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  چکيده

 ي تغذيـه . گيـرد    در اين دوران شكل مي، نقش اساسي در سلامت آينده افراد دارد چرا كه ساختمان بدن انسان        ،يدوران شيرخوارگ  :هدف نه و يزم
تـاثير آمـوزش تغذيـه كمكـي بـر       با هدف تعيين ، اين مطالعه. نقش مهمي دارد،دوران شيرخوارگي  در سلامت    ،اي كافي و الگوهاي صحيح تغذيه    

  .فرزند شيرخوار انجام گرفت، نگرش و عملكرد مادران داراي آگاهي
 مـادر سـاكن در   ۱۱۰هاي مـورد مطالعـه     نمونه.باشد  يك تحقيق نيمه تجربي و از نوع قبل و بعد بدون گروه شاهد مي     ،اين مطالعه  :يبررسروش  

مـادران در مـورد تغذيـه    ، نگرش و عملكـرد  در ابتداي مطالعه آگاهي. بودندروستاهاي شهرستان ابهر بود كه داراي حداقل يك فرزند زير يكسال       
هـاي آمـوزش    سپس برنامه آموزشـي كـه شـامل كـلاس    . گيري شد پايايي و روايي آن آزمون شده بود، اندازهكمكي با پرسشنامه محقق ساخته كه      

 يـك  .مدت شش هفته برگـزار گرديـد  ه  جلسه در هفته ب۲با هدايت بهورز بود به تعداد ) Role Playing (گروهي و نقش بازيبحث صورت  به
  .گيري شد  و عملكرد مادران اندازه، نگرشآگاهي پس از اتمام آموزش مجدداماه 

  داد ي را نـشان م ـ يش معنادار آماري افزا،سه با زمان قبل از آموزش ي در مقا  ي آموزش ي   و نگرش مادران پس از انجام مداخله       ينمرات آگاه : ها افتهي
)۰۰۱/۰P<(.   كافي دفعات تغذيه ، تعداد  نظر انتخاب نوع مناسب غذاي كمكيغييرات معنادار آماري از   مادران پس از آموزش ت     ، در حيطه عملكرد

  ).>۰۰۱/۰P( نگهداري صحيح غذاي كمكي داشتند ی  نحوهشيرخوار در روز و
ادران ، نقش موثري در بهبود آگاهي، نگـرش و عملكـرد م ـ   كمكي توسط بهورز به روش بحث گروهي و نقش بازيي   آموزش تغذيه  :گيري نتيجه
  .دارد

   ، آموزش، آگاهي، نگرش، عملكرديتکميلتغذيه : يديواژگان کل
  
  مقدمه

 ولي بي سروصـدا اسـت كـه         ، بحراني واقعي  ،سوء تغذيه      
ي ي اثرات دهشتناكي بر كودكان، ارزشمندترين دارا،عوارض آن

 بـار   ،كشورهاي در حال توسعه    .گذارد  مي ،بشر و آينده جامعه   
   كشند  ميگ را در اثر سوء تغذيه بر دوش   سنگين بيماري و مر   

  
  
  

  
ــرات ويرانگــريــران نيــ در ا.)۱(   ز ابعــاد گــسترده و عميــق اث

   ،كلات سـلامت كودكـان    تـرين مـش    سوء تغذيه، يكي از مهـم     
كـه در مرحلـه     در صـورتي   ،سوء تغذيه  .)۲( شود محسوب مي 

  حساس رشـد مغـز ظـاهر شـود و از شـدت و مـدت كـافي                  
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هـاي   تعداد سلول تواند تغييرات اساسي در    مي ،برخوردار باشد 
پـروتئين در   فقـر  .يجاد كندها ا آن ييمغز و ساختمان بيوشيميا  

هاي نخست زندگي موجب كاهش رشد مغـز و دسـتگاه            سال
ــي  ــزي م ــصبي مرك ــرفتن    ع ــكل گ ــه از ش ــردد و در نتيج گ

 در ،مـي يكنـد و كـاهش دا    جلـوگيري مـي  ،هاي هوش  ييتوانا
 كمبود انرژي پـروتئين  .)۳(كند    مي  ايجاد ،قدرت فراگيري فرد  

نفي در سيـستم دفـاعي   ها و مواد معدني نيز اثرات م  يا ويتامين 
هـم    رابطه سوء تغذيه و عفونـت آن چنـان در          .گذارد بدن مي 

 ،تـرين علـت اخـتلالات ايمنـي     توان گفت شايع   آميخته كه مي  
هـاي دوران كـودكي      سوء تغذيه است كـه در ايجـاد عفونـت         

 ،اي هاي دستگاه گوارش و تـنفس نقـش عمـده        ويژه عفونت  هب
ي و  ي باتوجـه بـه آمـار مـرتبط بـه كـم غـذا              .)۴( كند  مي ايفاء

اد اي در جهان علاوه بر لزوم ايج ـ       گرسنگي و مشكلات تغذيه   
، اجتمـاعي و فرهنگـي      يك برنامه صـحيح توسـعه اقتـصادي       

ترين موضـوعات مـورد      هاي آموزش تغذيه يكي از مهم      برنامه
  هـاي پيـشگيري از       يكـي از راه    .مـروز اسـت   بحث در دنياي ا   

سوء تغذيه انرژي پـروتئين، آمـوزش در امـر بهداشـت مـواد              
هـا نـشان     بررسـي .باشـد  مي و آموزش تغذيه به مادراني  يغذا

كـه از     كودكاني ،داده كه درميان خانوارها فارغ از سطح درآمد       
  انـد  ند مادرانشان آموزش بيشتري داشته     بهتر برخوردار  ي  تغذيه

ــع و  ــراي  در واق ــذيرش و اج ــادران در پ ــناخت م درك و ش
 ،انـد از طريـق آمـوزش      تو اي مي  هاي بهداشتي و تغذيه    فعاليت
   .)۵(تر شود  افزون
هاي بحراني در رشد کودکـان       ماهگي يکي از زمان    ۶-۲۴سن  
تغذيه ء   ماهگي بسيار مستعد سو    ۶-۲۴کودکان در سنين   .است

 ـ     . هستند اي در   قـدي تغذيـه    اهمطالعات نشان داده که بروز کوت
زيرا در اين سـنين از يـک طـرف     . اين سنين خيلي زياد است    

 نياز به غذاي بيشتري وجود دارد و از طـرف ديگـر کميـت و           
جهت .  مناسب نيست،شود کيفيت غذايي که به کودک داده مي   

لازم اسـت کـه   ، تداوم نتايج مفيد حاصل از تغذيه با شير مادر      
 تغذيه تکميلي ،غذيه با شير مادر ماهگي در کنار ت   ۶کودکان از   

ــد ــت کنن ــه  .درياف ــان از تغذي ــراي اطمين ــاني ب ــافي کودک    ک
ــاهگي۶-۲۴در ســنين  ــا   ، م ــادر ي ــه م ــود ک ــئن ب ــد مطم    باي

 کـودک را بـا   ، در کنار تغذيه با شير مادر    ،ساير مراقبين کودک  
  مطـابق دسـتورالعمل   . کننـد  مـي کـافي تغذيـه      غذاي سـالم و   

)Wrold Health Organization(  ــاني ــازمان جهـ سـ
 کمکي بايد به موقع، بـه مقـدار کـافي و بـا              ي  تغذيهبهداشت  

در صـورتي   اين امـر    . )۶( کيفيت مناسب به کودکان داده شود     
کـافي را در     مـادران اطلاعـات و دانـش      امكان پذير است كه     

هـا در     نتايج بررسي  . داشته باشند  ،مورد تغذيه تکميلي کودکان   
 سال دچار   ۵ درصد کودکان زير     ۱/۱۳ دهد كه  کشور نشان مي  

  درصد۵/۴ درصد دچار کم وزني و      ۶/۷اي،   كوتاهي قد تغذيه  
 ، ماهگي۴-۶ لاغري هستند و اين كودكان از سنين بين       مبتلا به 

بـه   اين كاهش وزن  ). ۷( كنند شروع به از دست دادن وزن مي      
 حاصل نياز كودك به خوراكياري، انتخاب الگوي ،احتمال زياد

راي تغذيه كمكـي و مـشكلات متعـدد در تركيـب،       نامناسب ب 
مطالعات انجام گرفته در ). ۶(پخت، نگهداري و دادن غذاست   

کودکان کوتـاه     درصد ۸/۱۲دهد که    يز نشان م  ياستان زنجان ن  
ن ياز ا  ي بخش بزرگ  ).۸(  دارند ي درصد کم وزن   ۳/۱۷  و يقد

 يباورهـا  مـادران و     يدر کمبودآگـاه   شهي ر ،يمشکلات رشد 
 ـ ا ،لـذا  .)۸و  ۹( در زنجـان دارد    يا هينادرست تغذ  يفرهنگ ن ي

، نگرش و   تأثير آموزش بر ميزان آگاهي     عيينق با هدف ت   يتحق
ي در مـورد تغذيـه كمكـي كـودك در           يعملكرد مادران روستا  

 ـ روستاهاي شبكه بهداشـت و درمـان شهرسـتان ابهـر              نيدر ب
هاي بهداشت   ساله تحت پوشش خانه ۱۵-۴۹ ييمادران روستا 

 ،ن ابهر كه حداقل داراي يك فرزند زير يكسال هستند       شهرستا
ها در مورد تغذيه     ، نگرش و عملكرد آن     آگاهي د و يانجام گرد 

 اي آموزشي، سنجيده شده و سپس بعد از اجراي برنامه مداخله
، نگرش و عملكرد مـورد سـنجش قـرار           از نظر آگاهي   مجددا

ــد ــشا  .گرفتن ــايد راه گ ــق ش ــن تحقي ــام اي ــت ي انج ي در جه
تـلاش در افـزايش سـطح آگـاهي      هاي آموزشي و   ريزي امهبرن

  .باشد ،جامعه در زمينه غذاي كمكي كودك



  تاثير آموزش بر آگاهي، نگرش و عملکرد
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  يروش بررس
 قبل و بعـد      يك تحقيق نيمه تجربي و از نوع       ،ياين بررس      

مـادر   ١١٠ مـورد مطالعـه      يها بوده و نمونه  بدون گروه شاهد    
سـاکن در روسـتاهاي   يكـسال    حداقل يك فرزنـد زيـر   يدارا

 درمـان    و شـبكه بهداشـت   خانه بهداشت تحت پوشش     داراي  
 مركز  ٩ها از بين      نمونه جهت انتخاب . باشند ميشهرستان ابهر   

 ـ   ٣ ،، درماني روستايي ابهر   بهداشتي صـورت   ه مركز روستايي ب
 ـدر هـر    سـپس  وتصادفي سـاده انتخـاب       ن مراکـز  ي ـک از اي

 تحـت پوشـش     يهـا  ن خانـه  ي از ب   بهداشت ي   خانه ٢ منتخب،
 ـ. ند انتخاب شد   ساده طور تصادفي  ه ب ،ها آن  ـا  هب  در  ،بي ـن ترت ي

  . در نظر گرفته شد، مطالعهي خانه بهداشت برا٦مجموع 
جهـت   . استفاده شد  محقق ساخته پرسشنامه  از   ،ن مطالعه يدر ا 

 محتـوي ابـزار   و) Face Validity(بررسـي اعتبـار صـوري    
)Content Validity( نفر متخصص اطفال٥، پرسشنامه به  ،

 و آمـوزش بهداشـت داده شـد و از           کـودک  مـادر و  بهداشت  
 دربـاره  ،مقيـاس ليکـرت   ايشان خواسته شد تا نظر خود را در   

 ي  تغذيـه  ميزان ارتبـاط سـوال بـا آگـاهي ونگـرش در مـورد             
ي هر سـوال و همچنـين مفهـوم    يروا تکميلي، ميزان سادگي و 

 ،آوري اطلاعـات  بعـد از جمـع    .بودن سـوالات اعـلام نماينـد      
براي ) Content Validity Index( حتويشاخص روايي م

 ٧/٠ بـالاي    CVIهايي که داراي      سوال .هر سوال محاسبه شد   
بـراي تعيـين    .  حذف شدند  ،بقيه سوالات  بودند باقي ماندند و   

 مطالعـه پـايلوت بـا حجـم         ،پرسشنامه) Reliability( پايايي
 نفر انجام گرفت و از طريق آزمـون بـاز آزمـون بـه               ۳۰نمونه  

  . محاسبه گرديد۷۹/۰ يهمبستگ ضريب ،فتهه فاصله دو
 اطلاعـات دموگرافيـك و      : بخش چهار  شامل ييپرسشنامه نها 

 ،)الووس ـ ۱۱( مربوط به آگاهي  يها پرسش ،)الوو س ۱۰( پايه
 يهـا  پرسـش و   )الوو س ـ ۱۰(  مربوط بـه نگـرش     يها پرسش

 ـ به هـر     .بود) والو س ۵( مربوط به عملكرد   والات وک از س ـ  ي
صورت  در ک و يح نمره   يسخ صح  در صورت پا   يبخش آگاه 

والات بخـش   وپاسخ س . گرفت يپاسخ غلط نمره صفر تعلق م     

 يبنـد   نمـره  ۴ تا ۱از  يکرت و با امت   يف ل يصورت ط   به ،نگرش
 و بخـش  ۰-۱۱ يآگـاه  ف نمرات مربـوط بـه بخـش      ي ط .شد

همراه ه پرسشگر ب ،ها بعد از انتخاب نمونه . بود۱۰-۴۰نگرش 
ل يــضــمن تکماجعــه و هـا مر   بــه محــل ســكونت آن،بهـورز 

 از مـادران دعـوت     ،پرسشنامه پيش آزمون از طريـق مـصاحبه       
. هـاي آموزشـي شـركت نماينـد        ه در كـلاس   عمـل آمـد ك ـ     هب

 ـ    ريزي جهت برگزاري كلاس    برنامه  ۲تعـداد   ه  هاي آموزشـي ب
 . گرفـت توسط بهورز انجـام  ،مدت شش هفته بهجلسه درهفته  

هـا   پرسـشنامه ، مجـدداً  از اجراي برنامه آموزشـي   ک ماه پس    ي
شـرکت در ايـن مطالعـه بـا         .ديگردتوسط پرسشگران تكميل    
 بـه كمـك   هـا  داده.  انجـام گرفـت   ،کسب رضـايت از مـادران     

 ي بـرا .گرفـت  مورد تجزيه و تحليل قـرار    ۱۶SPSSافزار   نرم
 شامل ،توصيفيتوصيف مشخصات واحدهاي پژوهش از آمار     

 كندگيهاي تمايل مركزي و پرا ، شاخصجداول توزيع فراواني
بـر روي تغييـرات آگـاهي،     مـستقل   اثر متغير  جهت ارزيابي  و

ي در قبل و بعـد  ي، عملكرد و همچنين مقايسه نتايج نها  نگرش
  . استفاده شد،هاي تي زوج و مك نمار از آموزش از آزمون

  
  افته هاي

  و  داشتند کليس تحصيلاتي ابتدايي و  مادران   درصد   ۳/۶۷     
 درصـد   ۶۵ سـن .  داشتند هدوره متوسط لات  ي تحص ، درصد ۲۴

  .)۱جدول  (بود سال ۳۵ تا ۲۰مادران بين 
نگـرش را     و يار نمرات آگاه  يانحراف مع  ن و يانگي م ۲جدول  

 نــشان ي جلــسات آموزش ـيقبـل از مداخلـه و پــس از اجـرا   
ش ي افـزا ۳۹/۸ به ۶ از  ي نمرات آگاه  يطه آگاه يدر ح . دهد يم
گـرش  ز نمـرات ن يطه نگرش ني در ح  .)>۰۰۱/۰P(افته است   ي

 ۷۷/۳۵ در قبل از مداخله بـه  ۳۸/۳۰ مورد مطالعه از  يها نمونه
از ). >۰۰۱/۰P( ده است ي رس ي برنامه آموزش  يدر بعد از اجرا   

موزش آ درصد مادران قبل از      ۹/۱۰ يه کمک ينظر عملکرد تغذ  
 ـکردند که ا ي کودک خود استفاده م  ير گاو برا  ياز ش  زان ي ـن مي

 درصد  P(. ۸/۲۹=۰۰۶/۰( دي درصد رس  ۹/۰پس از مداخله به     
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 ـ تغذ يمادران برا   سـفره  يرخوار خـود از غـذا    ي ش ـ يه کمک ـ ي
 درصد ۳/۲۱زان پس از آموزش به      ين م يکردند که ا   ياستفاده م 
 ـاز نظر تعداد دفعات مناسب تغذ  . )P=۰۰۴/۰(افت  يکاهش   ه ي

 بار در روز کودک خـود      ۲-۳ درصد مادران    ۴/۳۸روز،   در هر 
 درصد ۱/۵۱ س از مداخله بهزان پين ميکردند که ا يه ميرا تغذ

  ).۳جدول ) (P=۰۰۳/۰( افتيش يافزا
  

  کودکان مورد مطالعه  مشخصات دموگرافيک مادران و:۱جدول 
  تعداد درصد

 
٢/٨  

٤٠ 
٣/٢٧  
٥/٢٤  

 
٩ 
٤٤ 

٣٠ 
٢٧ 

 تحصيلات مادر
 بي سواد

 نهضت وابتدايي
 راهنمايي وسيکل
 دبيرستان وديپلم

 
٥/٢٥  
٤/٦٥  
١/٩  

 
٢٨ 
٧٢ 

١٠ 

 سن مادر
  سال٢٠متر از ک

  سال٢٠-٣٥
  سال٣٥بيشتر از 

 
٢/٢٨  
٢/٤٨  
٣/١٦  
٣/٧  

 
٣١ 
٥٣ 
١٨ 
٨ 

 شغل همسر
 کارگر

 کشاورز
 کارمند
 ساير

 
٦٠ 

٢/٢٨  
٨/١١  

 
٦٦ 
٣١ 
١٣ 

 بعد خانوار
  نفر٤ کمتر از

  نفر٤-٦
  نفر٦ بيشتر از

 
٨/٥١  
٢/٤٨  

 
٥٧ 
٥٣ 

 جنس کودک
 دختر
 پسر

 
٣/٥٧  
٧/٤٢  

 
٦٣ 
٤٧ 

 سن کودک
ه ما٦کمتر از   

  ماه٦-١٢

 
٧/٤٢  
٢/٤٧  
١/١٠  

 
٤٧ 
٥٢ 
١١ 

 رتبه تولد کودک
 اول
سوم دوم و  

بيشتر چهارم و  
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   ميانگين و انحراف معيار امتيازات آگاهي و نگرش در مادران مورد مطالعه قبل و بعد از مداخله:٢ جدول
 متغير مورد مطالعه بعد ازمداخله قبل ازمداخله

انگينمي انحراف معيار ميانگين  انحراف معيار 
 t Pقدار م

٨/١ ٦ آگاهي  ٣٩١/٨  ٩٨١/٠  ١٥/١٢  < ٠٠١/٠  

٣٨/٣٠ نگرش  ٤١/٣  ٧٧/٣٥  ٩٧/٣  ٧٩/٩  < ٠٠١/٠  

 
 والات عملكردو توزيع فراواني مطلق و نسبي عملكرد مادران مورد مطالعه قبل و بعد از مداخله به تفكيك س:٣جدول 

 *P قبل ازمداخله بعد ازمداخله
 تعداد درصد تعداد درصد 

 سوال عملکرد

 
۰۰۶/۰  

 
۶/۹۴  
۹/۰  
۵/۴  

 
۱۰۴ 
۱ 
۵ 

 
۶/۸۳  
۹/۱۰  
۵/۵  

 
۹۲ 
۱۲ 
۶ 

 نوع شير مورد استفاده براي کودک
 شير مادر
 شير گاو

 شير مصنوعي

 
۰۰۴/۰  

 
۳/۲۱  
۵/۷۴  
۲/۴  

 
۱۰ 
۳۵ 
۲ 

 
۸/۲۹  
۴/۵۷  
۸/۱۲  

 
۱۴ 
۲۷ 
۶ 

  ماه۶-۱۲نوع غذاي مورد استفاده براي کودک 
 غذاي سفره

رغ، سوپفرني، زرده تخم م  
 غذاي کمکي را شروع نکرده ام

 
 

۰۰۳/۰  
 

 
۷/۱۲  
۱/۵۱  
۲/۳۶  

 
۶ 
۲۴ 
۱۷ 

 
۱/۱۹  
۴/۳۸  
۵/۴۲  

 
۹ 
۱۸ 
۲۰ 

  ماه۶- ۱۲تعداد دفعات تغذيه روزانه با غذاي کمکي درکودک 
 يک بار

  بار۳-۲
 بدون تعداد ثابت و هرموقع که فرصت تغذيه باشد

 
۰۰۱/۰  

 
۳/۸۹  
۷/۱۰  

 
۴۲ 
۵ 

 
۷/۶۱  
۳/۳۸  

 
۲۹ 
۱۸ 

گهداري باقيمانده غذاي کمکيمحل ن  
 يخچال

 اتاق يا آشپزخانه
 

۲۱۸/۰  

 
۵/۲۵  
۵/۷۴  

 
۲۸ 
۸۲ 

 
۶/۳۳  
۴/۶۶  

 
۳۷ 
۷۳ 

 استفاده از شيشه و پستانک
 بلي
 خير

  آزمون مک نمار*

  
  بحث
ريزي شـده و   نتايج اين مطالعه نشان داد كه آموزش برنامه          

  رانتواند آگاهي و نگـرش مـاد       منسجم در مناطق روستايي مي    

  
 مطالعـات  . بهبود دهـد ،را در زمينه تغذيه كمكي كودك خود

 بهبود باعث تواند مي ،تغذيه زمينه در آموزش که ندا هداد نشان
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 بخش يک که غذايي هاي مداخله از بسياري اثر و شود آگاهي

 طريـق  از حـدودي  تـا  توان مي شود، مي شامل نيز را آموزشي

 در آگاهي افزايش .)١٠و ١١(کرد  ارزيابي آگاهي بر ها آن تأثير

 توانـد  مي، رفتار تغيير و سالم  رفتارهاييحام هاي محيط کنار

 در دانش و آگاهي .)١٢( شود، فرد زندگي شيوه تغيير به منجر

 خـود  بـر  عـلاوه  که است فاکتورهايي از يکي تغذيه، ي زمينه

 گذارد مي ثيرات نيز او اطرافيان و خانواده غذايي عادات بر فرد،
ر آموزش  ي تاث ي  نهيمطالعات انجام گرفته در کشور در زم       .)١۳(

ــاه ــورد تغذ    ويبرآگ ــادران در م ــرش م ــنگ ــي تکمي هي  يل
 سـادات  كـه  پژوهشي. کند يد ميي را تاها يافتهن يران اارخويش

 رفتارهاي الگوي ثير آموزشات با هدف ،شهمكاران و حسيني

 و كودكان اي تغذيه كيفيت  در،پا نو كودكان مادران به اي تغذيه
 مادران عملكرد نحوه كه داد نشان ،دادند انجام مادران عملكرد

آمـوزش،   از پـس  تغذيـه  هنگـام  در كودك رفتارهاي مورد در
، آنـان  عملكـرد  در مـادران  آگـاهي  افزايش و است يافته ارتقا

 که بـا  يا  در مطالعه، وهمکارانشيماذن .)١٤( است بوده ثروم
  ويحـــضور شآمــوز  يهـــا ر روشيتــاث  سهيـــمقا هــدف 

 ـتغذ از مـادران  يآگـاه  بـر  بهداشت کارکنان يرحضوريغ  هي
 ـآنتروپومتر راتييتغ و رخواريش م اآنـان انج ـ  رخوارانيش ـ کي

 شيهـر دو روش آمـوزش در افـزا          نشان داد کـه    ، نتايج دادند
 موثر بـوده    ،ک کودکانشان يرات آنتروپومتر يي مادران وتغ  يآگاه

ــا،دران مــايا هيــ عملکــرد تغذي طــهيدر ح ).۱۵( اســت ج ي نت
ــس از اجــرا ي مطالعــه ــشان داد کــه پ ــهي حاضــر ن  ي  مداخل
 کـودک خـود اسـتفاده    يرگاو بـرا ي که از ش ـي مادران ،يآموزش

 ،رخواريه شي تغذير خود براي که از ش  نمودند تلاش   ،کردند يم
رخوار را  ي ش يه کمک ين تعداد دفعات تغذ   يهمچن. استفاده کنند 

 ـ تغذ ي سـفره بـرا    ي استفاده از غـذا    يش داده و به جا    يافزا ه ي
 ـ  يه شده نظ  ي توص يکودک خود، غذاها    ي   وزرده ير سوپ، فرن

 مطالعات متعدد نشان دادنـد کـه   .ن کردنديگزيتخم مرغ را جا   
 ـ تغذ يهـا   آمـوزش  ي  هيارا ش يدر کنـار افـزا      بـه مـادران    يا هي

 ،هـا   آنيا هي بر بهبود عملکرد و رفتار تغذ   ،يا هي تغذ يها يآگاه

در همکـارانش   يـي و بـه خزا يعـه ط مطال .)۱۶-۱۸(موثر است   
ر آموزش بـر عملکـرد مـادران در مـورد           ينه تاث يزم رد ،بيرجند

 نشان داد که آموزش مادران منجـر        ،نارخواري ش يليه تکم يتغذ
 ي مطالعـه  .)١٩( هـا شـده اسـت     آن يا هيبه بهبود عملکرد تغذ   

 ـ که بـا هـدف مقا      ، و همکارانش  يريگلش ر دو روش   يسه تـاث  ي
عملکرد مـادران در      و يودآموز بر آگاه   و خ  يآموزش سخنران 

  سال ٣ر  ي کودکان ز  يا هيمورد روند رشد و مراحل تکامل تغذ      
 نشان داد ، انجام گرفتشهر اصفهان ي درمانيدر مراکز بهداشت 

 ي هر دو روش آموزش    ي ماه پس از اجرا    ٣ عملکرد مادران    که
  ).٢٠(  داشته استيا بهبود قابل ملاحظه

  
  يگير نتيجه

 ي مبتني برنامه آموزشي هين مطالعه نشان داد که اراي اجينتا     
توسـط  ) Role Playing( ي ونقـش بـاز  يبحـث گروه ـ  بـر 

عملکـرد   نگرش و   و ي خانه بهداشت در بهبود آگاه     دربهورز  
  منـاطق در. ر داشـته اسـت  يرخوار تـاث ي فرزند ش ـ يمادران دارا 
مـادران جهـت پـايش رشـد كودكـان بـه            کشور ما،   روستايي  

ايـن  اگـر    كـه  كنند درصـورتي    مراجعه مي  ،بهداشتهاي   خانه
هاي صـحيح تغذيـه كمكـي را توسـط بهـورز             مادران آموزش 

ها   به دليل ناآگاهي    بسياري از اختلالات رشد كه     ،دريافت كنند 
  . گردد برطرف مي اي است، هاي نادرست تغذيه و باور

 
  تقدير وتشکر

هـاي   نويسندگان ايـن مقالـه از بهـورزان شـاغل در خانـه               
پيگيري مـادران    بهداشت مورد مطالعه در ابهر که در دعوت و        

دار شـدن   نيـز عهـده    هاي آموزشـي و    جهت شرکت در کلاس   
  .کنند قدرداني مي آموزش مادران همکاري داشتند، تشکر و
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Background and Objective: Infancy period has an essential role in future health of individuals due to 

development of human body structure over this period of life. Sufficient nutrition and correct nutritional 

patterns have  great impact on infancy health. The objective of this study was to determine the effect of 

training on awareness, attitude and practice of mothers who had infants. 

Materials and Methods: This study was a quasi experimental (before and after the intervention) study 

without a control group. Study sample included 110 mothers referring to  health houses of Abhar city who 

had at least one infant under 1 year old. Before the intervention, knowledge, attitude and practice of mothers 

concerning complementary feeding were evaluated using a standard questionnaire. Validity and reliability 

of the questionnaire was tested. Intervention program included training sessions with group discussions and 

role playing, and social worker as  facilitator of the group. Training sessions were held twice a week for 6 

weeks. One month after the intervention, knowledge, attitude and practice of mothers were measured.  

Results: Scores of knowledge and attitude showed a significant improvement after the intervention as  

compared to before the intervention (P<0.001). In practice domain, mothers had significant changes in 

choosing of type of complementary feeding, sufficient number of feeding their infants during the day, and 

proper storage of complementary food after training (P<0 .. 001). 

Conclusion: Training in supplementary nutrition by health workers through group discussion and role play 

has an important effect in improving knowledge, attitude and practice of mothers. 
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