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ــتاري،   ــكده پرسـ دانشـ
دانشگاه علـوم پزشـكي   

  اراك، اراك، ايران
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 چكيده
پذير هستند و دانـش و آگـاهي مـادر نقـش مهمـي در تحريـك        هاي آسيب كودكان از گروه: زمينه و هدف

هاي شناختي، عاطفي و اجتماعي تكامل كـودك موجـب    كمبود دانش مادران در حوزه. تكاملي كودك دارد
هدف اين مطالعه تعيين تأثير الگوي توانمندسازي خـانواده   ،بنابراين. شود كاهش خودكارآمدي والدين مي

 .محور بر خودكارآمدي والدگري مادران در مورد فرآيند رشد و تكامل كودكان نوپا است

 نفـر از  72گيـري در دسـترس    بـه روش نمونـه   1401در اين مطالعه نيمه تجربي در سـال   :روش بررسي
سـازي   مادران كودكان نوپاي بستري در بيمارسـتان اميركبيـر شـهر اراك انتخـاب و بـه روش تصـادفي      

گروه كنترل تحت مراقبت معمول بسـتري  . تقسيم شدند) نفر 36(و مداخله ) نفر 36(بلوكي به گروه كنترل 
ها  آوري دادهجمع. شداي اجرا دقيقه 60بود و در گروه مداخله توانمندسازي خانواده محور در پنج جلسه 

. و خودكارآمدي والدگري قبل، بعد و يك ماه بعد از مداخله انجام يافـت  شناختي جمعيتهاي با پرسشنامه
  .با استفاده از آمار توصيفي و استنباطي انجام يافت 26نسخه  SPSSافزار ها در نرمتجزيه و تحليل داده

آمدي قبل از مداخله در دو گروه اخـتلاف معنـادار آمـاري    نتايج نشان داد ميانگين نمره خودكار: ها يافته
و همچنـين در  ) >001/0p(ميانگين نمره خودكارآمدي والدگري بعـد از مداخلـه   ). p=416/0(نداشته است 

  .)>001/0p(پيگيري يك ماه بعد از مداخله در دو گروه اختلاف معنادار آماري داشت 
ايـن الگـو بـراي    . محور سبب بهبود خودكارآمدي مادران شـد الگوي توانمندسازي خانواده : گيري نتيجه

 .شودمديريت بهتر رشد و تكامل كودكان توصيه مي

 
 

 توانمندسازي خانواده محور، خودكارآمدي والدگري، رشد و تكامل، كودكان :هاي كليدي واژه

  3/11/1403 :مقاله انتشار -  1403ماه  آذر: پذيرش مقاله -  1403ماه  مهر: دريافت مقاله -
  

  مقدمه
هـاي ارزشـمند    كودكان به عنوان سـرمايه 

سـازان هـر    شـوند و آينـده   بشريت شـناخته مـي  
در رشد  گذاري سرمايه. روند مي به شمارجامعه 

روشن، نيـروي انسـاني    و تكامل كودكان، آينده
دوران . كند جامعه را تضمين مي سلامتيسالم و 

تـرين دوره   اوليه زندگي كودكان به عنـوان مهـم  

                                                            
 كودكان، دانشكده پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي اراك، اراك، ايران؛ كميته تحقيقاتگروه آموزشي پرستاري  - 1

  دانشجويي، دانشگاه علوم پزشكي اراك، اراك، ايران
  گروه آموزشي پرستاري كودكان، دانشكده پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي اراك، اراك، ايران - 2
  كده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايرانگروه آموزشي آمار زيستي و اپيدميولوژي، دانش - 3

ا جـزء  ه ـ نشـود و آ  رشد و تكامل شـناخته مـي  
پـذيرتر سـني هسـتند، بنـابراين      هاي آسيب گروه

اي  اهميــت ويــژه توجــه بــه ايــن دوره حيــاتي از
  ).2و1(برخوردار است 

طور كلي تغييراتي در اندازه بدن و  رشد به
تكامل تغييراتـي در عمـل، رفتـار، ابعـاد مختلـف      
ــاعي را شــامل    ــاطفي و اجتم ــي، ع جســمي، ذهن

هـاي   در صـورتي كـه كـودك توانـايي    . شـود  مي
تكاملي متناسب با سن خود را به دست نيـاورد،  

  341- 352 ،1403، زمستان 4شماره  ،30دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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كامل شده و رشد و ممكن است دچار تأخير در ت
  ).4و3(تكامل مناسبي نداشته باشد 

ميليـون   250با توجه بـه آمارهـاي جديـد،    
سـال در معـرض خطـر عـدم      5تـر از   كودك كم

. رشـد خـود هسـتند    ظرفيتدستيابي به حداكثر 
هاي مختلـف رشـد    در ايران نيز، تأخير در حيطه

گـزارش   %31/4تـا   69/3و تكامل كودكـان بـين   
  ).6و5(شده است 

رشد و تكامل كودكـان تحـت تـأثير عوامـل     
ــي، محيطــي،   ــر عوامــل ارث ــي نظي ، زيســتيمختلف

ها، عوامل  هاي بهداشتي، بيماري خانوادگي، مراقبت
در اين ميان، خانواده . رواني و اجتماعي قرار دارد

ترين عامل تأثيرگذار بر رشد  به عنوان اولين و مهم
  ).7و5،4(و تكامل كودك شناخته شده است 

دانش و آگاهي مادر درباره رشد و تكامـل  
كودك، تأثير مهمـي بـر تحريـك تكـاملي كـودك      
ــناختي و     ــاي ش ــود عملكرده ــث بهب دارد و باع

ــزايش كيفيــت مراقبــت  هــاي  حركتــي كــودك، اف
هـاي رفتـاري و    بهداشتي و تغذيه، كاهش چالش

اما دانـش والـدين    .شود تعامل مثبت خانواده مي
ــنا   ــل ش ــه تكام ــي در زمين ــاطفي و ايران ختي، ع

هاي آموزشي و  برنامه). 9و8(اجتماعي كم است 
تواند در زمينه تقويـت   توانمندسازي خانواده مي

ثر باشد، اما براي ؤاي والدين مه تدانش و مهار
موفقيت، نيـاز بـه الگوهـايي اسـت كـه همزمـان       

هــــا را تقويــــت كــــرده و  دانــــش و مهــــارت
خودكارآمدي و خودبـاوري والـدين را افـزايش    

توانمندسازي خانواده محور از طريق ). 10( دهد
به اشتراك گذاشـتن دانـش و تجربيـات، موجـب     

شود كه خانواده به خودكارآمدي برسد و در  مي
مواقع مختلف رفتارهاي مناسبي را انجام دهد و 

  ).12و11(مشكلات را حل كند 

بـاور و   براسـاس خودكارآمدي والـدگري  
هـاي خـود    هاي والدين دربـاره توانـايي   ارزيابي

. گيـرد  براي موفقيت در نقـش والـدي شـكل مـي    
احســاس خودكارآمــدي، والــدين نيازمنــد  بــراي

داشـــتن دانـــش و اطلاعـــات كـــافي در زمينـــه 
ــل و   روش ــودك، تعام ــت از ك ــؤثر مراقب هــاي م

  ).14و13(برقراري ارتباط با كودك هستند 
اهي والدين از تكامـل  كه دانش و آگ در حالي
هاي شناختي، اجتمـاعي و عـاطفي    كودك در حيطه

اي رفتـاري اوايـل   ه ـ شكم اسـت و از طرفـي چـال   
كـودك در دوره   لجاجـت گرايـي و   كودكي و منفي

توانــد موجــب كــاهش خودكارآمــدي  مــينوپــايي 
والدين و اخـتلال در تعامـل والـد و كـودك شـود      

بنابراين، نيازمند يك الگوي توانمندسازي ، )14و1(
خانواده محور هستيم كـه بهبـود دانـش و آگـاهي     
والدين درباره هنجارهـا، مراحـل رشـد كـودك، و     

. هاي مراقبتي و فرزندپروري را فراهم كنـد  مهارت
تواند منجر به بهبود تعامل خـانواده   اين برنامه مي

هـا و   با كودكان نوپـا، توسـعه رشـد و تكامـل آن    
ايــن  ).9و8(افــزايش خودكارآمــدي والــدين شــود 

مطالعه با هدف تعيين تأثير الگـوي توانمندسـازي   
خانواده محور بر خودكارآمدي والدگري مـادران  

شد و تكامل كودكان نوپـا انجـام   فرايند ر مورددر 
  .گرفته است

  
 يروش بررس

اين پژوهش از نوع نيمـه تجربـي بـا طـرح     
آزمون با مرحله پيگيري اسـت   پس -آزمون پيش

  حجم نمونه. است گرفتهانجام  1401كه در سال 
نوپـاي   انكودك انمادرنفر از  72پژوهش شامل 

بستري در بخش كودكان بيمارسـتان اميركبيـر   
گيــري در  شــهر اراك بــود كــه بــه روش نمونــه 
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ــا روش تصــادفي  ســازي  دســترس انتخــاب و ب
  .گرفتند بلوكي در گروه مداخله و كنترل قرار

 )15(و همكـاران   محمديبراساس مطالعه 
و متغيــر خودكارآمــدي والــدگري طبــق فرمــول 

، α ،02/0=β ،26/6=s1=05/0 هـا،  مقايسه ميانگين
921/9=s2 6و=d     31حجم نمونـه در هـر گـروه 
 %15شــد كــه بــا در نظــر گــرفتن محاســبه نفــر 

  .انتخاب شدندهر گروه  براينفر  36ريزش 
 

݊ ൌ
ሺݖଵିఈଶ

൅ ଵଶݏሺ	ଵିఉሻଶݖ ൅ ଶଶሻݏ

݀ଶ
 

  
دامنه سني مادران : معيارهاي ورود شامل

ــا  20 ــيلات    45ت ــزان تحص ــال، مي دوره اول س
، عدم معلوليت ذهني و جسـمي  دبيرستان به بالا

سال بستري  3تا  1داشتن فرزند  ،مادر و كودك
در بخش كودكان بيمارستان اميركبير و داشـتن  

: معيارهاي خـروج شـامل  . تمايل به همكاري بود
هــا بعــد از ورود بــه  نمونــهزمــان  مشــاركت هــم

عـدم  و  هاي آموزشـي مشـابه   العه در برنامهمط
  .تمايل به ادامه همكاري در مطالعه بود

نامه پرسش :آوري اطلاعات شامل زار جمعاب
سـن  (شناختي مادران و كودكان  اطلاعات جمعيت

مادر، سطح تحصيلات مادر، تعداد فرزندان، رتبـه  
تولــد كــودك، محــل زنــدگي، شــغل مــادر و ســن 

ــودك ــدگري  ) ك ــدي وال ــنامه خودكارآم و پرسش
)Agency Measure-Parenting Self (بود.  

و همكاران در سـال   Dumkaپرسشنامه را 
نامه شامل اين پرسش). 16(اند  طراحي كرده 1996

عبارت منفـي   5عبارت مثبت و  5سؤال است؛  10
دارد و احســاس كلــي مــادر از توانــايي خــود در 

گـذاري آن   نمـره . سـنجد  ايفاي نقش مادري را مي
ــاس ليكــرت از  براســاس ــه( 1مقي ــدرت ب ــا ) ن  7ت

نمـره   .است 70 تا 10 اتنمردامنه . است) هميشه(
ــا  10 ــايين، نمــره   20ت ــا  21ســطح پ ســطح  40ت

ــره   ــط و نم ــالاي     40متوس ــطح ب ــالاتر س ــه ب ب
، 3، 1هـاي   سـؤال . دهـد  خودكارآمدي را نشان مي

شوند؛  گذاري مي رت برعكس نمرهصو به 8و  6، 5
تر باشد  چه نمره فردي در اين پرسشنامه بيشهر

پور صـفر . تر است دهنده خودكارآمدي بيش نشان
عاشوري پايايي ايـن مقيـاس را بـا اسـتفاده از      و

و روايـــي آن را مطلـــوب  %77آلفـــاي كرونبـــاخ 
ه حاضـر مقـدار   در مطالع ـ .)13(انـد   گزارش كرده

  .محاسبه شد 89/0نامه آلفاي كرونباخ پرسش
براي اجـراي پـژوهش پـس از دريافـت كـد      

از كميته اخلاق دانشگاه علوم پزشكي اراك اخلاق 
 IR.ARAKMU.REC.1401.236بـــه شـــماره 

هـا بـراي حفـظ اصـل     كليه پرسشنامه. انجام يافت
كـد تكميـل شـد و     براسـاس محرمانگي بدون نـام  

بـا  . هاي پژوهش اخذ شدرضايت آگاهانه از نمونه
نامـه از معاونـت پژوهشـي دانشـگاه      ه معرفـي رايا

علوم پزشكي اراك و كسب اجازه انجام تحقيق در 
. ، اين مطالعـه آغـاز شـد   بيمارستان اميركبير اراك

 يجامعه آماري شامل مادران داراي كـودك نوپـا  
بستري در بخـش كودكـان بيمارسـتان اميركبيـر     

گيـري در دسـترس    ها بـه روش نمونـه   نمونه. بود
انتخــاب و ســپس اهــداف پــژوهش، روش كــار و  

بعد از . ها توضيح داده شد اهميت مطالعه به نمونه
العـه رضـايت   ها براي شركت در مط پذيرش نمونه

هــا كســب شــد و بــا روش     آگاهانــه از نمونــه 
سازي بلوكي بـه گـروه كنتـرل و مداخلـه      تصادفي

ــدند  ــيم ش ــراي   . تقس ــادفي ب ــوك تص از روش بل
ــه دو  72تخصــيص  ــر ب ــروهنف . اســتفاده شــد گ

نفره تقسيم شـده و در هـر    4بلوك  18ها به  نمونه
، AABB(هـاي مختلـف تخصـيص     بلوك، تركيـب 
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ABAB ،ABBA ،BBAA ،BABA ،BAAB (
ــا اســتفاده از نــرم  ــزاربــه صــورت تصــادفي ب   اف

R version 4.3.1 در حين مطالعه دو . انتخاب شد
نفر از گروه مداخله به دليل مرخص شـدن كـودك   
از بيمارستان حذف شدند و دو نفر از گروه كنترل 
به دليل عدم تمايل به همكـاري در مطالعـه حـذف    

دو گروه كنترل و  نفر در هر يك از 34شدند، لذا با 
ابـزار پـژوهش شـامل    . يافتمداخله مطالعه انجام 

مـادران و   شـناختي  اي جمعيته يويژگپرسشنامه 
كودكان و مقياس خودكارآمدي والدگري در گروه 

دهي تكميل كنترل و مداخله به صورت خودگزارش
گروه كنترل، مداخلـه توانمندسـازي خـانواده    . شد

رشــد و تكامــل كــودك نوپــا را  مــوردمحــور در 
هــاي دريافــت نكردنــد و فقــط مراقبــت و آمــوزش

هاي بسـتري كودكـان را   معمول موجود در بخش
البته همه كودكان طبق دستورالعمل . دريافت كردند

نامه ســنين و مراحــل پرسشــ براســاسكشــوري 
در ) Ages & Stages Questionnaires(تكامــل 
ن پــايش شــت توســط كارشناســاهــاي بهدا پايگــاه

  .شدند مي
در گـــروه مداخلـــه الگـــوي توانمندســـازي 

هـاي چهارگانـه آن    خانواده محـور براسـاس گـام   
ــاوري و  ( ــدي، خودبــ ــد، خودكارآمــ درك تهديــ

هـاي   صورت بحث گروهي در گـروه  به) ارزشيابي
هر روز يك  ،ايدقيقه 60چهار نفره طي پنج جلسه 
 يـادآوري لازم بـه  . دش ـجلسه براي مادران اجـرا  

هـاي كودكـان   است كه به علت شلوغ بودن بخـش 
ــه    ــان صــبح ب ــتان در زم ــلبيمارس حضــور  دلي

روزانه پزشكان و جهت كمك  معاينهدانشجويان و 
ــه   ــز نمون ــزايش تمرك ــه اف ــادگيري،  ب ــراي ي ــا ب ه

هاي آموزشي، عصرها در كلاس آموزشـي   كلاس
هاي بسـتري كودكـان برگـزار شـد و بـراي      بخش

برگـزاري  پـا در حـين   افزايش همكاري كودكان نو
آميزي هديه  به كودكان كتاب و وسايل رنگ ،كلاس

محتواي جلسات توانمندسـازي خـانواده   . داده شد
رشد و تكامـل كـودك نوپـا طبـق     مورد محور در 

كـه از   )17(معتبر رشد و تكامل كودكان بود  منابع
گروه علمي  اعضاي هيأتنظر روايي محتوا توسط 

وم پزشـكي اراك  كودكان دانشـكده پرسـتاري عل ـ  
ــد اي از محتـــواي جلســـات  خلاصـــه. تأييـــد شـ

فرايند رشد  موردتوانمندسازي خانواده محور در 
توضـيح   1و تكامل كودك نوپا در جـدول شـماره   

  .داده شده است
مشتمل بر چهار گام توانمندسازي  جلسات
افــزايش شــدت و حساســيت درك : برگــزار شــد

در شده از طريق افزايش دانـش و آگـاهي مـادر    
مورد رشد و تكامل كـودك در ابعـاد مختلـف و    

هاي موجود در رشد و تكامل كودك نوپـا   چالش
در ). درك تهديـد (عنوان گام اول  براي والدين به

مادر آگـاهي در مـورد   ) خودكارآمدي(گام دوم 
رشد و تكامل كودك و راهكارهـاي مواجهـه بـا    

هاي موجود در رشد و تكامل كودك نوپـا   چالش
هــدف از ايــن مرحلــه كمــك بــه . را كســب كــرد

دستيابي مادر بـه خودكارآمـدي و خـودكنترلي    
هر يك از مادران ) خودباوري(در گام سوم . بود

رت صـو  در هر جلسـه مبحـث جلسـه قبـل را بـه     
 ــ ه داد و كنفـــرانس بـــراي مـــادران ديگـــر ارايـ

هـا   پژوهشگر جهت و صـحت بحـث را در گـروه   
هدف اين مرحله مشاركت آموزشـي  . كنترل كرد

منظـور   تـر بـه   مادران و كمك به يـادگيري بـيش  
نفـس   سيدن مادر به خودباوري و كسب عـزت ر

هـر   ارزشـيابي عـلاوه، در گـام چهـارم    بـه . بـود 
جلســه توســط پژوهشــگر در طــي آمــوزش،     

در برنامـه  فعـال  منظور اطمينان از مشـاركت   به
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ارزشـيابي  . )گـام چهـارم  ( يافـت آموزشي انجام 
وسـيله   اخلـه بـه  جلسـه مد نهايي بعـد از آخـرين   

نامه مقياس خودكارآمدي والدگري تكميل پرسش
هـاي مـورد پـژوهش بـه صـورت       توسط نمونـه 
و يـك مـاه بعـد از     گرفتدهي انجام خودگزارش

آخـــرين جلســـه ميـــزان حفـــظ خودكارآمـــدي 
چنـــين محتـــواي هم .والـــدگري پيگيـــري شـــد

توانمندسازي خانواده محور بعد از اتمام مرحله 
  .ه شدبه گروه كنترل ارايري خودكارآمدي پيگي

نظر در مطالعـه حاضـر يـك    مداخله مـورد 
برنامه توانمندسازي و آموزش به گروه مداخلـه  

ــه    ــراي نمون ــازي ب ــان كورس ــود و امك ــا و ب ه
ك مطالعه يـك  پژوهشگر نبود و مطالعه حاضر ي

  .گر آماري بودكور از نظر تحليلسو
افـزار   هـا از نـرم   براي تجزيه و تحليل داده

SPSS آمـار توصـيفي   . اسـتفاده شـد   26 نسخه

براي متغيرهاي كمي با ميانگين و انحراف معيار 
و براي متغيرهـاي كيفـي بـا فراوانـي و درصـد      

هـا بـا آزمـون     توزيـع نرمـال داده  . گزارش شـد 
از . اســـميرنوف بررســـي شـــد -كولمـــوگروف
ــي  ــون ت ــانگين     آزم ــه مي ــراي مقايس ــتقل ب مس

گروه متغيرهاي كمي داراي توزيع نرمال بين دو 
بـــراي  ويتنـــي و از آزمـــون ناپارامتريـــك مـــن

. نرمال استفاده شـد متغيرهاي كمي با توزيع غير
هــاي  بــراي بررســي متغيرهــاي كيفــي، آزمــون 

همچنين، . مجذور كاي و دقيق فيشر به كار رفت
براي بررسي تغييرات متغيرهاي كمـي در طـول   
ــا   ــه بـ ــاليز واريـــانس يـــك طرفـ ــان، از آنـ زمـ

ر و آزمــون تعقيبــي  هــاي مكــر  گيــري انــدازه
بونفروني و بـراي بررسـي تغييـرات متغيرهـاي     

سـطح  . اي از آزمون فريـدمن اسـتفاده شـد    رتبه
  .در نظر گرفته شد 05/0ها  معناداري در آزمون

  
  )17( اي از محتواي جلسات توانمندسازي خانواده محورخلاصه -1جدول 

  اهداف جلسات موضوع جلسه  جلسات

، زيستيتكامل   اول
  حركتي و گفتاري

  )قد، وزن، دور سر و دور سينه(آشنايي با معيارهاي رشدي  -1
  يادگيري حركات عمده و ظريف متناسب با سن كودك -2
  )گام اول( آشنايي با تكامل گفتار كودك متناسب باسن كودك-3

  دوم

تكامل رواني و 
اجتماعي و 

وظايف تكامل 
 اجتماعي

  درك غلبه بر حس شك و شرم در كودك -2درك حس استقلال كودك نوپا  -1
توانايي تعامـل   - 4يادگيري وظايف تكامل اجتماعي، تحمل جدايي از والدين، افتراق خود از ديگران  - 3

 - 6) گـام اول (انتقال تجربيات قبلي در اين مـورد   - 5با ديگران و توانايي تحمل تأخير در ارضا نيازها 
  )گام چهارم(قبل ارزشيابي فرايند، جلسه  - 7) گام سوم(كنفرانس مباحث جلسه قبل توسط مادران

  سوم
خلقي،  كج
گرايي و  منفي

  تشريفات

رفتارهـاي صـحيح هنگـام     -2) گـام اول (خلقـي   گرايـي و تشـريفات و كـج    يادگيري علت منفـي  -1
  رعايت تشريفات كودك نوپا -3خلقي  گرايي و كج منفي

مـادران  كنفرانس مباحـث جلسـه قبـل توسـط      -5) گام دوم(انتقال تجربيات قبلي در اين مورد  -4
  )گام چهارم(ارزشيابي فرايند، جلسه قبل-6)گام سوم(

  آموزش دفع  چهارم

-2هاي فيزيولوژيك، رواني و حركتي كودك جهـت آمـوزش دفـع     آشنايي و تشخيص آمادگي - 1
  هاي صحيح آموزش يادگيري زمان مناسب آموزش و روش

مباحـث جلسـه قبـل توسـط مـادران      كنفرانس  -4) گام دوم(انتقال تجربيات قبلي در اين مورد  -3
  )گام چهارم(ارزشيابي فرايند، جلسه قبل-5)گام سوم(

تغذيه، بهداشت   پنجم
  دندان

  اي هايجاد عادات صحيح تغذي -2) گام اول(آشنايي با نياز كالريك در نوپايي  -1
ــدان    -3 ــت بهداشــت دن ــدان و رعاي ــات دن ــان معاين ــادگيري زم ــا   -4ي ــذايي ب ــم غ ــادگيري رژي ي

  )گام دوم( زايي كم پوسيدگي
  )گام چهارم(ارزشيابي فرايند، جلسه قبل  - 6) گام سوم(كنفرانس مباحث جلسه قبل توسط مادران-5
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  ها يافته
 براساسها  نفر از نمونه 4در مطالعه حاضر، 

هاي  از مطالعه خارج شدند و داده ،معيارهاي خروج
ها نشان داد كه دو  يافته. نفر تجزيه و تحليل شد 68

گروه از نظر متغيرهـاي سـن كـودك، سـن مـادر،      
سطح تحصيلات مادر، شغل مادر، وضعيت تأهـل،  
محل سكونت، تعداد فرزندان، رتبه تولـد، اطلاعـات   

كــودك نوپــا و منبــع اطلاعــات اخــتلاف در مــورد 
متغيـر جـنس   ). <05/0p(ري نداشـتند  معنادار آمـا 

كودك در دو گروه اختلاف معنادار آمـاري داشـت   
)015/0=p) (2 شماره جدول.(  

نتـــايج نشـــان داد كـــه ميـــانگين نمـــره     
خودكارآمدي قبل از مداخله در دو گـروه اخـتلاف   

ــت   ــاري نداش ــادار آم ــتمعن ــا )p=416/0( ه اس ، ام
ميـــانگين نمـــره خودكارآمـــدي بعـــد از مداخلـــه 

)0001/0p< ( يك مـاه بعـد از مداخلـه    در پيگيري و
)0001/0p< (   در دو گروه اختلاف معنـادار آمـاري

براي بررسـي   .داشت و در گروه مداخله بالاتر بود
روند تغييرات خودكارآمدي والدگري در سه نوبت، 

هـاي مكـرر    گيري آناليز واريانس يك طرفه با اندازه
انجـام  ) كـودك  جنس(كنندگي  با كنترل اثر مخدوش

ــت ــانگين    يافـ ــرات ميـ ــان داد تغييـ ــايج نشـ و نتـ
هـا معنـادار    خودكارآمدي والدگري در تمامي نمونه

، همچنـين، ميـانگين تعـديل    )>001/0p( ه اسـت بود
ها با  شده تغييرات خودكارآمدي والدگري در گروه

) >0001/0p(يكديگر اختلاف معنادار آماري داشت 
دار بود امعن) >001/0p(و اثر متقابل زمان و گروه 

دار در تغييــرات اكــه بــه معنــي وجــود تفــاوت معنــ
ديگـر، رونـد     عبـارت   بـه . هـا بـود   زماني بين گروه

تغييرات ميانگين نمـره خودكارآمـدي والـدگري در    
دو گروه در طول زمان با يكـديگر تفـاوت معنـادار    

  ).3 شماره جدول(آماري داشت 

 به دنبال معنادار شدن اثـر متقابـل گـروه و   
زمــان در متغيــر خودكارآمــدي والــدگري، بــراي 

تر تغييـرات زمـاني آزمـون مقايسـه      بررسي بيش
كـه نتـايج نشـان داد     يافتزوجي بونفروني انجام 

ميانگين نمـره خودكارآمـدي والـدگري در گـروه     
واحد افـزايش   97/10±65/0مداخله بعد از مداخله 

نســبت بــه قبــل از مداخلــه ) >0001/0p(معنــادار 
در نوبت سوم ميانگين خودكارآمدي . استه داشت

واحد افزايش نسبت به قبل  32/14±95/0والدگري 
و ) >0001/0p(از مداخله داشت كه معنـادار بـود   

يــك مــاه بعــد از مداخلــه ميــانگين خودكارآمــدي 
واحد افزايش نسبت به بعـد   35/3±78/0والدگري 

  ).>0001/0p(از مداخله داشت كه معنادار بود 
ترل، ميانگين نمره خودكارآمدي در گروه كن

واحد كـاهش   50/1±80/0والدگري بعد از مداخله 
داشـت كـه معنـادار نبـود      آزمـون  پـيش نسبت به 

)2060/0=p .(  همچنــين، يــك مــاه بعــد از مداخلــه
 24/1±66/0ميانگين نمره خودكارآمدي والدگري 

داشـت كـه    آزمون پيشواحد كاهش نسبت به قبل 
و يك ماه بعد از مداخلـه  ) p=212/0(معنادار نبود 

واحد كاهش نسبت به بعد از مداخلـه   87/0±74/2
  ).>001/0p(داشت كه معنادار بود 

اسكوئر نشان داد توزيع  نتايج آزمون كاي
ــه در دو   ــل از مداخل ــدي قب ــي خودكارآم فراوان

 ه اســتگــروه اخــتلاف معنــادار آمــاري نداشــت
)609/0=p(      اما بعـد از مداخلـه و يـك مـاه بعـد ،

توزيــع فراوانــي خودكارآمــدي در دو گــروه    
در ). >0001/0p(اختلاف معنادار آماري داشـت  

نفـــر  10گـــروه مداخلـــه، قبـــل از مداخلـــه    
نفـر خودكارآمـدي    24خودكارآمدي متوسط و 

بالا داشتند كه بعد از مداخله و يك مـاه بعـد بـه    
در . خودكارآمــدي بــالا تغييــر يافــتبــا نفــر  34
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نفر خودكارآمدي  13له گروه كنترل قبل از مداخ
نفر خودكارآمدي بالا داشتند كـه   21متوسط و 

نفر خودكارآمدي متوسـط   15بعد از مداخله به 
ــر  19و  ــت و   نف ــر ياف ــالا تغيي ــدي ب خودكارآم
نفـــر  17چنــين يـــك مـــاه بعـــد از مداخلـــه  هم

نفـر خودكارآمـدي    17خودكارآمدي متوسط و 
نتـايج آزمـون فريـدمن نشـان داد     . بالا داشـتند 

ييرات سطوح خودكارآمدي در گروه مداخلـه  تغ
، امـــا در گـــروه كنتـــرل )>0001/0p(معنـــادار 

  ).p=180/0( ه استمعنادار نبود
  

1401 شناختي مادران داراي كودك نوپاي بستري در بيمارستان اميركبيـر شـهر اراك در سـال    اطلاعات جمعيت -2جدول 

  )34=تعداد(گروه مداخله  )34=تعداد(گروه كنترل  متغير
p-value  نيانگيم±اريانحراف مع نيانگيم±اريانحراف مع  

 **721/0  17/30 ± 33/6 70/29±29/4 )سال(سن مادر 

  p-value  ميانه)دامنه ميان چاركي( ميانه)دامنه ميان چاركي(  
  *175/0 20)25/10( 24)12( )ماه(سن كودك 
  p-value  )درصد(فراواني  )درصد(فراواني  متغير

 13) 2/38( 23)6/67( دختر ***015/0 21) 8/61( 11)4/32( پسر  جنس كودك

 سطح تحصيلات مادر

 11) 4/32( 10)4/29( ديپلمزير
 12) 3/35( 10)4/29( ديپلم  ***826/0

 11) 4/32( 14)2/41( دانشگاهي

 8) 5/23( 4)8/11( روستا ***340/0 26) 5/76( 30)2/88( شهر  محل سكونت

 اطلاعات كودك نوپا
 6) 6/17( 8)5/23( خير ***765/0 28) 4/82( 26)5/76( بله

  p-value  )درصد(فراواني  )درصد(فراواني منبع اطلاعات

 شبكه اجتماعي
 25) 5/73( 28)4/82( خير ***560/0 9) 5/26( 6)6/17( بله

 تلويزيون
 26) 5/76( 30)2/88( خير ***340/0 8) 5/23( 4)8/11( بله

 خانواده
 18) 9/52( 14)2/41( خير ***466/0 16) 1/47( 20)8/58( بله

 كتاب و مجله
 29) 3/85( 28)4/82( خير ***999/0 5) 7/14( 6)6/17( بله

 تيم بهداشتي
 26) 5/76( 26)5/76( خير  ***999/0 8) 5/23( 8)5/23( بله

 ساير
 34) 100( 32)1/94( خير ***493/0  0) 0( 2)9/5( بله

  رتبه تولد كودك

 13) 2/38( 13)2/38( اول

660/0**** 
 16) 1/47( 16)1/47( دوم
 3) 8/8( 5)7/14( سوم
 2) 9/5( 0)0( چهارم

  تعداد فرزندان

 12) 3/35( 13)2/38( يك

 17) 50( 15)1/44( دو  ****443/0

 3) 8/8( 6)6/17( سه
 2) 9/5( 0)0( چهار

 شغل مادر
 2) 9/5( 2)9/5( آزاد  ***999/0 32) 1/94( 32)1/94( دارخانه

 تأهل
 1) 9/2( 0)0( جدا شده ****999/0 33) 1/97( 34)100( متأهل

  آزمون دقيق فيشر****آزمون مجذور كاي  ***مستقل  آزمون تي**ويتني  آزمون من*
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مقايسه تغييرات ميانگين نمره خودكارآمدي والدگري مادران داراي كودك نوپاي بستري در بيمارستان اميركبير  -3جدول 
  1401شهر اراك در سال 

خودكارآمدي 
  والدگري

انحراف  ±ميانگين 
  معيار قبل از مداخله

 ±ميانگين 
انحراف معيار 
  بعد از مداخله

 ±ميانگين 
انحراف معيار يك 
  ماه بعد از مداخله

ميانگين تعديل شده 
  انحراف معيار ±

  هاي مكررآناليز واريانس يك طرفه با اندازگيري

 زمان*گروه بين گروهي  آزمودني درون

 F=463/8  813/52±  237/1  41/58  ±11/6  05/55 ± 73/5  08/44 ± 20/7 مداخله

001/0p< 

575/45=F 

0001/0p< 

665/109=F 

0001/0p< 736/40 ± 237/1  70/39 ± 87/7  94/40 ± 49/8  44/42 ± 24/9 كنترل  

  
  گيري بحث و نتيجه

ــأثير     ــين ت ــدف تعي ــا ه ــه حاضــر ب مطالع
كارآمـدي  توانمندسازي خانواده محـور بـر خود  

فرايند رشـد و تكامـل    موردوالدگري مادران در 
ميـانگين نمـرات كسـب    . كودك نوپا انجام يافـت 

شده مربوط به متغير خودكارآمدي مادران قبـل  
ــعف  ــه ضـ ــان داد كـ ــه نشـ ــايي در  از مداخلـ هـ

ــود    ــادران وج ــدگري م ــدي وال . داردخودكارآم
كـه خودكارآمـدي    نـد معتقدو همكـاران   حجازي

مؤثرترين و پرنفوذترين سازوكار را در كاركرد 
ــه     ــمي ب ــوزش رس ــان دارد و آم ــناختي انس ش

ــود خودكارآمــدي در آن  ــادران باعــث بهب ــا  م ه
و همكـاران بيـان    منشاديدهقان . )18(شود  مي

كردند كه بسياري از والدين مهارت كـافي بـراي   
هاي رفتاري كودكان خود  مديريت درست چالش

هـــاي والـــديني و  آمـــوزش مهـــارتنـــد و ندار
توانــد موجــب افــزايش  پروري مثبــت مــيفرزنــد

  .)19(خودكارآمدي والدگري شود 
، تأثير برنامه و همكاران در مطالعه ابارشي

ارتقاي رشد رواني و اجتمـاعي كـودك از طريـق    
كــودك بــر خودكارآمــدي  - بهبــود تعامــل مــادر

والدگري مورد سنجش قرار گرفت كه طبق نتـايج  
خودكارآمدي والـدگري در گـروه    ،به دست آمده

نسبت بـه گـروه كنتـرل افـزايش معنـادار       مداخله
در اين مطالعـه تمركـز    يافتهمداخله انجام  .داشت

در . )20(بر اصول هشت گانه ارتباط مثبت داشت 

 ،انجــام دادنــدطــاهر كــه ملاحســني و  اي همطالعــ
گــزارش شــده اســت كــه آمــوزش توانمندســازي 
رفتاري به مادران منجر به افزايش خودكارآمـدي  

شود و همچنين رابطه والـد و كـودك را ارتقـا     مي
و همكـاران   Salvadorدر مطالعـه  ). 21( دهـد  مي

كه خودكارآمـدي درك  نيز نتايج حاكي از آن بود 
ــا   ــدين ح ــده وال ــوده، در يش ــت ب نتيجــه  ز اهمي

دهـد   هـا را ارتقـا مـي    شـناختي آن  بهزيستي روان
مداخلــــه  نيــــز دردر مطالعــــه حاضــــر  ).22(

فرايند رشـد و   مورددر  يافتهتوانمندسازي انجام 
تكامل كودك نوپا، بر اهميت ارتباط و تعامـل بـين   
مادر و كودك تأكيد شد و توانمندسازي در حيطه 

ميـت  و بـر اه  يافتتكامل رواني و اجتماعي انجام 
اي ه ـ شرفتار مناسـب در مواجهـه بـا بـروز چـال     

  .رفتاري دوره نوپايي تأكيد شد
الگوي توانمندسازي خانواده محور با تمركز 
بــر درك تهديــد، خودكارآمــدي، خودبــاوري و    
ارزشــيابي الگــوي مناســبي جهــت توانمندســازي  

در مطالعه غلامي و همكاران كه بـه  . خانواده است
توانمندسـازي بـر    برنامـه بررسي موضوع تـأثير  

به صـرع   كارآمدي مادران داراي كودك مبتلاخود
ــه ــي، كســب حمايــت و   در زمين هــاي تطــابق روان

بيان نمودند كه برنامـه   ،دريافت اطلاعات پرداختند
 كودك ـ يمادران دارا يارآمدك، خوديتوانمندساز

سـب  ك، يهـاي تطـابق روان ـ   مصروع را در زمينـه 
. )23(دهـد   ش مـي يافت اطلاعات افـزا يت و دريحما
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و همكـاران كـه بـا     عسكري كچوسنگيدر مطالعه 
هــايي بــراي توانمندســازي  هــدف ايجــاد فرصــت

نتـايج نشـان    ،يافتوالدين نوزادان زودرس انجام 
مـان و نظـارت   داد نمره خودكارآمدي در گروه در

و تفـاوت   هدر مقايسه با گروه كنترل افزايش داشت
معناداري بـين گـروه درمـان و نظـارت نبـود كـه       

توان اين پديده را به مشاركت فعال والـدين در   مي
هـاي   اظهار داشتند كه برنامـه  آنانبرنامه ربط داد 

ثر بوده اسـت و والـدين   ؤآموزشي براي والدين م
هـاي فرزنـدپروري نيـاز بـه      براي تقويـت مهـارت  

هـاي آموزشـي    آموزش و حمايت دارند و برنامـه 
باور و دانش مادر را در مورد نوزاد خود تقويـت  

بخشـد   كند و تعامل والد و نوزاد را بهبـود مـي   مي
و همكاران نيز كـه بـا هـدف     Liuدر مطالعه  )12(

ــأثير   ــي تـ ــرد بررسـ ــر  توانراهبـ ــازي بـ مندسـ
خودكارآمدي والدين نوزادان نارس صورت گرفته 

در . مطالعه حاضر ديده شد بود، نتيجه مشابهي با
اين مطالعه نيز افزايش نمره خودكارآمدي در هـر  

شد  دو گروه آزمايش و كنترل طي گذر زمان ديده 
نظـر آمـاري    و اين افزايش براي هـر دو گـروه از  

و همكاران نيز  Vanceهمچنين . )24(معنادار بود 
لكرد خانواده در مطالعه خود گزارش كردند كه عم

مهم در خودكارآمدي است كـه   اي هتنها عامل زمين
در آن نتايج ضعيف عملكرد خـانواده در سـنجش   

تر در طـول زمـان همـراه     نفس كم اوليه با اعتمادبه
تـر بودنـد و بـيش از يـك      مادراني كـه مسـن  . بود
تـوجهي بـراي    ننده قابلبيني ك زند داشتند، پيشفر

خودكارآمدي بالاتر بودند، نتايج مطالعه به رابطـه  
افـزايش خودكارآمــدي و كنتــرل و مــديريت بهتــر  

ــار   شــرايط در خــانواده ــدان بيم هــاي داراي فرزن
سو با نتايج  نتايج مطالعه حاضر هم). 25(پرداخت 

 بــالاالبتــه در مطالعــات . باشــد مــيمطالعــات بــالا 

توانمندسازي خـانواده محـور و مـداخلات انجـام     
هاي مزمن بود در حالي كه  مربوط به بيماري هيافت

تعيـــين تـــأثير الگـــوي  ،هـــدف مطالعـــه حاضـــر
توانمندســازي خــانواده محــور بــر خودكارآمــدي 

فراينــد رشــد و تكامــل طبيعــي  مــوردن در امــادر
كودك نوپاي سـالم اسـت و توانمندسـازي انجـام     

اي ه ـ هآگـاهي مـادران در حيط ـ   بـر دانـش و   يافته
ــي و    ــاري، روان ــي، گفت ــوژيكي، حركت ــل بيول تكام

  .اجتماعي متمركز است
ــوي      ــاربرد الگ ــأثير ك ــه، ت ــن مطالع در اي

رآمـدي  توانمندسازي خانواده محـور بـر خودكا  
ديگـر ميـانگين    عبارت به. والدگري مشخص شد

خودكارآمدي والدگري بعد از مداخله و يك مـاه  
ــه در ــادار   بعــد از مداخل ــروه اخــتلاف معن دو گ

. آماري داشـت و در گـروه مداخلـه بـالاتر بـود     
تواند به افزايش دانش  بنابراين توانمندسازي مي

و نگرش خانواده كمك كنـد و بـه پيـروي از آن    
باعث بهبود خودكارآمدي مادر شود و ايـن امـر   

تـري   تواند به مادر كمك كند مديريت مناسـب  مي
  .كودك داشته باشداي رشد و تكامل ه در چالش

توانــد بــراي  هــاي ايــن پــژوهش مــي يافتــه
متخصصان و كاركنان حوزه سلامت و خـدمات  

هـاي   بهداشتي و درماني، راهگشا باشد تا برنامه
آموزشــي كارآمــدتري را در خصــوص رشــد و 

هــاي  تكامــل كودكــان در دوره نوپــايي و شــيوه
د، هاي مرتبط با اين مرحله از رش مقابله با چالش

  .ه كننديوالدين طراحي و ارابراي 
تـوان بـه    مـي اي اين مطالعه ه تاز محدودي

عدم در نظر گرفتن تأثير احتمالي تعداد فرزندان 
. خانواده بر خودكارآمـدي مـادران اشـاره كـرد    

 يافـت مطالعه حاضر در محيط بيمارستان انجام 
كه به علـت بيمـاري كودكـان احتمـال نگرانـي و      
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. ري وجود داشـت كاهش تمركز مادر براي يادگي
شود در مطالعـات آينـده در ايـن     ميلذا پيشنهاد 

ــرو ــدان در   قلمـ ــداد فرزنـ ــالي تعـ ــأثير احتمـ تـ
خودكارآمدي مادران در نظر گرفته شود و محل 

گيري بـراي جلـوگيري از    اجراي مطالعه و نمونه
اي ه ـ نكاهش ظرفيت يـادگيري مـادران در مكـا   

  .غيربيمارستاني باشد
  
  ير و قدردانكتش

نامــه كارشناســي  مقالــه حاضــر از پايــان
ارشد پرستاري كودكان با كد اخلاق از كميتـه  

اخلاق دانشگاه علوم پزشكي اراك بـه شـماره   
)IR.ARAKMU.REC.1401.236(  برگرفته

شده است كه با پشـتيباني و حمايـت معاونـت    
 ــ ــاوري دانشــگاه عل وم پزشــكي تحقيقــات و فن

دانيم از  خود لازم ميبر. است يافتهاراك انجام 
ولان محتــرم  ؤنــان، مس ـ كاركمـاران، يـه بيلك
ــورد يب ـــتان م ــوم   مارس ــگاه عل ــه، دانش مطالع

ـــ ــاراك  كيپزشـ ـــژوهش كـ ـــام پـ ـه در انجــ
 يـاركــت همينامه بــا پژوهشــگران نها پايان

 ير و قــدردانكو مســـاعدت را نمودنــد، تشـ ـ 
  .ميينما
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Abstract 
Background & Aim: Children are a particularly vulnerable group, and 
mothers' knowledge and awareness play a crucial role in fostering their 
developmental progress. Insufficient knowledge of the cognitive, emotional, 
and social aspects of child development may lead to a decrease in parental 
self-efficacy. This study aims to investigate the effect of a family-centered 
empowerment model on mothers' self-efficacy regarding the growth and 
development of toddlers. 
Methods & Materials: This quasi-experimental study was conducted in 2022 at 
Amir Kabir Hospital in Arak. A total of 72 mothers of hospitalized toddlers 
were selected and randomly assigned to either a control group (n=36) or an 
intervention group (n=36) through block randomization. The control group 
received standard hospital care, while the intervention group participated in a 
five-session, family-centered empowerment model program, with each session 
lasting 60 minutes. Data were collected using demographic questionnaires and 
parenting self-efficacy assessments, administered before the intervention, 
immediately after, and one month post-intervention. Analysis was performed 
using SPSS version 26, incorporating both descriptive and inferential statistics. 
Results: The results showed that the mean self-efficacy scores before the 
intervention had no statistically significant difference between the two groups 
(P=0.416). However, post-intervention, the mean parenting self-efficacy 
scores demonstrated a statistically significant difference between the groups 
(P<0.001). Additionally, the mean parenting self-efficacy scores measured 
one month after the intervention also showed a statistically significant 
difference (P<0.001). 
Conclusion: The family-centered empowerment model significantly improved 
mothers' self-efficacy. It is recommended as an effective approach for 
improving the management of children's growth and development. 
 
Key words: empowerment, parenting, self-efficacy, growth and development, 
children 

 
Please cite this article as: 
Shamshiri M, Sajadi M, Khosravi Sh, Rafiei F. [The effect of a family-centered empowerment model on mothers’ 
parenting self-efficacy regarding the growth and development of toddlers]. Hayat, Journal of School of Nursing 
and Midwifery, Tehran University of Medical Sciences. 2025; 30(4): 341-352. (Persian) 

 

                                                            
1 - Dept. of Pediatric Nursing, School of Nursing, Arak University of Medical Sciences, Arak, Iran; Students Research 
Committee, Arak University of Medical Sciences, Arak, Iran 
2 - Dept. of Pediatric Nursing, School of Nursing, Arak University of Medical Sciences, Arak, Iran 
3 - Dept. of Epidemiology and Biostatistics, School of Health, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 

Copyright © 2025 The Authors. Published by Tehran University of Medical Sciences. 

                              This work is licensed under a Creative Commons Attribution‐NonCommercial 4.0 International license  

(https://creativecommons.org/licenses/by‐nc/4.0/). Noncommercial uses of the work are permitted, provided the original work is properly cited.


