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  : چكيده
. بود باردار مادران روان برسلامت بارداري دوران در زندگي هاي مهارت آموزش تأثير مطالعه اين هدف

 آماري جامعه. باشد مي كنترل گروه با آزمون پس–آزمون پيش طرح با تجربي نيمه مطالعه حاضر پژوهش
 هاي پرونده ابتدا آماري نمونه انتخاب براي كه است آباد باردارشهري و روستايي بستان زنان پژوهش
 ر دسترسد روش به و روستايي بررسي، شهري درماني مراكز بهداشتي از دريكي موجود باردار مادران

. شدند جايگزين كنترل گروه نفر در 30 و آزمايش گروه نفر در 30غيرتصادفي،  بصورت انتخاب، سپس
 متغيرهاي درباره اطلاعات. شد ارائه آزمايش گروه به يك و نيم ساعته جلسه 20 در زندگي هاي مهارت
 گروه از آزمون پس و آزمون پيش مرحله دو در) GHQ-28( عمومي سلامت پرسشنامه كمك به پژوهش
 كه داد نشان نتايج. شد انجام تحليل كواريانس ها با روش تحليل داده. شد كسب كنترل و آزمايش
همچنين . است مؤثر آزمايش گروه باردار مادران رواني سلامت افزايش براي زندگي هاي مهارت آموزش
 و جسماني افسردگي، بعدخواب،  اختلال و اضطراب بر زندگي هاي مهارت آموزش كه داد نشان نتايج

 زندگي هاي مهارت آموزش بودن بخش اثر بيانگر پژوهش اين نتايج كل در. است مؤثر اجتماعي كاركرد
    .باشد مي باردار مادران روان سلامت بر بارداري دردوران
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  :مقدمه
 شمول دايره كه، است برخوردار اي ويژه اهميت از امروزه كه است فاهيميم جمله از عمومي سلامت

 بسيار انساني جوامع در رفتار اختلالات وجود و سازش عدم. شود مي فراگيرتر روز هر آن موضوعات
. كنند مي زندگي نامتعادلي اشخاص، جمعي و گروه هر در و صنفي و طبقه هر در و است فراوان و مشهود

 و كارآمدي، امنيت احساس آنها ترين مهم كه دارد بستگي متعددي عوامل به رواني تعادل زا برخورداري
 رواني و جسماني شادابي و سلامت و بالا اجتماعي عملكرد، افسردگي و اضطراب فقدان، ارزشمندي

 هدف بي، بلاتكليف، افسرده، مضطرب شوند مي رواني و عصبي مشكلات و مسائل دچار كه افرادي. است
 مشكلاتي و بريزد هم در را فرد شخصيت است ممكن اختلالات اين تداوم و شوند مي خود در رفته فرو و
 اختلال فرد عملكرد در و يادگيري توان كاهش و حواس تمركز عدم و فكر پريشاني و آشفتگي قبيل از

  . )1382، نياكروئي(شود ايجاد
 تأثير ديگري از يا و گذاشته تأثير ديگري بر يك هر كه است واجتماعي رواني، زيستي ابعاد داراي انسان
. باشد مي آنها كردن برآورده درصدد انسان و داشته را خود خاص نيازهاي ابعاد اين از هريك. پذيرد مي
 نسل بقاء و شدن فرزند صاحبكند،  مي پيدا ارتباط بعد هرسه با كه انسان طبيعي هاي خواسته از يكي
 تنگاتنگ رابطه جسماني بهداشت با آنكه بر علاوه و است بيولوژيكي و يعيطب كاملاً اي پديده كه است
  . )1380، معين(است آميخته هم در نيز رواني بهداشت با، دارد

 زمينه تشديد يا شدن آشكار سبب تواند مي كه است زندگي بزرگ زاي استرس عوامل از يكي حاملگي
 يا شخصي سابقه، ناخواسته حاملگي، وييزناش مشكلات وجود صورت در. شود افسردگي به ابتلا

 يابد مي افزايش افسردگي به ابتلا احتمال، پايين اقتصادي–اجتماعي وضعيت و افسردگي خانوادگي
  . )2004، همكاران و1اسميت(

 باردار  درصد زنان50 از بيش كه چرا است برخوردار خاصي اهميت از بارداري در اضطرابي اختلالات
درصد 4/1-2/5، منتشر اضطراب  درصد دچار5/8–5/10 ميان اين از و شوند مي راباضط از درجاتي دچار
 ضربه از پس استرس اختلال به درصد مبتلا3 نيز و وسواس دچار درصد2/1-1/5، آسيمگي اختلال دچار
  . )2011، 2 ويگارتز و بارون آوني(باشند مي

، صرع، سردرد قبيل از بدني هاي هنشانخوابي،  ، بياضطراب، افسردگي جمله از رواني يها بيماري
 فرد اجتماعي كاركرد و كارايي در كه شود مي باعث. . . و معده زخم، خون فشار، آسم، قلبي يها ناراحتي
 است شده داده نشان استرس و رواني فشارهاي ي زمينه در مطالعه، مثال عنوان به. آيد وجود به اختلال

 فرد خانوادگي و جسماني، شناختي روان، اجتماعي لكردهايعم در اختلال ايجاد باعث رواني فشار كه
 مانند (اي حرفه غير يا اي حرفه هاي نقش ايجاد در را فرد توانند مي همچنين رواني فشارهاي. دشو مي
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 تضعيف زا بيماري عوامل با مقابله در را بدن ايمني سيستم و سازند ناتوان) والديني يا همسري نقش
 چشمگيري نحو به مادران استرس در مقابله با چگونگي و شخصيت، روان سلامت. )1382، شريفي(نمايد

 و اجتماع در زنان فعال حضور و رواني فشارهاي افزون روز افزايش به توجه با گذارد مي اثر جنين روي بر
 كه زماني آيا كه آيد مي پيش موضوع اين شود مي وارد آنان بر نقش گانگي دو خاطر به كه هايي استرس

  . )1377، خدارحيمي(. داشت خواهند را رواني فشارهاي با آمدن كنار توانايي شوند مي حامله شرايط اين در
 زيستن درست بتواند كه ييها مهارت، كند مي طلب را خاصي يها مهارت شرايطي چنين در زندگي لذا

. )1384، سرخوش (آورد ارمغان به را آمدي كار و بالندگي و باصلح متوأ، نشاط با و سالم زندگي يعني
 توانايي بصورت آنرا و كرده مطرح كردن توانمند هدف با را زندگي هاي مهارت بهداشت جهاني سازمان
 و مقتضيات با مؤثر بطور سازد مي قادر را افراد كه مؤثر و انطباقي رفتار براي لازم اجتماعي–رواني
 و شخصي رشد ارتقاء موجب ها مهارت اين شآموز كند مي تعريف، كنند مقابله مره روز زندگي هاي چالش

 بهداشت سازمان(است اجتماعي -رواني مشكلات از ي پيشگير و ها انسان حقوق از محافظت و اجتماعي
  . )1377، جهاني

 از متفاوتي شيوع و است گرفته صورت متعددي مطالعات بارداري دوران رواني اختلات زمينه در
 تحقيقات از حاصل نتايج مثال بطور. است شده گزارش رواني اختلالات ساير و اضطراب، افسردگي
 حاملگي اول ماهه سه در رواني اختلالات شيوع ميزان كه دهد مي نشان )1377( همكاران و فروزنده

 شده انجام تحقيقات. باشد  ميدرصد 6/39 سوم ماهه سه در درصد و6/28 دوم ماهه سه در و درصد7/29
 از درجاتي دچار بارداري طول در زنان درصد80 از بيش كه كند مي بيان) 2011 (1كنت توسط

 براساس. باشد مي شديد حد در ها استرس اين، درصدزنان20 در و شوند مي اجتماعي -رواني هاي استرس
 با ارتباط در همواره متعددي فيزيكي خطرات، )2008( همكاران و2كارتي مك توسط شده انجام مطالعات
 در زيادي تمايل، دارند پاييني رواني سلامت كه زناني. دارد وجود مادران براي نيروا سلامت از مشكلاتي

 حفظ داشتن براي كمتري تمايل و داشته بارداري طول در داروها، الكلي مشروبات از استفاده جهت
  .دارند بارداري دوران در كافي هاي مراقبت
 رفتارهاي افزايش و زندگي كيفيت بهبود ايبر را الگوهايي و كارها راه تواند مي رواني سلامت بررسي

 انجام سبب آن تبع به و آورد فراهم سلامت براي تهديدآميز عوامل از بسياري با مبارزه و سازگارانه
 و حاملگي دوران در مادر سلامت از مراقبت شود آموزش در پيشگيرانه اقدامات و بهداشتي هاي برنامه

 هاي مكانيزم با آنان ساختن آشنا براي آموزش و او رواني فشارهاي و ها اضطراب، ها نگراني از جلوگيري
 بوجود دوره اين در اهمال ترين كوچك نتيجه در است ممكن كه را ناپذيري جبران هاي زيان، سازگاري

  . )1388ور،  بخش كرامت(دهد مي كاهش، آيد
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 كمك، شوند درك خوبي به و گشته شناسايي باردار زنان عمومي سلامت بر مؤثر عوامل اگر بنابراين
 و انساني گذاري سرمايه حوزه اين در اگر اما. شد خواهد باردار زنان عمومي سلامت بهبود جهت در زيادي
 جمله از بسياري مشكلات گيرد قرار غفلت مورد باردار زنان عمومي سلامت و نگيرد صورت مادي

 از باردار زنان عمومي سلامت به توجه الذ. دشو مي آنان گير گريبان، اجتماعي، فردي هاي ناسازگاري
 عمومي سلامت سطح ارتقاء و پيشگيري جهت در است لازم بنابراين. است برخوردار اي ويژه اهميت
 سلامت زندگي هاي مهارت آموزش جمله از ها برنامه اين اجراي با و نموده فراهم را مدوني هاي برنامه

  . دهيم افزايش را افراد عمومي
. دارند دلالت برسلامت روان زندگي يها مهارت آموزش بخشي اثر بر متعددي يپژوهش شواهد

 رواني سلامت بر زندگي يها مهارت آموزش تأثير با ارتباط در كشور از خارج در شده هاي انجام پژوهش
 گري (است بوده متمركز استرس با مقابله هاي شيوه برروي عمدتأ ها آموزش اين كه دهد مي نشان افراد

 به اعتماد و زندگي هاي  مهارتبهبود با ارتباط در، )2009 (همكارانش و1كنراد كه پژوهشي در. )2009
، زندگي هاي مهارت آموزش از پس كه رسيدند نتيجه اين به دادند انجام بيمارستان كاركنان در نفس
 )2010 (ارانهمك و 2لاولير باب كه پژوهشي در. يافت افزايش چشمگيري بطور آنان در نفس به اعتماد

 رسيدند نتيجه اين به دادند انجام ارشد كارشناسي دانشجويان نياز مورد ارتباطي هاي مهارت با ارتباط در
 شدن پذير انعطاف و ديگران با ارتباط و نفس به اعتماد افزايش باعث چشمگيري بطور ها مهارت اين كه
 شامل زندگي هاي مهارت آموزش طريق از كه دادند نشان) 2005( همكاران و اسميت. دشو مي آنان در

 را الكل و دارو مصرف توانستند استرس و اضطراب گرداني اداره در گيري تصميم، ارتباطي هاي مهارت
  . دهند كاهش
 استرس مديريت افزايش زمينه در زندگي هاي مهارت آموزش كه اند داده نشان متعدد هاي پژوهش
، فردي بين ارتباط تقويت به كمك، فرد به احترام و نفس به اعتماد تقويت، جسماني، رواني سلامت

 و تحصيلي افت كاهش و افسردگي و اضطراب كاهش، اجتماعي، رفتاري، رواني مشكلات از پيشگيري
  . )1384 پرورفرد نيك ؛1387 طارميان و همكاران (است بوده مؤثر هيجان مديريت افزايش

 بر استرس مديريت يها مهارت آموزش اثربخشي بررسي به پژوهشي در) 1387 (شيربيم و همكاران
 آموزش كه داد نشان ها داده تحليل از حاصل نتايج. پرداختند دانشجويان روان سلامت افزايش
 اختلال، اضطراب، جسماني نشانگان كاهش و روان سلامت افزايش باعث استرس مديريت يها مهارت

 آموزش تأثير عنوان با تحقيقي در) 1384(اران خديوي و همك. شود مي افسردگي و اجتماعي عملكرد در
 كه رسيدند نتيجه اين به اردل شهر زنان در كشي خود به اقدام از پيشگيري زمينه در زندگي هاي مهارت
 طارميان. باشد مي مؤثر خودكشي از اوليه پيشگيري و روان بهداشت ارتقاي در زندگي هاي مهارت آموزش
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 به اعتماد مانند رواني و جسماني سلامت افزايش بر را زندگي يها تمهار آموزش، )1378( همكاران و
، گرايانه خودكشي افكار كاهش، افسردگي و اضطراب كاهش، رواني و محيطي فشارهاي با مقابله، نفس

 مصرف سوء كاهش، اجتماعي مفيد و سالم رفتارهاي و فردي بين ارتباطات تقويت، تحصيلي افت كاهش
  . است كرده قلمداد مؤثر اجتماعي و رفتاري، رواني مشكلات از پيشگيري و مخدر مواد
 صورت به باردار مادران روان سلامت بر زندگي هاي مهارت آموزش بخشي اثر تاكنون ما كشور در

 صورته ب( نشده منتشر يا و اندك مورد اين در اطلاعات و است نگرفته قرار بررسي مورد اختصاصي
 هاي مهارت آموزش آيا كند بررسي تا است آن دنبال به محقق پژوهش اين در لذا باشد مي )نامه پايان

 بر زندگي هاي مهارت آموزش اگر است؟ مؤثر بارداري دوران در باردار مادران روان سلامت بر زندگي
 ارتقاء موجب ها آموزش اين ارائه با توانند مي كارشناسان باشد داشته تأثير باردار مادران روان سلامت
  . نمايند پيشگيري آنها در رواني اختلالات و مشكلات بروز از و شده مادران روان لامتس سطح

  روش شناسي 
 آزمون پس و آزمون پيشاست كه با استفاده از طرح ) تجربي نيمه (آزمايشي نيمه تحقيقي، حاضر تحقيق

 آباد بستانتايي و روس شهري باردار زنان حاضر پژوهش آماري جامعه. با گروه كنترل انجام شده است
 ترتيب بدين. است آباد  بستانشهري و روستايي باردار زنان از نفر 60 حاضر تحقيق آماري نمونه. باشد مي
 كنترل گروه در تصادفي غير بصورت سپس، انتخاب دسترس در روش به افراد و بررسي ها پرونده ابتدا كه
  . شدند جايگزين )آزمايش نفر 30 و كنترل نفر 30 (آزمايش و

 1979 سال در  است كه)GHQ( 1عمومي سلامت پرسشنامه،  در تحقيق حاضرها دادهآوري ابزار گرد
 بر تأكيد با فرد عمومي سلامت و ها ناراحتي، كسالت وضع به راجع شده و ساخته هيلر و گلدبرگ توسط
 توجه با و است سؤالي 60 آن اصلي فرم. است حال زمان در اجتماعي و جسماني، شناختي روان مسائل

 و 30، 28، 20، 12 كوتاه هاي فرم مختلف هاي فرهنگ و شرايط با تناسب جهت مكرر نظرهاي تجديد به
 توسط كه است سؤالي 28 ي نسخه حاضر تحقيق در استفاده مورد فرم. است شده تهيه آن از سؤالي 43

، )1377( هومن نمونه براي. است شده هنجاريابي جامعه مختلف هاي گروه براي متعددي محققان
 گزارش 92/0 تا62/0 ميزان به را برگ گلد سؤالي 28 فارسي نسخه نامه پرسش پايايي، )1374( پالاهنگ

 گلدبرگ. است شده برآورد عالي و خوب حد در پايايي تحقيقات اين تمامي در كه معني اين به اند كرده
 گزارش% 80 را باليني ارزيابي و نمرات همبستگي ميزان عمومي سلامت پرسشنامه روايي تعيين براي
 براي )3، 2، 1، 0 (ليكرت ساده مدل از استفاده گذاري نمره روش ترين مناسب و بهترين. است نموده
 بيانگر 23 از تر پايين نمره و عمومي سلامت عدم نشانگر بالاتر و 23 نمره. است پرسشنامه هاي گزينه

  . )1380، تقوي(باشد مي عمومي سلامت

                                                      
1 - General Health Questionnaire 
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 بهداشتي مراكز از يكي ابتدا پژوهش اجراي براي آباد بستان درمان و بهداشت شبكه از مجوز اخذ از بعد
 داراي افراد نفر 60و بررسي باردار مادران پرونده سپس و انتخاب را شهرستان روستايي، شهري درماني
 شيوه و كار نحوه نمونه افراد كليه به سپس شدند انتخاب دسترس در روش به مطالعه به ورود ملاك

 30، تصادفي غير بصورت آنها سپس. شد ارائه لازم اطلاعات ها كلاس در شركت زمان مدت و سنجش
 به كه شد خواسته نمونه افراد كليه از و شدند جايگزين آزمايش گروه در نفر 30 و كنترل گروه در نفر

، زندگي هاي مهارت آموزش انجام براي. دهند پاسخ گلدبرگ سؤالي 28 عمومي سلامت پرسشنامه
 هاي كارگاه صورت به آزمايش گروه جلسات. گرديد آزمايش معين گروه جلسات برگزاري روزهاي
 روش. شد داده آموزش ونيم ساعت يك مدت به هفته هر آنها به و شد برگزار مهارت ده براي آموزشي

 فعاليت ادند انجام و مباحث در اعضا كردن تمام شركت، گفتگو و بحث صورت به جلسه هر در كار
 عمل به آزمون پس مجدداً گروه هردو افراد از، آزمايش آموزشي گروه جلسات اتمام از بعد. بود كارگاهي

 زندگي كه يها مهارت آموزشي بسته از با استفاده در پژوهش حاضر استفاده آموزشي مورد محتواي. آمد
 بهزيستي كشور سازمان يشگيريپ و فرهنگي امور اجتماعي معاونت هاي آسيب از پيشگيري دفتر توسط
  . خلاصه جلسات در ادامه آورده شده است. بود، است شده تهيه

سه
جل

  

  محتوي جلسات

 مورد فوايد در بحث، خودآگاهي ضرورت بيان و خودآگاهي زندگي، تعريف هاي مهارت برنامه با و يكديگر با گروه اعضا آشنايي  1
  خودآگاهي كاركردهاي و

، خودآگاهيآگاهي در انسان، اجزاء گيري خود بحث در مورد شكل، خوراند پساليف جلسه قبل و دادن ارائه گزارش از تك  2
  ي قابل تغيير خود، تكيه بر نقاط قوت و پذيرش و رفع نقاط ضعفها ويژگيشناسايي 

 ها توانمنديادها و مورد اجزاء دروني انسان، شناخت استعد در ، بحثخوراند پسدادن  و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  3
  هاي خود  ارزيابي منفي بر احساسات و رفتار، آگاهي از حقوق و مسئوليتتأثيرچگونگي 

كلامي، اهميت ارتباطات مطلوب هاي كلامي و غير ، آشنايي با انواع ارتباطخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  4
  هاي مختلف در موقعيت

  
5  

، آن استمرار و ديگران با مؤثر رابطه برقراري اهميت خصوص در ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه اليفتك از گزارش ارائه
 مؤثر ارتباط قراري بر موانع

 گيري آشنايي با فرايند و روش تصميمگيري،  آشنايي با مفهوم تصميم، خوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  6
 رويارويي، مسئله با رويارويي مفهوم مورد در بحث، مسئله حل ، تعريفخوراند پس دادن و قبل جلسه يفتكال از گزارش ارائه  7

 مسئله حل با ياروييرؤ و پذيري مسئوليت بين ارتباط، مدار مسئله و مدار هيجان
 تعريف، مسئله طرح ساييشنا، مسئله حل مختلف هاي گام مورد در ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  8

 مسئله دقيق
 اجرا، مسئله حل براي مناسب و گوناگون هاي حل راه توليد مورد ، بحث درخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  9

 مناسب انتخاب ارزيابي و
  همدلي بر دادن گوش رتأثي درك، همدلي مفهوم از ، آگاهيخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  10
 فردي زندگي بر انتقادي تفكر مسئله درك، انتقادي تفكر ازمفهوم ، آگاهيخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه 11

  تفكرانتقادي در مؤثر عوامل با ، آشنايييتفكرانتقاد روش و فرايند با اجتماعي، آشنايي و
خلاق،  تفكر وروش فرايند با آشنايي، خلاق تفكر مفهوم با ، اشناييخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه 12

 خلاق تفكر هاي ويژگي از آگاهي، خلاق تفكر در مؤثر عوامل با آشنايي
 اين تأثير چگونگي مورد در بحث، آن علائم و استرس دقيق ، تعريفخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  13

 فرد بر يمعلا



95    ...دوران در زندگي هاي مهارت آموزش بخشي اثر

. شود مي فرد استرس موجب كه معيوب فكري الگوهاي مورد در ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  14
 مدار مسئله و مدار هيجان اي مقابله هاي شيوه

 به منظم زدايي حساسيت و بدني سازي خودآرام از درمورد استفاده ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  15
  استرس با مقابله براي  هايي شيوه عنوان

 منفي و مثبت هاي جنبه با ها، آشنايي هيجان انواع مورد در ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  16
 ها هيجان

 ها هيجان مديريت اهميت از  آگاهيهيجاني، هوش با ، آشناييخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  17
اساس سلسله ضرورت ايجاد ارتباط بر، بحث در تعريف ارتباطات مؤثر، خوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  18

  مراتي نيازها
هايي كه نقش مهمي ، بحث در مورد مراحل ارتباط بين فردي مؤثر، رفتارخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  19

  در اين مراحل دارند
درمورد ادمه يك گفتگو، هنر گوش دادن، تمرين مرحله اول و دوم  ، بحثخوراند پس دادن و قبل جلسه تكاليف از گزارش ارائه  20

  مهارت ارتباط در جلسه، بحث در مورد پايان دادن به گفتگو و هوشيار بودن در برقراري ارتباط با ديگران
 توزيع جداول از توصيفي آمار بخش در، پژوهش اين نتايج تحليل و تجزيه و ها داده بررسي منظور به

 از ها فرضيه از كدام هر بررسي براي استنباطي آمار بخش در و معيار انحراف و ميانگين، نمودارها، فراواني
  . است شده استفاده كواريانس تحليل
  :ها يافته
  به همراه نتايج تحليل كواريانس) آزمون آزمون و پس پيش(هاي آن در گروه آزمايش و گواه مؤلفهتوصيف آماري سلامت روان و : 1جدول

 نتايج حليل كواريانس انحراف استاندارد ميانگين انحراف استاندارد ميانگين هاي آن لفهؤسلامت روان و م (N=30)گروه گواه (N=30) گروه آزمايش

آزمون پيش   سلامت روان  5/5  46/33  88/5  36/34 
آزمون پس  36/13  56/1  6/17  83/3  

F= 274/31  

P=  001/0  

آزمون پيش آزمون پس  علايم جسماني  67/1  76/7  32/2  63/8   36/3  15/1  7/4  6/1  
F=  6/12  

P=  001/0  

آزمون پيش  46/8  33/2  03/8  51/1  
آزمون پس  كاركرد اجتماعي  46/3  73/0  06/4  17/1  

F=  22/5  

P=  026/0  
آزمون پيش آزمون پس  افسردگي  29/2  83/8  56/2  33/9   6/3  03/1  2/4  24/1  

F=  98/4  

P=  041/0  

آزمون پيش آزمون پس  اضطراب  11/2  83/8  15/2  9/7   93/2  2/1  63/4  97/1  
F= 8/13  

P=  001/0  

م لاز.  در تمام ابعاد بالاتر از گروه آزمايش استآزمون پس ميانگين نمرات گروه گواه در 1براساس جدول 
  . باشد ميبه ذكر است كه نمرات پايين نشانگر سلامت عمومي بهتر 

يكسان ، نرمال بودن توزيع متغير، هاي تحليل كواريانس هاي تحقيق ابتدا مفروضه فرضيهقبل از بررسي 
د كه نتايج آن نشان داد؛ توزيع نمرات شها برررسي  بودن شيب خط رگرسيون و همساني واريانس

هاي آن در گروه كنترل و آزمايش با توزيع نرمال   و مؤلفه نمرات سلامت رواننآزمو پس -آزمون پيش
ها برقرار  همچنين بر اساس نتايج سطح همگني رگرسيوني و همساني واريانس.  ندارددار معنيتفاوت 
  . ي تحقيق استفاده كنيمها فرضيهتوانيم از تحليل كواريانس جهت تحليل  اين ميبنابر. است
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 به مربوط آزمون پس نتايج روي از آزمون پيش اثر كه زماني دهد نشان مي 1جدول  از مدهآ بدست نتايج
 صفر فرض بنابراين. باشد مي دار معني اطمينان درصد 95 سطح در ها گروه بين تفاوت، شود حذف ها گروه

 بر گيزند هاي مهارت آموزش گرفت نتيجه توان مي بنابراين. شود مي پذيرفته محقق فرض و رد پژوهش
 آموزش، همچنين بر اساس نتايج بدست آمده. است مؤثر بارداري دوران در باردار مادران روان سلامت
همچنين نتايج نشان دهنده اين است كه آموزش .  استمؤثرجسماني  علايم بعد بر زندگي هاي مهارت
  . است مؤثر باردار مادران روان افسردگي و اضطراب سلامت،  زندگي بر بعد كاركرد اجتماعيهاي مهارت

   :گيري بحث و نتيجه
باردار  مادران روان سلامت بر بارداري دوران در زندگي هاي مهارت آموزش پژوهش حاضر نشان داد كه

 و موحد صادقي، )1387( شيربيم و همكاران، )1386( اين نتيجه با نتايج تحقيق معيني. استمؤثر 
 باب، )2009(همكاران و 1كنراد، )1384( فاز لعلي و ثمري ،)1378(و همكاران  طارميان، )1387 (همكاران

 زندگي هاي مهارتآنان در تحقيق خود نشان دادند كه آموزش . است همسو) 2010(همكاران و 2لاولير
 با مقابله، شدن پذير انعطاف و ديگران با ارتباط، نفس به اعتماد مانند رواني و جسماني سلامت افزايش بر

 افت كاهش، گرايانه خودكشي افكار كاهش، افسردگي و اضطراب كاهش، وانير و محيطي فشارهاي
 مخدر مواد مصرف سوء كاهش، اجتماعي مفيد و سالم رفتارهاي و فردي بين ارتباطات تقويت، تحصيلي

  . است بوده مؤثر اجتماعي و رفتاري، رواني مشكلات از پيشگيري و
 يك روانشناختي ظرفيت، شود مي افراد وانشناختير ظرفيت افزايش موجب زندگي هاي مهارت يادگيري

 ظرفيت اين قدر هر. روزمره زندگي هاي سختي و انتظارات با مواجهه در شخص توانايي :از عبارتند فرد
 سطح در را خود رفتار و رواني سلامت بود خواهد قادر شخص اندازه همان به باشد بيشتر روانشناختي

 ظرفيت. بپردازد مشكلات فصل و حل به آمد كار و سازگارانه و تمثب اي شيوه به. دارد نگه بهتري
 با مواجهه در فرد كه زماني ويژه به و دارد بسيار اهميت روان بهداشت ارتقاء در افراد روانشناختي
 كردن فراهم آن حاصل كه آورد مي روي الگوهايي به زندگي هاي چالش و استرس يا رواني فشارهاي
 فقدان. )1386، 3كلينيكه( باشد مي ديگر طرف از جامعه و طرف يك از شخص خود براي مشكلات
 بزند ناسازگارانه و مؤثرغير رفتارهاي به دست فشارها برابر در فرد كه شود مي باعث زندگي هاي مهارت
 هرچه. آنهاست از اي نمونه خودكشي و خلافكارانه رفتارهاي الكلي مشروبات و مخدر مواد به آوردن روي
 اثر باشد خود مخاطب نيازهاي ذهني تحول سطح با متناسب و شود آغاز پايين سنين از ها زشآمو اين

 غلبه، بودن مؤثر، توانايي و كفايت احساس فرد در يهاي مهارت چنين آموزش بود خواهد بيشتر آن بخشي
 نشان متعدد هاي پژوهش آورد مي بوجود را مشكل با متناسب هدفمند رفتار ريزي برنامه توانايي و كردن
  . )1378، همكاران و طارميان(است گذاشته اثر متعددي هاي زمينه در زندگي هاي مهارت كه است داده

                                                      
1 - Conrad 
2 - Bob Lawlir 
3 - Klynykh 
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 باردار مادران روان سلامت جسماني علايم بعد بر زندگي هاي مهارت همچنين نتايج نشان دادكه آموزش
، شيربيم و )1384 (پرورفرد نيك، )1387 (طارميان و همكاران اين نتيجه با نتايج تحقيق. است مؤثر

 همسو روان  زندگي بر بعد علائم جسماني سلامتهاي مهارت آموزش تأثيرمبني بر  )1387 (همكاران
  . باشد مي
 در كه عاطفي هيجان. دهند مي نشان العمل عكس فيزيولوژيكي طريق به رواني هاي انگيزه به بشر افراد
 اين در تحقيقات. دگرد مي هيجاني واقعي عوارض روزب سبب اغلب دشو مي حاصل تعارض و ناكامي اثر

 قند ازدياد، قلب ضربان افزايش، خون فشار رفتن بالا به منجر، رواني هيجانات كه آنند از حاكي مورد
 و معده اسيد ترشح افزايش، ديگر غدد و آدرنال غده ترشح در تغيير، خوني گروه انبساط يا انقباض، خون
 منجر ترتيب به، باشند مداوم شديد، عاطفي هيجانات اگر كه شود مي مشاهده راينبناب. گردد مي آن امثال

با . )1385، شاملو(شد خواهد منجر است جبران قابل غير گاهي كه، جسماني نامطلوب عوارض بروز به
 ييها مهارت پرورش طريق از زندگي يها مهارت آموزش توان گفت كه برنامه توجه به نتيجه تحقيق مي

 ناخوشايند هاي هيجان كنترل، مندي جرأت و وجود ابراز هاي مؤثر روش رابطه برقراري مهارتهمچون 
 ارتباطي يها  مهارتمسئله و حل، درست گيري تصميم، استرس كنترل و) خشم، افسردگي، اضطراب(

  . موجب ارتقاء سطح سلامت جسماني مي شود
 روان سلامت اجتماعي كاركرد بعد بر ندگيز هاي مهارت يافته ديگر تحقيق حاضر نشان داد كه آموزش

 احمديان، )1387 (شيربيم و همكاران اين نتيجه با نتايج تحقيق. است مؤثر باردار مادران بارداري دوران
 سلامت اجتماعي كاركرد بعد بر زندگي هاي مهارت  آموزشتأثيرمبني بر ) 2007(1 فورنريس، )2009(

  . است روان همسو
 اختلال ايجاد باعث رواني فشار كه است شده داده نشان استرس و رواني فشارهاي يها زمينه در مطالعه

 همچنين رواني فشارهاي. دشو مي فرد خانوادگي و جسماني، شناختي روان، اجتماعي عملكردهاي در
 دسازن ناتوان) والديني يا همسري نقش مانند (اي غيرحرفه يا اي حرفه هاي نقش ايجاد در را فرد توانند مي
آموزش  برنامه. )1382، شريفي(نمايد تضعيف زا بيماري عوامل با مقابله در را بدن ايمني سيستم و

 خلاق تفكر، مسئله حل و درست گيري تصميم همچون ييها مهارت پرورش طريق از ي زندگيها مهارت
ي و كاركرد سازگار افزايش به، دشوار شرايط با مقابله و اجتماعي و ارتباطي يها ، مهارتانتقادي و

  . كند مي اجتماعي كمك
 روان سلامت علائم افسردگي بعد بر زندگي هاي مهارت نتايج ديگر تحقيق حاضر اين بود كه آموزش

، )1384(، خديوي و همكاران)1388(برمكوهي اميري اين نتيجه با نتايج تحقيق. است مؤثر باردار مادران

                                                      
1- Forneris 
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 تأثيرمبني بر  )2002(2 ادوارد و) 1381، آقاجاني از لنق به ؛1994 (1گريلو، )1387 (شيربيم و همكاران
  . است روان همسو سلامت افسردگي علائم بعد بر زندگي هاي مهارتآموزش 
 عمر طول در افسردگي به ابتلا خطر. است سلامتي براي مهمي مشكل و جدي عاطفي اختلال افسردگي

 شايع يها بيماري از يكي افسردگي. شدبا مي درصد12 تا 5 مردان براي و درصد 25 تا 10 زنان براي
 جمله از، است مختلف علايم داراي بيماري اين. دارد مختلفي انواع افسردگي اختلالات. است روانپزشكي

، خواب اختلال، خودكشي افكار و مرگ با ذهني اشتغال، ها لذت و علايق دادن دست از يا افسرده خلق
 عزت كاهش، گناه احساس، گيري تصميم در ناتواني، حافظه اختلال، توجه و تمركز كاهش، اشتهايي بي

 و باشد داشته وجود دوهفته بايد حداقل علائم. قراري بي يا حركتي -رواني كندي، پذيري خستگي، نفس
، آمريكا روانپزشكي انجمن (نباشد ديگري روانپزشكي اختلال يا مواد مصرف، جسماني بيماري از ناشي
، روابط بين فردي، مؤثر ارتباط، همدلي، ندگي از جمله مهارت خودآگاهيز يها مهارت آموزش. )2000
 اجتماع و مشكلات، خودشان به افراد نسبت آگاهي افزايش باعثگيري  تصميم، مسئله حل يها مهارت

 در و سازگاريمؤثر، ارتباط  برقراري، نفس عزت، نفس به اعتماد باعث تقويت مسئله اين و شود مي آنها
  . مي شود افسردگي كاهشموجب  نتيجه

 روان و اختلال خواب سلامت اضطراب بعد بر زندگي هاي مهارت همچنين يافته ها نشان داد كه آموزش
و همكاران  اميني حاج، )1387 (شيربيم و همكارانبا نتايج تحقيق  نتيجه اين. است مؤثر باردار مادران

 هاي مهارت  آموزشتأثير مبني بر )2009( 4گري و) 2005(3 گري و اسميت، )2002 (ادوارد )1387(
  . باشد مي همسو روان سلامت خواب اختلال و اضطراب بعد بر زندگي
 اين و رسد مي خود اوج به سوم و اول ماهه سه در، است متفاوت حاملگي در طبيعي بطور اضطراب ميزان

 كم و جوانتر زنان در حاملگي اضطراب است متمركز سالم نوزاد تولد و جنين سلامت بر بويژه اضطراب
 به است ممكن بالا اضطراب. است بيشتر تر پايين اقتصادي اجتماعي طبقه و سواد كم زنان و تر سن

 داشته تطابقي ارزش زندگي در عمده انتقالي طشراي با آمادگي براي زنان هدايت در تكاملي نيروي عنوان
 و 5بنداد توسط اي مطالعه بارداري در خواب اختلالات عوارض مورد در. )1388، كجوري دانش(. باشد

 ميزان بين توجهي قابل ارتباط كه داد نشان بررسي اين نتايج. است گرفته انجام) 2005 (همكارانش
 هوشياري و خوابي بي، كيفيت، خواب مدت و افسردگي ميزان بين نيز و خواب كلي ميزان و افسردگي

  . دارد وجود روزانه
 باعوامل او مقابلة قدرت، فرد در مختلف يها مهارت با پرورش گيزند يها مهارت آموزش برنامه

 حل چگونگي و صحيح گيري تصميم روش آموزش با كه ترتيب اين به دهد؛ مي را افزايش زا اضطراب
                                                      

1 - Grylv 
2 - Edward 
3 - Smit & Gery 
4 - Gery 
5 - Bandad 
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 از بسياري علت كه زندگي روزمره مشكلات با مقابله در ناتواني و تصميم در ترديد كاهش باعث مسئله
 از بسياري براي مناسب حل راه دستيابي به لازمه كه را انتقادي و خلاق تفكر ؛شود مي، است ها اضطراب
 از بسياري شخصي بين و ارتباطي يها مهارتآموزش  با دهد؛ مي پرورش فرد در ست ازا اضطراب مسائل
 كل در و دهد مي كاهش، ند دار فردي بين نارسايي ارتباطات در ريشه كه را زا اضطراب مسائل
  . دهد مي پرورش، فرد در، استرس و هيجانات منفي با مقابله براي را لازم هاي مهارت

توان به عدم كنترل برخي از  ها مي از جمله اين محدوديت. هايي روبرو بود پژوهش حاضر با محدوديت
و با توجه به اينكه اين پژوهش ) شاغل يا خانه دار بودن(شغل ، متغيرهاي خانوادگي مثل حمايت همسران

  . هاي ديگر بايد جانب احتياط رعايت شود در تعميم آن به گروه، ي زنان باردار انجام شده استبر رو
 مشاوران توسط آموزشي هاي برنامه شود مي از لحاظ كاربردي پيشنهاد، با توجه به نتيجه تحقيق

 حين و قبل افراد تا شوند اجرا اي گونه به درماني بهداشتي مراكز در حوزه اين در مجرب و متخصص
 و تعليم با نوعي به كه مؤسساتي و ها سازمان، ها وزارتخانه. گيرند فرا را ها مهارت اين حاملگي دوران
 برگزاري طريق از توانند مي، دارند سروكار تربيت و اصلاح و رواني بهداشت گسترش، آموزش، تربيت
 طريق از. نمايند كمك آنان يها مهارت افزايش و روان سلامت به زندگي يها مهارت آموزش هاي كارگاه
 يك عنوان به زندگي يها مهارت آموزش به، مجرب كارشناسان از گيري بهره با و گروهي هاي رسانه
، زندگي يها مهارت آموزش مثبت تأثير خصوص در رساني اطلاع ضمن تا، شود پرداخته همگاني برنامه
 آشنا روان سلامت گوناگون ابعاد بر آن مثبت تأثير و برنامه اين اهميت با زنان ويژه به جامعه سطوح همه
  . شوند
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