش

نیوز  خورو     یهوا  اریو معو  نوزاد  یروز از زمان بستر 3 حداكلرگذشتن 

داشتن شوغل  ، مادر به اقامت در كنار نوزاد به هر علت يیشامل عدم توانا

 و یگووارش، عصوب   سوتم یدر س ديشود  یهوا  یوجود ناهنجوار و  یدرمان

ی نووزادان و عودم تمايول بورای     ادرار یناسلت اي و یعروق یقلب اي یتنفس

مجووز  اخوذ  شوامل   زیو ن یملاحظات اخلاقو ادامه پژوهش بود. همچنین 

بوا شناسووه   زديو  یصوودوق دیدانشوگاه شوه   یاخولاق از معاونوت پژوهشوو  

IR.SSU.REC.1398.045 ،بوودن  شوركت در پوژوهش    یاریاخت ،

و  یناموه  اگاهانوه شوفاه    تياهداف پژوهش به مادر وكسب رضوا  حیتوض

نوام   یبو و  از مطالعوه در هور زموان    یاریخرو  اخت، از پدر و مادر یكتب

مووادران از محرمانووه بووودن   هیووبووه كل  نووانیاطم هووا و بووودن پرسشوونامه

 گیوری در دسوترس و بوا    بوود. بوا اسوتفاده از روش نمونوه     اطلاعات آنهوا 

موادران نووزادان    میوان  از شوده  تصوادفی  افزار تخصویص  نرم از استفاده

كوه   یصودوق  دیشه مارستانینوزادان در ب ژهيبخش مراقبت و در یبستر

نوژاد   ميبور  یمطالعه قوام معیارهای ورود به پژوهش را داشتند و براساس

نفر به عنووان نمونوه انتخواب و بصوورت تصوادفی در دو       60در مجموع 

 نفر آزمون و كنترل جايگزين شدند.   30گروه 

 
يوك ابوزار    ر ايون مطالعوه  پرسشنامه اضطراب و استرس به كوار رفتوه د  

و لووی بانود در سوال     كوه توسو  لووی بانود     بود سؤالی 21خودسنجی

 اسوت.  گويه 7ساخته شده است. هر يك از سه زير مقیاس شامل 1983

ارزش شوومردن زنوودگی، زيوور مقیوواس افسووردگی ملالووت، ناامیوودی، بووی

فقدان علاقه يا مشاركت بی لذتی و سوکون را انودازه    ،سازی خود ناارزنده

-گیرد. زير مقیاس اضطراب، برانگیختگی خودكوار، تویثیرات ماهیچوه   می

ی ذهنی احسواس اضوطراب را     های اسکلتی، اضطراب موقعیتی و تجربه

 سنجد.   می

زير مقیاس تنیدگی، نسوبت بوه سوطح برپوايی موزمن و غیراختصاصوی       

حساس است و دشواری در آرام شدن، برانگیختگی عصوبی، سوهولت در   

پذيری بیش از حود و  پذيری يا واكنشناآرامی، تحريك شدگی يا تحريك

كند. آلفای كرونباخ اين سه خرده  مقیاس گیری میعدم تحمل را اندازه

گزارش  91/0 و 90/0 ،93/0 اضطراب و استرس را به  ترتیب افسردگی،

كرده اند.  و نتايج مطالعه ی همبستگی نشان داد كه ايون سوه سوازه بوا     

همبسوتگی بوین افسوردگی بوا      .هسوتند گی قوی يکديگر دارای همبست

( و 76/0همبسووتگی بووین افسووردگی و اسووترس )   و (62/0اضووطراب )
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با توجوه بوه ايون مووارد      .بود (70/0) همبستگی بین اضطراب و استرس

مقیاس افسردگی، اضطراب و اسوترس مقیواس مناسوبی بورای ارزيوابی      

ديوابتی هوا بوه    سلامت روان بیماران مبتلا به اختلا ت جسمی از جمله 

پوس  در ابتودا  . روش اجرای پژوهش نیز بدين گونه بودكوه  شمار می آيد

از كسووب مجوووز پووژوهش و كوود اخوولاق و كسووب اجووازه از مسووتولین  

واحودهای   نووزادان،  ژهيو بخش مراقبت وبیمارستان شهید صدوقی يزد، 

بر اساس معیارهای ورود و خرو  انتخاب شدند. پس از توضویح   پژوهش

وش كار و كسب رضايت نامه اگاهانه شفاهی و كتبی از پودر و  اهداف و ر

مووادر، از اعضووای گووروه خواسووته خواهوود شوود تووا كوواربر  مشخصووات  

هووای اضووطراب، اسووترس    دموگرافیووك مووادر و نوووزاد و پرسشوونامه   

(DASS21)  را تکمیل نمايند. سپس آموزش مديريت استرس گروهی

دو جلسه و هور جلسوه   جلسه آموزشی، هر هفته  8به مدت دو ماه و در 

دقیقووه كووه توسوو  پژوهشووگر و همکوواری كارشووناس ارشوود روان    90

هوای   مجددا پرسشونامه س از اتمام مداخله پرستاری بالینی برگزار شد. پ

. سوپس میوانگین   شدمذكور تکمیل توس  هر دو گروه آزمون و كنترل 

نمرات استرس و اضوطراب  قبول و بعود از مداخلوه بوا اسوتفاده از روش       

ل كوواريانس مورد مقايسه و تجزيه و تحلیل قورار گرفوت. خلاصوه    تحلی

 ارائه شده است.   1استرس جدول  ريتيآموزش مد جلسات

از كنندگان در پژوهش نشوان داد   بررسی مشخصات دموگرافیك شركت

 لاتیتحصو درصود(،   30/13) نفور  4آزمودنی گوروه آزموون    30مجموع 

 00/40نفور)  12، تحصویلات ديوپلم و   درصد( 70/36نفر ) 11زيرديپلم، 

درصد(، تحصیلات بوا تر از   00/10نفر) 3درصد(، تحصیلات لیسانس و 

 نفور  ۵ ،آزمودنی گروه كنتورل  30از مجموع لیسانس داشتند. همچنین 

درصد(، تحصویلات   70/16نفر ) ۵زيرديپلم،  لاتیتحصدرصد(،  70/16)

 70/16نفور)  ۵و درصود(، تحصویلات لیسوانس     70/36نفر ) 11ديپلم و 

 21درصوود(، تحصوویلات بووا تر از لیسووانس داشووتند. در گووروه آزمووون، 

درصود( نیوز شواغل و در     00/30نفور )  9دار و  درصد( خانوه  00/70نفر)

درصود(   70/36نفور )  11دار و  درصد( خانه 30/63نفر) 19گروه كنترل، 

نیز شاغل بودند. میانگین و انحراف معیار سن اعضوای گوروه آزموون بوه     

و میانگین و انحوراف معیوار سون اعضوای گوروه       ۵1/۵و  17/29 ترتیب

نموره اسوترس دو    نیانگیو مبوود.   39/6و  ۵3/30 برابور  كنترل به ترتیب

 ارائه شده است. 2در جدول  آزمون و پس آزمون شیگروه در مراحل پ

 ی اسوترس ها ، میانگین و انحراف معیار نمره2جدول های  بر اساس يافته

و  33/16آزمون به ترتیب برابر  گروه آزمون، درمرحله پیش های  یآزمودن

اسووت. ايوون  91/1و  13/12بوه ترتیووب   آزمووون مرحلوه پووس  در و 88/1

آزموون بوه ترتیوب     در مرحله پیش كنترلآماری برای گروه  یها شاخص

 .اسوت  1۵/2و  63/1۵آزمون بوه ترتیوب برابور     پس و در 81/1و  97/1۵

آزمون نمورات اسوترس در    مرحله پیششود در  همانطور كه مشاهده می

آزموون نمورات اسوترس در     گروه اختلاف اندكی دارند اما در مرحله پس

گروه آزمون با كاهش زياد و در گروه كنترل با كاهش خیلی كوم هموراه   

و  آزموون  شینمره اضوطراب دو گوروه در مراحول پو     نیانگیم بوده است.

 ارائه شده است. 3در جدول  آزمون پس

 ی اضوطراب هوا   معیار نمره میانگین و انحراف 3جدول های  افتهبر اساس ي

و  30/1۵آزمون به ترتیب برابر  های گروه آزمون، درمرحله پیش  آزمودنی

اسووت. ايوون  99/1و  41/10بوه ترتیووب   آزمووون مرحلوه پووس  در و 18/2

آزموون بوه ترتیوب     در مرحله پیش كنترلآماری برای گروه  یها شاخص

 .اسوت  82/1و   90/14آزمون به ترتیوب برابور    سپ و در 96/1و  07/1۵

در  اضوطراب آزمون نمرات  شود در مرحله پیش همانطور كه مشاهده می

آزموون نمورات اضوطراب در     گروه اختلاف اندكی دارند اما در مرحله پس

گروه آزمون با كاهش زياد و در گروه كنترل با كاهش خیلی كوم هموراه   

هوای پوژوهش از آوموون تحلیول      بوده است. به منظوور بررسوی فرضویه   

 تيو رعا ازمنود ین انس،يو كووار لیو استفاده از تحلاستفاده شد.  انسيكووار

نرموال  هوای   . بنابراين در ابتودا مفروضوه  و مهم است یتند مفروضه اصل

هوا و همگنوی    هوا، همگنوی واريوانس    ، همگنی مواتريس كواريوانس  بودن

حاصول از   جيتوا ن های رگرسیون بررسی و مورد تائید قورار گرفوت.   شیب

 یرهوا یآزموون متغ  پس  نیانگیم یبر رو یریتند متغ انسيكوار لیتحل

 4جودول   ارائوه شوده اسوت.    4در جدول  آزمون شیپژوهش با كنترل پ

های آزمون و كنتورل درخصوو     دهد در پس آزمون بین گروه نشان می

( تفواوت  001/0>p) α=0۵/0آزموون در سوطح    وابسته با كنتورل پویش  

د دارد. بنابر اين فرضویه اصولی در پوژوهش حاضور تايیود      معنی دار وجو

آزمون يکوی   توان بیان داشت كه دست كم در پس شد. بر اين اساس می

دار  از متغیرهای وابسته )استرس و اضطراب( بین دو گروه اختلاف معنی

درصد تفاوت دو گوروه   83دهد كه  وجود دارد. ضريب اندازه اثر نشان می

( است. جهوت پوی   استرس تيريآموزش مدزشی )مربوب به مداخله آمو

های توك متغیر، تحلیل كووراريوانس تووك متغیوری در     بردن به تفاوت

ارائه شده اسوت.   6و  ۵متون مانکوا انجام گرفت كه نتايج آن در جوداول 

در  اسوترس  تيريآموزش مود ، ۵بر اساس نتايج به دست آمده از جدول 

 ژهيو و یهوا  بخوش مراقبوت   در یمادران نووزادان بسوتر  كاهش استرس 

تیثیر معنادار داشوته و میوانگین نمورات اسوترس اعضوای گوروه       نوزادان 

داده است. لوذا فرضویه فرعوی اول پوژوهش مبنوی بور        كاهش آزمون را 

در بخووش  ینموورات اسووترس مووادران نوووزادان بسووتر  نیانگیووماينکووه 
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شود.  ، تايیود  نوزادان قبل و بعد از مداخلوه تفواوت دارد   ژهيو یها مراقبت

درصد تفاوت دو گروه مربووب بوه    6۵دهد كه  ضريب اندازه اثر نشان می

، 6بور اسواس نتوايج بوه دسوت آموده از جودول         مداخله آموزشی است.

در  یمادران نوزادان بسوتر در كاهش اضطراب  استرس تيريآموزش مد

تیثیر معنادار داشوته و میوانگین نمورات    نوزادان  ژهيو یها بخش مراقبت

داده است. لذا فرضیه فرعوی دوم   كاهش گروه آزمون را  اضطراب اعضای

 یمادران نووزادان بسوتر   اضطرابنمرات  نیانگیمپژوهش مبنی بر اينکه 

، نوزادان قبول و بعود از مداخلوه تفواوت دارد     ژهيو یها در بخش مراقبت

درصد تفواوت دو گوروه    76دهد كه  تايید شد. ضريب اندازه اثر نشان می

 مربوب به مداخله آزمايشی است.

 : پووتکل آموزشی1جدول 

 هدف، محتوای جلسه، تکلیف جلسه جلسه

حث، توضیحاتی مرتب  با معارفه و آشنايی؛ ايجاد يك رابطه مبتنی بر همکاری؛ تعیین اهداف،  تاكید بر توجه كامل مبا اول: مديريت تنیدگی

های تنیدگی، آشنايی با عوامل ايجاد كننده  آشنايی با نشانههای وابسته، نقش و اهمیت اين متغیرها در تجربه زندگی،  متغیر

 بیان هدف دوره و منط  درمان ، اجرای پیش آزمونهای مقابله با تنیدگی،  .آشنايی با روش-تنیدگی، 

ارائه خلاصه مباحلی از جلسه قبل، ارائه مفهوم فشار روانی و عوامل فشارزای زندگی، آگاهی دادن نوع، روند ايجاد و تگونگی  زدايی تدريجی  دوم: آموزش تنش

 ، مرور كلی جلسه و جمع بندی مطالبنوزادان ژهيبخش مراقبت وشروع بیماری، روند بهبود بیماری، بیان تجارب گوناگون در 

های مختلف  ها در ديگران و شیوه ارائه خلاصه مباحلی از جلسه قبل، مرور تکلیف انجام شده، آگهی از تگونگی شناسايی هیجان جانیهای مديريت هی سوم: آموزش مهارت

های ناخوشايند،  ها در زندگی آشنايی با راهبردهای رفتاری شناختی مهار هیجان ابراز هیجان، آگهی از اهمیت مديريت هیجان

 طالبمرور كلی جلسه و جمع بندی م

تهارم: آموزش كنترل افسردگی و آموزش 

 مديريت اضطراب

ارائه خلاصه مباحلی از جلسه قبل، مرور تکلیف انجام شده، آموزش كاهش اضطراب و مقابله با آن  به كمك فنون آن، تمرين 

ول شراي  فعلی و شناسايی تفکرات منفی و تحريفات شناختی و جايگزين كردن افکار منطقی به جای افکار منفی ،آموزش قب

 كاهش اضطراب و مقابله با آن، مرور كلی جلسه و جمع بندی مطالب

ها  ارائه خلاصه مباحلی از جلسه قبل، مرور تکلیف انجام شده، همدلی تکلیفی  است كه به طور مستقیم توانايی همد نه آزمون پنجم: آموزش همدلی 

شود كه درباره موضوعی فکر كند و سپس در مورد دركی از  ته میدر آموز همدلی از آزمونی خواس-دهد،  را افزايش می

 احساسات و ديدگاهی كه به ديگران دارد سخن بگويد، 

در پیگیری  های افايش انگیزه و نیروی اراده روانی و جسمی ها و آشنايی با شیوه های غلبه و بر موانع و تالش آگاهی از شیوه انديشی ششم:آموزش ملبت

 اهداف

 شود هايی جهت ادامه روند درمان انجام می شود، مشاوره شود، بازخورد گرفته می مطالب جمع بندی می مرور و جمع بندیهفتم: 

 اجرای پس آزمون - هشتم:  تکمیل پرسشنامه

  آزمون پس آزمون و مواحل پیش دردو گووه  نموه استوسمیانگی  : ۲جدول 

 ریامع انحراف میانگین مرحله گروه متغیرشاخص/ 

 88/1 33/16 آزمون پیش آزمون استرس

 91/1 13/12 آزمون پس

 81/1 97/1۵ آزمون پیش كنترل

 1۵/2 63/1۵ آزمون پس

  آزمون پس آزمون و مواحل پیش دردو گووه  نموه اضطوابمیانگی  : 3جدول 

 یارمع انحراف میانگین مرحله گروه متغیرشاخص/ 

 18/2 30/1۵ آزمون پیش آزمون اضطراب

 99/1 41/10 آزمون پس

 96/1 07/1۵ آزمون پیش كنترل

 82/1 90/14 آزمون پس

 :  نتایج حاصل از تحلیل کواریانس چند متغیوی 4جدول 

 اندازه اثر pسطح  درجه آزادی خطا ها درجه آزادی فرضیه Fنسبت  مقدار شاخص/ آزمون

 830/0 347/134 2 ۵۵ 001/0 83/0 (Pillai& Traceاثر پیلايی )

 170/0 347/134 2 ۵۵ 001/0 83/0 (Wilks Lambda مبدای ويلکز )

 88۵/4 347/134 2 ۵۵ 001/0 83/0 (Hotelling& Traceاثر هتلین  )

 88۵/4 347/134 2 ۵۵ 001/0 83/0 (Roy & Largest Rootبزرگترين ريشه روی )
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 آزمون با کنتول پیش آزمون استوس ای پسه :  نتایج حاصل از تحلیل آنکوا بو روی میانگی  نموه5جدول  

 

 

 

 آزمون با کنتول پیش آزمون اضطواب های پس موهنتایج حاصل از تحلیل آنکوا بو روی میانگی  ن  :6جدول  

 

 

 

 گيري بحث و نتيجه

 اسوترس  موديريت  آمووزش  یرتواث  بررسوی پژوهش حاضر بوا هودف   

بخوش   در بسوتری  نارس نوزادان اضطراب مادران و استرس برمیزان

های پژوهش نشوان داد پوس از    يافتهنوزادان انجام شد.  ژهيمراقبت و

 موادران  اضوطراب  و اسوترس نمرات  نیانگآزمون، می كنترل اثر پیش

كننوده در   شركت نوزادان ويژه های مراقبت بخش در بستری نوزادان

داشته است. اما در گروه كنتورل تفواوت    معنادار روه آزمون كاهشگ

 آزمون در متغیرهای اسوترس  آزمون و پس دار بین نمرات پیش معنی

مشاهده نشد. نخستین نتیجه پوژوهش حواكی از آن بوود     اضطراب و

 موادران  اسوترس نمورات   نیانگآزمون، می كه پس از كنترل اثر پیش

كننوده در   شركت نوزادان ويژه های مراقبت بخش در بستری نوزادان

داشته است. اما در گروه كنتورل تفواوت    معنادار گروه آزمون كاهش

 آزموون در نمورات اسوترس    آزمون و پس داری بین نمرات پیش معنی

 هوای پوژوهش   مشاهده نشد. نتايج پژوهش در ايون بخوش بوا يافتوه    

کواران  [ اوريوزر و هم 2۵حقوانی ]  و  فاطمی سید و نژاد بريم و  قوامی

[ همسوو بوود. بورای ملوال آموارال و      27[ و آمارال و همکاران ]26]

 بور  اسوترس  موديريت  بور  مبتنوی  همکاران نشان دادند كه مداخلوه 

 برزيول   در آسوم  بوه  مبتلا نوجوانان و كودكان دارای استرس مادران

 تووان گفوت   موثر است. در تبیین نتايج ايون بخوش از پوژوهش موی    

 شراي  زنودگی فوردی، اجتمواعی و     كه شود استرس زمانی ايجاد می

هماهنگی نداشته باشد.  وی امکانات كنونی و ها فرد با ظرفیت شغلی

 یهوا  كشومکش  و تعارض تعادل، عدم در اين شراي  عدم هماهنگی

[. 10انجامد ] ايجاد شده به بروز و افزايش استرس در فرد می درونی

رد مناسوب بوا   های  زم برای برخوو  عدم توانمندی و نداشتن مهارت

در  خواهد شود.  اين وضعیت منجر به تشديد استرس در اين مادران

 واقع بخشی از استرس ايجاد شده ناشی از نداشتن بینش صحیح  و 

 

 

 

های مورد نیواز در   با باورهای ناكارآمد و بخشی نیز به نداشتن مهارت

رو بسته آموزشی ارائوه شوده    زا است. از اين برخورد با شراي  استرس

كننوده در   ای طراحی شد تا در ابتدا بیونش موادران شوركت    به گونه

ای منطقوی تغییور يابود.     موجود به گونوه  شراي  از جلسات آموزشی

 از درموانی، آگواهی   خودمات  و ويوژه  بخوش  بوه  نسبت نگرش اصلاح

 و منفوی  تفکورات  شناسوايی  زدا و تمورين  زا و تونش  تنش های مولفه

 افکوار  جوای  بوه  منطقوی  فکارا كردن جايگزين و شناختی تحريفات

منفی كه در جلسات آموزشوی بور آن تاكیود شود در بهبوود بیونش       

كننده در گروه آزموون   مادران موثر بود. در گام بعدی به افراد شركت

های ملبت انديشی و حل مساله آموخته شد. مهوارتی كوه در    مهارت

تواننود بوا    آن افراد آموختند كه در شراي  سوخت زنودگی نیوز موی    

هوای خوود    های حل مساله، از تونش  تن باورهای ملبت و مهارتداش

باعوث كواهش     اسوترس  موديريت  بکاهند. از اينرو مداخلوه آمووزش  

 بخووش در بسووتری نوووزادان مووادران اسووترس نموورات میووانگین

دومین نتیجه پژوهش حواكی از ايون     نوزادان شد. ويژه های مراقبت

 اضوطراب نمورات   نیانگآزموون، میو   بود كه پس از كنترل اثور پویش  

 نوووزادان ويووژه هووای مراقبووت بخووش در بسووتری نوووزادان مووادران

داشوته اسوت. اموا در     معنوادار  كننده در گروه آزمون كواهش  شركت

آزموون در   آزمون و پس دار بین نمرات پیش گروه كنترل تفاوت معنی

مشواهده نشود. نتوايج پوژوهش در ايون بخوش بوا         نمرات اضوطراب 

 و میانوائی  [، جعفوری 23] همکواران  و فرزادمهور  های پوژوهش  يافته

 همکواران  و میانوائی  [، همسو بود. بورای ملوال جعفوری   9همکاران ]

 بور  والودين  رشود  هوای  فرصوت  ايجواد  نشان دادند مداخله مبتنی بر

 در بسووتری نووارس نوووزاد دارای مووادران توونش و اضووطراب میووزان

نووزادان مووثر اسوت. در تبیوین نتوايج ايون        ويژه مراقبت یها بخش

هوای جدانشودنی از    توان گفوت يکوی از مولفوه    خش از پژوهش میب

 اندازه اثر معناداری سطح SS df MS F منبع تغییرات

 ۵1/0 001/0 363/61 611/123 1 611/123 آزمون پیش

 6۵/0 001/0 878/10۵ 283/213 1 283/213 گروه

    014/2 ۵7 822/114 خطا

 اندازه اثر معناداری سطح SS df MS F منبع تغییرات

 ۵8/0 001/0 899/77 364/122 1 364/122 آزمون پیش

 76/0 001/0 236/208 0898/327 1 0898/327 گروه

    ۵71/1 27 ۵36/89 خطا
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 در بسووتری نووارس نوووزاد دارای اضووطراب، نگرانووی اسووت.  مووادران

نوزادان پس از تحمل رنوج دوران بوارداری و    ويژه مراقبت های بخش

در حالی كه انتظار وجوود شوراي  عوادی سواير موادران را داشوتند،       

نوزادان بستری نماينود.   ويژه تناتارند فرزند خود را در بخش مراقب

شرايطی كه اضطراب زيوادی را بوه هموراه دارد. در واقوع نگرانوی از      

وضووعیت سوولامت نوووزاد و آينووده مووبهم وی و همچنووین نداشووتن  

های  زم برای برخورد مناسب با مسائل ايجواد شوده، سوبب     مهارت

شود. از سوی ديگور بخوش عموده     ايجاد اضطراب در اين مادران می

هوای شوناختی توون باورهوای ناكارآموود،      ب ناشوی از مولفوه  اضوطرا 

 افکوار  جسومی و  یها نشانه از های منفی و نداشتن آگاهی خودگويی

رو بسوته آموزشوی موديريت     مرتب  با اضطراب است. از ايون  خودكار

هوای   ای طراحی شد تا به افراد گروه آزموون مهوارت   استرس به گونه

ايگزينی آن بوا افکوار ملبوت    شناخت افکار خودآيند منفی و نحوه ج

كننده در گروه آزمون  آموزش داده شود. بر اين اساس مادران شركت

آموختند كه از طري  كسب آگاهی و دريافت مشواوره از افوراد آگواه    

 ای  تواننود موقعیوت فعلوی را بوه گونوه      )نه هر فرد ناآگاه ديگور( موی  

مورتب  بوا   های شوناختی   تر ادراک كنند. آنچه به بهبود مولفه ملبت

 هووای منفووی و  اضووطراب منجوور شوود. تموورين شناسووايی خودگووويی 

هايی بود كه  های ملبت نیز از ديگر مهارت جايگزينی آن با خودگويی

 بخووش در بسووتری نوووزادان باعووث كوواهش اضووطراب در مووادران  

 نوزادان شد.  ويژه های مراقبت

 به طووركلی نتوايج مطالعوه حاضور نشوان داد كوه مداخلوه آمووزش        

 توانست به طوور معنوادار سوبب كواهش میوانگین      استرس تمديري

  بخووش در بسووتری نوووزادان مووادران اسووترس و اضووطراب نموورات

 

نوزادان شود. از اينرو براساس نتايج بدست آمده در  ويژه های مراقبت

پژوهش، انجام مداخلاتی تون آنچه در پوژوهش حاضور انجوام شود     

 در بسوتری  وزاداننو  تواند به كاهش استرس و اضوطراب موادران   می

نوزادان منجر شود. پژوهش حاضور همچوون    ويژه های مراقبت بخش

توووان بووه  هووايی بوووده كووه مووی  سوواير پووژوهش دارای محوودوديت 

ی، عدم كنترل متغیرهوای  اتیتك عمل یریسوگهايی تون  محدوديت

مداخله گر تون وضعیت اجتماعی، اقتصادی و فرهنگوی و نداشوتن   

مراكووز درمووانی و  شووود نهاد موویپیشوودوره پیگیووری اشوواره كوورد.  

ها از اين روش برای كاهش اسوترس و اضوطراب موادران     بیمارستان

 نوزادان بهره گیرند. ويژه های مراقبت بخش در بستری نوزادان
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