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Title: Performance of baby-friendly hospitals in promotion of breastfeeding behavior of mothers 
Authors: Nasiripour AA, (PhD); Raeissi P, (PhD); Khaibar AA, (MS); Parisaei Z, (MS); 
Nabavizadeh H, (MD). 
Introduction: The goal of the present study was to assess the performance of the breast-feeding 
promotion project in Kohkiloyeh and Boyerahmad province. 
Methods: Performance of delivery wards in hospitals affiliated with the University of Medical 
Sciences and with the National Oil Company of Kohkiloyeh and Boyerahmad province was assessed in 
terms of practicing the ten steps recommended by World Health Organization and United Nations 
Children's Fund. Ten percent of the mothers who had delivered a child within one month before the time 
of study conduct (n = 43) and 30% of the delivery wards' personnel (n=137) were selected to participate 
in the study. Data was collected via observation, interviews, and review of the documentations. The 
performance of hospitals was calculated based on the percentage of the total expected score, and a score 
of 90% or above was considered as the acceptable level of performance. 
Results: The mean percentage (and standard deviation) of performance scores were 77.42 (and 33.19) 
for the Oil Company's hospital, 69.64 (and 27.68) for Imam Sajjad hospital, 67.5 (and 32.1) for Imam 
Khomeini hospital, and 62.97 (and 37.99) for Shahid Rajaei hospital  (in decreasing order). These 
findings show that the hospitals were in a relatively weak position in regard with implementation of the 
project. 
Conclusion: Performance of the baby-friendly hospitals in promotion of breast-feeding behavior of 
mothers is weak. 
Keywords: Performance, Breast-feeding, Baby-Friendly Hospitals. 
Hakim Research Journal 2008; 11(1):54– 61. 
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، دوره یازدهم، شماره اول87بهار   

55  همکارانوپورامیراشکان نصیریدکتر 

  چکیده
  . بوداستان کهکیلویه و بویراحمد طرح حمایت از رفتار شیردهی مادران در  چگونگی عملکردارزیابیهدف مطالعه حاضر  :مقدمه
های دوستدار کودک وابسته بـه دانـشگاه علـوم        زایمان بیمارستان منظور انجام این پژوهش عملکرد بخش زنان و         ه  ب :کارروش  

 تعیین شده از سوی سـازمان جهـانی بهداشـت و          گانه  دهپزشکی و شرکت نفت استان کهکیلویه و بویر احمد بر اساس اقدامات             
 پژوهش در بخـش زنـان و    از مادرانی که در فاصله یک ماه از انجام %10در این مطا لعه   . دفتر یونیسف مورد بازبینی قرار گرفت     

بـه عنـوان   ) n= 137(های زنان و زایمـان    از کارکنان بخش%30و ) n= 43( های مورد نظر زایمان نموده بودند زایمان بیمارستان
هـا بـر     عملکرد بیمارستان . شدندها با روش مشاهده، مصاحبه و استفاده از مستندات موجود گردآوری             داده. نمونه انتخاب شدند  

  .کل امتیازات مورد انتظار و بالاتر در نظر گرفته شد% 90 محاسبه گردید و عملکرد قابل قبول ، حسب درصد
درصد میانگین و انحراف معیار امتیازات بیمارستان شرکت نفت، امام سجاد، امام خمینی و رجائی به ترتیب عبارت بود                    :ها  یافته

 و انحـراف  50/67= میـانگین (، )68/27=  و انحـراف معیـار    64/69= نمیـانگی (،  )19/33=  و انحراف معیار   42/77= میانگین (:از
   ضـعیفی در رابطـه بـا اجـرای طـرح          که آنها را در وضعیت نسبتاً      )99/37=  و انحراف معیار   97/62= میانگین ( و )06/32=معیار

  .دهد قرار می
  .  باشد مطلوب نمیفتار شیردهی مادران ترویج ر های مجری طرح دوستدار کودک در رابطه با  عملکرد بیمارستان.:گیری نتیجه

  

.های دوستدار کودک رفتار شیردهی، بیمارستان عملکرد، :واژگان گل
  مقدمه

 ثابت گردید که اگـر مـادران بخواهنـد در        1980در اواسط دهه    
داری و  هـای بچـه   تغذیه با شـیر مـادر موفـق شـوند، بایـد روش           

 یابـد کـه بـا       های عملی مراقبت از نوزاد بـه نحـوی تغییـر           شیوه
هـای تکـاملی شـیرخواران سـازگار         فیزیولوژی شیردهی و قابلیت   

جا مطرح است تأکید بر اهمیت تغذیـه         این  آنچه که در   .)1( شود
با شیر مادر نیست بلکه این است که چگونه بـه مـادران کمـک                

انـدازی   راه بنـابراین تـشکیل و    . این کار توفیـق یابنـد      تا در  شود
 کودک به عنوان یک شاخص جهانی بـه         های دوستدار  بیمارستان

منظور تشویق و حمایت فعالانه از مادرانی که شـیرخود را بـرای             
دو سازمان  . گزینند مورد نظرقرارگرفته است    تغذیه شیرخوار بر می   

 و سـازمان جهـانی      1 صندوق کودکان ملل متحد   المللی یعنی    بین
 1989شده را به عهده گرفته و در سـال           ولیت یاد ؤ مس 2بهداشت

المللی دیگر متفقـاً، بـرای       با همکاری یکدیگر و چند سازمان بین      
دســت یــابی بــه شــیردهی موفــق ده اقــدام را جهــت اجــرا در  

تـدوین   ):2( هـای دوسـتدار کـودک پیـشنهاد نمودنـد          بیمارستان
ن در معـرض دیـد      آسیاست مدون ترویج تغذیه با شیر و نـصب          

ور کــسب  کارمنـدان بــه منظ ـ تمـامی  آمــوزش ؛کلیـه کارمنـدان  
   آمــوزش ؛هــای فــوق هــای لازم بــرای اجــرای سیاســت ترمهــا

                                                      
1 United Nations Children's Fund (UNICEF) 
2 World Health Organization (WHO) 

  
  

بـاردار در زمینـه مزایـای تـرویج تغذیـه بـا شـیر مـادر و                 مادران
 کمک به مادران تا ظرف نیم ساعت اول تولد  ؛چگونگی شیردهی 

تماس پوست به پوست و ظرف یک ساعت تغذیه با شیر مـادر را             
تغذیه با شـیر مـادر و        آموزش مادران در مورد روش       ؛شروع کنند 

 ؛تداوم شیردهی حتی هنگام جدا شدن از نـوزاد         چگونگی حفظ و  
تغذیه انحصاری نوزادان سالم با شیر مادر و منع اسـتفاده از غـذا              

  اجرای برنامه هم اتاقی مـادر و       ؛)و غیره آب قند   (یا مایعات دیگر    
 تشویق مادران برای تغذیه با شیر مـادر         ؛روز در طول شبانه   3نوزاد

 منع کامـل اسـتفاده از شیـشه    ؛بر حسب میل و تقاضای شیرخوار 
هـای حمایـت از مـادران شـیرده و            گروه ؛ تشکیل پستانک شیر و 

ن و نیز معرفـی مـادران بـه هنگـام تـرخیص بـه ایـن             آپیگیری  
هــای دوســتدار کــودک یکــی از  تــشکیل بیمارســتان .هــا گــروه
ایت از  المللی جهت حفظ، ترویج و حم      های بین  ترین تلاش  موفق

تغذیه با شیر مادر است که تا به حال صورت گرفته است هر چند             
کنـد کـه مـادران، اهـداف و          این اطمینان را ایجاد نمـی      که هنوز 

 ماه تغذیه انحصاری بـا شـیر مـادر را عمیقـاً             6اهمیت با عظمت    
کند که تغذیه نوزاد با شـیر   درک کنند، لیکن به مادران کمک می   

 کنند و این گامی اساسی در مسیر درسـت  خود را، به تنهایی آغاز  
ها و جلوگیری از افـت        عملکرد بیمارستان  یبه منظور ارتقا   .است

                                                      
3 Rooming 
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  مجله پژوهشی حکیم

... دوستدار کودکهای مجری طرحعملکرد بیمارستان56  

کیفیت خدمات پس از دریافت لـوح دوسـتدار کـودک، پـایش و              
باشـد کـه همـه       ارزیابی بیمارستان، یک حقیقت انکارناپـذیر مـی       

ی ا مدیران، پزشکان،کارکنان و پژوهشگران باید به آن توجه ویژه        
هـای دوسـتدار کـودک در        هم اکنون در بیمارستان    .داشته باشند 

سراسر دنیا اقدامات مذکور به عنوان یک راهکار مناسـب در امـر             
هـای اخیـر     در سـال   ).3-9 (انـد  شیردهی مورد توجه قرار گرفتـه     

هـای   تحقیقات زیادی در رابطه بـا ارزیـابی عملکـرد بیمارسـتان           
در ایـن کـشور     .  غیـره  تی و عمومی از نظر مدیریتی، مالی، خـدما      

های مجری طرح دوستدار     صورت گرفته است ولی در بیمارستان     
انـد تحقیقـات جـامعی       اندازی شده  کودک که چند سالی است راه     

 از   قـسمتی  صـرفاً کدام از تحقیقات موجـود       هر صورت نگرفته و  
فرآیندهای بیمارستان دوستدار کودک را مورد ارزیـابی قـرار داده           

هـای    تنها مطالعاتی که در رابطه بـا بیمارسـتان         .)10- 16 (است
 در کـشور انجـام شـده اسـت          گانـه   دهدوستدار کودک و اقدامات     

درمان  دفتر سلامت خانواده و جمعیت وزارت بهداشت،      مربوط به   
 در پـژوهش  . باشـد   مـی  )17( صـفرنواده     و )2(و آموزش پزشکی    

  بیمارســتان دوســتدار407عملکــرد  )2( دفتــر ســلامت خــانواده
البتـه  . گرفـت مـورد ارزیـابی قـرار         دانشگاه کـشور   36کودک از   

 پوشـش داده     زاهدان و سمنان   ، کهگیلویه و بویراحمد   های استان
 یک از   ا بر روی هر   ه  مطالعه عملکرد دانشگاه  در این    .نشده بودند 

  :باشد شرح ذیل میه ب گانه دهاقدامات 
یـه بـا    تدوین سیاست مـدون تـرویج تغذ      (  اقدام اول   رابطه با  در
 آذربایجـان شـرقی،    تهـران،  های آذربایجان غربی،   دانشگاه) شیر

 %)90زیـر   (تـرین درصـدها      شهید بهـشتی بـه ترتیـب از پـایین         
) آموزش کلیه کارمندان  (  اقدام دوم   رابطه با  در .برخوردار بوده اند  

کاشـان و    سبزوار، ایران، شاهرود، یزد، های قزوین،  فقط دانشگاه 
آمـوزش   ( اقـدام سـوم     رابطـه بـا    در .ندبود% 90رفسنجان بالای   

 دانـشگاه   ) مزایای ترویج تغذیه با شیر مادر      مادران باردار در زمینه   
 شهید بهشتی  ،%)25( و فارس %) 5( ترین حد  آذربایجان در پایین  

کمک به مادران تا ظـرف       ( اقدام چهارم   رابطه با  در .ندبود) 37%(
 آذربایجـان   دانشگاه) نیم ساعت اول تولد تماس پوست به پوست       

آذربایجـان   بوشـهر،  تهـران،  ،های فارس  و دانشگاه  %)41( شرقی
 همدان، ایران، گناباد،گیلان، کرمانشاه، سبزوار، کردستان، غربی،
پنجم اقدام   رابطه با    در. را کسب نمودند  % 90قزوین زیر    کاشان،

 .) غیـره  آموزش مـادران در مـورد روش تغذیـه بـا شـیر مـادر و               (
هـای   و دانـشگاه  % 45و آذربایجان شرقی    % 30های فسا    دانشگاه

یزد، لرستان، رفسنجان، شاهرود، بابل، زنجان، مازندران، سـبزوار         
  اقـدام شـشم     رابطـه بـا    در. امتیازات را کسب نمودند   % 90بالای  

هـای   دانـشگاه ) تغذیه انحـصاری نـوزادان سـالم بـا شـیر مـادر            (
 مرکـزی،  کرمانشاه، شاهرود، بیرجند، خراسان، آذربایجان شرقی، 

 در.  امتیـازات را کـسب نمودنـد       %90همدان زیر    قزوین، کاشان،
نوزاد در طول   اجرای برنامه هم اتاقی مادر و     ( اقدام هفتم    رابطه با 
 گلــستان، همــدان، گنابـاد،  هـای تهــران،  در دانــشگاه) روز شـبانه 

  اقـدام هـشتم   رابطـه بـا  در .شود اجرا می % 90سبزوارو ایران زیر    
ای تغذیه با شیر مادر بر حسب میل و تقاضای          تشویق مادران بر  (

 تهـران،  کرمانـشاه،  هـای آذربایجـان شـرقی،       دانـشگاه  )شیرخوار
  رابطـه بـا    در .کننـد  اجرا مـی  % 90گلستان ،گناباد و خراسان زیر      

فقـط   )پـستانک  منع کامل اسـتفاده از شیـشه شـیر و          (اقدام نهم 
قـدام دهـم     در رابطـه بـا ا      . بود %90 دانشگاه فارس زیر     امتیازات

های حمایت از مادران شیرده و پیگیـری ان و نیـز             تشکیل گروه (
آذربایجـان  ) هـا  معرفی مادران به هنگام ترخیص بـه ایـن گـروه          

 قـم،  جهرم، رفسنجان،  ایلام،و  % 32، استان گلستان    %12شرقی  
 بابـل،  قـزوین،  اردبیل، ایران، سبزوار، مازندران،    کاشان، لرستان، 

امتیازات ممکن را کـسب     % 90بالای   ی،چهار محال بختیار   یزد،
   .نمود

، آذربایجـان شـرقی   هـای    ، در بیمارستان  اقدام 10 از نظر اجرای  
تر حد نـسبت بـه سـایر          در پایین   و %54 درصد میانگین امتیازات  

ای علـوم   ه ـ  های وابسته به دانـشگاه     بیمارستان. بودهای   دانشگاه
 ،% 77آذربایجـان غربـی      ،%76فـارس    ،% 74خراسـان   پزشکی  
ت را  امتیـاز   %80  و گلـستان     %80شـهید بهـشتی   ،% 80 تهران
هـای علـوم     ههای وابسته به دانـشگا     بیمارستان.  نمودند را   کسب

و دانـشگاه یـزد   % 98،بابل و رفسنجان با   % 96زنجان با   پزشکی  
  .خود اختصاص دادنده ب را تبالاترین امتیاز% 99با 

 17در   مــادروضــعیت تــرویج تغذیــه بــا شــیر )17(صــفرنواده 
در این مطالعـه    . قرار داد  بررسی    را مورد  بیمارستان استان کرمان  

ای که توسط یونیـسف بـا        نامه با استفاده ازپرسش   گانه  دهاقدامات  
هـا بـرای ارزیـابی       هـا و بیمارسـتان     خودآزمـایی زایـشگاه   «عنوان

  بـود  تهیـه شـده   » های ترویج تغذیه با شیر مادر      سیاست و روش  
هیچ یک  نشان داد   دست آمده   ه  نتایج ب . گرفتار  مورد ارزیابی قر  

هـای   ها سیستم مشخصی بـرای ارزشـیابی فعالیـت         از بیمارستان 
بیمارسـتان   16 هرچند ترویج تغذیه با شیر مادر در اختیار نداشتند       

 تـرویج و حمایـت از       ،دارای سیاست روشنی بـرای حفـظ       %)94(
 مـادران   هـای حمایـت از     همچنین گروه . تغذیه با شیر مادر بودند    

هـا نیـز بـرای       شیرده در استان کرمان تشکیل نشده و بیمارستان       
تا پـس از تـرخیص از       بودند  تشکیل آنها اقدامی به عمل نیاورده       

کـه از    با توجه به ایـن     .گیری و کمک شوند    زنان پی  بیمارستان ، 
های مجری طرح دوسـتدار   در دانشگاه ) 1372( زمان اجرای طرح  

ی به صورت خودارزیـاب تکمیـل       هایی محدود  لیست کودک چک 
شود، لازم است پژوهشی خارج از سیستم مربوطه، چگـونگی           می

های مورد نظـر را در رابطـه بـا اجـرای طـرح               عملکرد بیمارستان 
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، دوره یازدهم، شماره اول87بهار   

57  همکارانوپورامیراشکان نصیریدکتر 
مذکور مورد بررسی قرار دهد که این انجام این مهـم بـه عهـده               

  .باشد پژوهش حاضر می
  

  روش کار
 جامعـه پـژوهش را    .  مقطعی بود  -مطالعه حاضر از نوع توصیفی    

زنـان و    های کودکـان،    شاغل در بخش   کنان کار :عبارت بودند از  
مـادران   نیـز     و 1بخش مراقبت ویـژه کودکـان      نوزادان و  زایمان،

 به منظور انجام این پژوهش .های فوق نوزادان شیرخوار در بخش
های دوستدار کودک وابسته     از کارکنان شاغل در بیمارستان    % 30

زشکی و شرکت نفـت در اسـتان کهکیلویـه و           به دانشگاه علوم پ   
  سـجاد  مامـا ؛  بویر احمد شامل بیمارستان امام خمینی کهکیلویـه       

بویر احمد؛ شهید رجایی گچـساران و بیمارسـتان شـرکت نفـت             
مادرانی که در فاصله یک مـاه در   از% 10و) n= 137(گچساران 

ار مورد مطالعه قـر )  n= 43( ها زایمان کرده بودند این بیمارستان
 انجـام   1385آوری داده در طی خرداد الی مردادماه         جمع .فتندگر

ها از لحاظ تخصص از نوع عمومی بوده  کلیه بیمارستان .پذیرفت
، 164،  132: های فعال آنها به ترتیب عبارت بـود از         و تعداد تخت  

ی بـود   یهـا  ها در این پژوهش فرم     ابزار گردآوری داده  . 72،و  120
های  طراحی و تدوین فرم.  گردیده بودکه توسط پژوهشگر تنظیم   

بر اسـاس مجموعـه اسـتانداردهای راهنمـای پـایش و ارزیـابی              
کودک که توسط وزارت بهداشت، درمان       های دوستدار  بیمارستان

 اداره سلامت کودکان به سراسر کشور ابـلاغ         -و آموزش پزشکی  
 فرم آمـوزش    :ها عبارت بودند از    این فرم . شده بود صورت گرفت   

فـرم خلاصـه    : فرم ثبـت آمـوزش کارکنـان و ب        : الف( انکارکن
فرم مـصاحبه بـا      ؛فرم مرور و مشاهده    ؛)گزارش آموزش کارکنان  

کار کنان و فرم مصاحبه بـا زنـان بـاردار در          با فرم مصاحبه  ؛مادر
، فرم مـرور و      فرم آموزش کارکنان   برای .کلینیک دوران بارداری  

 بـا کارکنـان، فـرم       مشاهده، فرم مصاحبه با مادر، فـرم مـصاحبه        
دهی  مصاحبه با زنان باردار در کلینیک دوران بارداری، روش نمره     

هـای انجـام     به منظور ارزیـابی فعالیـت     .  خیر بود  -به صورت بلی  
شده بر روی هر اقدام و در کل عملکرد هر بیمارستان به درصـد              

 معنی که نمره کل هـر اقـدام کـه از جمـع              ه این ب. تبدیل گردید 
 امتیـاز در نظـر      %100ربوط به آن اقدام بود معـادل        نمره موارد م  

گرفته شد و سپس نمره حاصل به درصد تبدیل گردید تا میـزان             
. فعالیت هر بیمارستان بر روی اقدام مـورد نظـر مـشخص شـود             

هـا از روی میـانگین درصـدها بـر روی            نمره عملکرد بیمارسـتان   
 ها هر  ستاندر ارزیابی عملکرد بیمار   .  محاسبه شد  گانه  دهاقدامات  

% 90گاه میانگین درصد امتیازات بیمارستان مورد نظـر کمتـر از            
% 90- 95کل امتیازات بود، آن بیمارستان به عنوان ضعیف، بین          

بـه  % 95- 100میانگین درصد امتیازات به عنوان متوسط و بین         
نقطـه بـرش بـرای عملکـرد قابـل          . عنوان خـوب تلقـی گردیـد      

هـا بـا      گـردآوری داده   .گرفته شد کل امتیازات در نظر     % 90قبول،
های تـدوین شـده در ایـن         فرم و تکمیل    مصاحبه ،روش مشاهده 

بـا مراجعـه بـه      پژوهـشگر    که    معنی ه این ب. رابطه انجام پذیرفت  
مادران و  و  از طریق مصاحبه با کارکنانهای مورد نظر بیمارستان

 را  ههـای مربوط ـ    فـرم  مـدارک و مـستندات موجـود      مشاهده  نیز  
  .نمود  میتکمیل

  

  نتایج
 در بیمارستان امام خمینی شهرستان      گانه  دهدر رابطه با اقدامات     

عدم استفاده از شیشه شیر     «کهکیلویه بهترین عملکرد مربوط به      
 کل امتیازات   %8/95با کسب   ) 9اقدام شماره   (خشک و پستانک    

ترین عملکرد مربوط به آمـوزش زنـان بـاردار در زمینـه           و ضعیف 
اقـدام  (یه با شـیر مـادر و چگـونگی شـیردهی            مزایای ترویج تغذ  

درصد امتیازات کسب شده    .  امتیازات بودند  %0با کسب   ) 3شماره  
 در نوسـان بـود      5/955 تا   7/48بر روی هشت اقدام دیگر نیز از        

   .)1جدول (

   سجاد،  امام ، های امام خمینی  درصد امتیازات کسب شده بر روی ده اقدام مورد مطالعه در بیمارستان-1ول جد
   و میانگین و انحراف معیار امتیازات1385در استان کهکیلویه و بویر احمد سال  نفترجایی و شرکت 

               نام اقدام
  بیمارستان

  اقدام
)1(  

  اقدام
)2(  

  اقدام
)3(  

  اقدام
)4(  

  اقدام
)5(  

  اقدام
)6(  

  اقدام
)7(  

  اقدام
)8(  

  اقدام
)9(  

  اقدام
  معیارانحراف   میانگین امتیازات  )10(

  06/32  50/67  8/73  8/95  55  7/72  5/95  6/76  9/76  0  7/48  80  امام خمینی کهکیلویه
  68/27  64/69  2/63  97  54  8/73  2/87  7/83  4/68  0  1/89  80  امام سجاد بویراحمد

  99/37  97/62  0  98  53  1/72  8/95  5/85  5/70  0  8/74  80  رجایی گچساران
  19/33  42/77  85  97  57  7/84  100  6/95  80  0  2/98  7/76  شرکت نفت گچساران

  -  -  50/55  95/96  75/54  83/75  63/94  35/85  95/73  0  70/77  18/79  میانگین امتیازات
  -  -  1/38  90/0  71/1  96/5  35/5  84/7  42/5  0  60/21  65/1  انحراف معیار

   کمک به مادران-4 آموزش مادران باردار در زمینه مزایای ترویج تغذیه با شیرمادر؛ اقدام -3ها؛ اقدام  رد اجرای سیاست آموزش کارمندان در مو-2 ترویج تغذیه با شیر مادر؛ اقدام مدونوجود سیاست  -1اقدام 
   اجرای برنامه هم اتاقی مادر و نوزاد؛ -7قدام  تغذیه انحصاری نوزادان سالم با شیر مادر؛ ا-6 آموزش مادران در مورد روش تغذیه با شیر مادر؛ اقدام -5 در تماس پوست به پوست و تغذیه با شیرمادر؛ اقدام 

  های حمایت از مادران شیرده و پیگیری آن  تشکیل گروه-10 منع کامل استفاده از شیشه شیر و پستانک؛ اقدام -9 تشویق مادران برای تغذیه با شیر مادر بر حسب میل و تقاضای شیرخوار؛ اقدام -8اقدام 
 

1 Neonatal Infant care Unit (NICU) 
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  مجله پژوهشی حکیم

... دوستدار کودکهای مجری طرحعملکرد بیمارستان58  
  

 نیز چگونگی عملکرد ایـن بیمارسـتان را در رابطـه بـا      1نمودار  
میـانگین درصـد امتیـازات ایـن        .  نشان می دهـد    گانه  دهاقدامات  

 . بود5/67 گانه دهبیمارستان بر روی مجموع اقدامات 
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درصد امتیازات کـسب شـده بـر روی ده اقـدام مـورد               -1نمودار  
  ه در بیمارستان امام خمینیمطالع

در بیمارستان امام سجاد نیـز از میـان ده اقـدام مـورد مطالعـه                
بهترین عملکرد مربوط به عدم استفاده از شیشه شـیر خـشک و             

ــستانک  ــماره (پ ــدام ش ــسب ) 9اق ــا ک ــازات و %97ب ــل امتی  ک
ترین عملکرد مربوط بـه آمـوزش زنـان بـاردار در زمینـه               ضعیف

اقـدام  (ا شـیر مـادر و چگـونگی شـیردهی           مزایای ترویج تغذیه ب   
درصد امتیازات کـسب شـده    .  امتیازات بود  %0با کسب   ) 3شماره  

 در نوسـان بـود      %1/89 الـی    54بر روی هشت اقدام دیگر نیز از        
 نیز وضعیت عملکرد بیمارستان را      2نمودار  همچنین  ،  ) 1 جدول(

ات میانگین درصـد امتیـاز    . دهد  نشان می  گانه  دهبر روی اقدامات    
  .د بود%64/69این بیمارستان بر روی کل اقدامات مورد مطالعه 

89.1

68.4

87.2
73.8

54

97

0

63.2

83.7
80

0

20
40

60

80
100

120

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

اقدام

صد
در

 
  درصد امتیازات کسب شـده بـر روی ده اقـدام مـورد               -2نمودار  

  مطالعه در بیمارستان امام سجاد
در بیمارستان شهید رجایی گچساران بهترین عملکرد مربوط به         

 %98بـا   ) 9اقدام   (»ر و پستانک  منع کامل استفاده از شیشه شی     «
ترین عملکرد مربوط به آموزش زنان باردار        کل امتیازات و ضعیف   

در زمینه مزایای ترویج تغذیه با شیر مادر و چگونگی شیردهی در       
درصد امتیاز اقـدامات    .  امتیازات بود  %0با  ) 3اقدام  ( زمان بارداری 

 وضـعیت   .)1 جـدول ( در نوسان بـود      %8/95 الی   53دیگر نیز از    
 3 در نمـودار     گانـه   دهعملکرد بیمارستان فوق بـر روی اقـدامات         

میانگین درصد امتیازات این بیمارستان بـر       . نشان داده شده است   
  .  بود63 گانه دهروی مجموع اقدامات 
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 درصد امتیازات کـسب شـده بـر روی ده اقـدام مـورد               -3نمودار  

   شهید رجایینمطالعه در بیمارستا
در بیمارستان شرکت نفت گچساران بهترین عملکرد مربوط به         

بـا  ) 6اقدام شـماره   (»تغذیه انحصاری نوزادان سالم با شیر مادر      «
آمـوزش  «تـرین مربـوط بـه         کل امتیازات و ضعیف    %100کسب  

زنان باردار در زمینه مزایای ترویج تغذیه با شیر مادر و چگـونگی             
درصـد  .  کل امتیارات بـود    %0با کسب   ) 3اقدام شماره   (شیردهی  

 57امتیازات کسب شده بر روی هشت اقدام بـاقی مانـده نیـز از               
وضعیت عملکرد بیمارستان   . )1جدول  ( در نوسان بود     %2/98الی  
. دهـد  نـشان مـی    4نمـودار    ؛گانه  دهالذکر را بر روی اقدامات       فوق

ت مورد میانگین درصد امتیازات این بیمارستان بر روی کل اقداما      
درصد امتیازات کسب شـده بـر روی اقـدامات           . بود 4/77مطالعه  

هـای مجـری طـرح دوسـتدار       توسط مجمـوع بیمارسـتان   گانه  ده
در رابطـه بـا عملکـرد مجمـوع         . ه گردیـده اسـت    ی ـکودک در ارا  
های این مطالعه نشان      یافته گانه  دهها بر روی اقدامات      بیمارستان

منع استفاده از شیشه شـیر و       «دهد بهترین عملکرد مربوط به       می
ــا کــسب ) 9اقــدام شــماره (» پــستانک ــازات و %97ب  کــل امتی
آموزش زنان باردار در زمینه مزایای    «ترین عملکرد مربوط     ضعیف

 امتیـازات   %0بـا   ) 3اقـدام شـماره     (» ترویج تغذیه بـا شـیر مـادر       
 درصد امتیازات کسب شـده بـر روی هـشت           .)1جدول  ( باشد می

میانگین درصـد   .  در نوسان بود   %36/94 الی 57/54اقدام دیگر از    
امتیازات چهار بیمارستان مجری طرح، بر روی کلیه اقدامات نیـز           

 . بود38/69
مقایسه عملکرد چهار بیمارستان مورد مطالعه در رابطه با اجرای 

دهـد کـه بیمارسـتان شـرکت نفـت            نـشان مـی    گانـه   دهاقدامات  
 بویراحمـد مقـام دوم،   گچساران مقام اول، بیمارستان امام سـجاد   

امام خمینی کهکیلویـه مقـام سـوم و بیمارسـتان شـهید رجـایی               
درصـد میـانگین امتیـازات       گچساران مقام چهارم را دارا میباشـد      

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

1-
26

 ]
 

                               5 / 8

http://hakim.tums.ac.ir/article-1-428-en.html


 

، دوره یازدهم، شماره اول87بهار   

59  همکارانوپورامیراشکان نصیریدکتر 
:  به ترتیب عبارت بـود از      گانه  دهچهار بیمارستان بر روی اقدامات      

ــودار . 97/62 و50/67، 64/69، 42/77 ــوع  5نم ــرد مجم  عملک
 نـشان   گانـه   دهد مطالعه را بـر روی اقـدامات         های مور  بیمارستان

دهـد میـانگین امتیـازات کلیـه         هـا نـشان مـی      این یافته . دهد می
 و نشانگر عملکرد نسبتاً     %90های دوستدار کودک زیر      بیمارستان

  .باشد ضعیف آنها در رابطه با اجرای طرح در این استان می
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زات کـسب شـده بـر روی ده اقـدام مـورد              درصد امتیا  -4نمودار  

  مطالعه در بیمارستان شرکت نفت
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 درصد امتیازات کـسب شـده بـر روی ده اقـدام مـورد               -5نمودار  

مطالعه در کل بیمارستان های وابسته به دانشگاه علوم پزشـکی           
  استان کهکیلویه و بویراحمد

  گیری  و نتیجهبحث
وجود سیاست ترویج تغذیه با شیر مـادر        «قدام اول   در رابطه با ا   
، بیمارستان امام خمینـی کهگیلویـه، امـام سـجاد           »در بیمارستان 

 و بیمارسـتان    %80بویراحمد و شهید رجائی گچساران هر کـدام         
 کل امتیازات مورد انتظار را کسب       %7/76شرکت نفت گچساران    

در ) 17(هـا بـا نتـایج پژوهـشی کـه توسـط              ایـن یافتـه   . نمودند
میـانگین  . های استان کرمان انجام شده مطابقـت دارد        بیمارستان

هـای دوسـتدار کـودک اسـتان         امتیازات اقدام اول در بیمارسـتان     
در رابطـه بـا      .گـردد   بود که امتیاز ضعیفی محسوب می      18/79%

هـای   آموزش کلیه کارکنان به منظور کـسب مهـارت        «اقدام دوم   
رســتان شــرکت نفــت ، بیما»لازم جهــت اجــرای سیاســت فــوق

ــساران  ــه در    %2/98گچ ــود ک ــسب نم ــن را ک ــازات ممک  امتی

گـردد، بیمارسـتان امـام       امتیازبندی عملکرد خوبی محسوب مـی     
ــد  ــجاد بویراحم ــائی گچــساران  %1/89س ــهید رج  و %8/74، ش

هـا   بر اساس ایـن یافتـه      .7/48بیمارستان امام خمینی کهگیلویه     
در . بقی ضعیف بودنـد   عملکرد بیمارستان امام سجاد متوسط و ما      

هـای   مجموع میانگین درصد امتیـازات اقـدام دوم در بیمارسـتان          
 بود که عملکرد ضعیفی به حساب       %7/77دوستدار کودک استان    

آموزش مـادران بـاردار در زمینـه مزایـای          (در اقدام سوم    . آید می
در هـر چهـار بیمارسـتان       ) تغذیه با شیر مادر وچگونگی شیردهی     

 صورت نگرفته بود و امتیـاز هـر کـدام از آنهـا       هیچ گونه فعالیتی  
ها با نتایج ارزیابی که توسط دفتر سـلامت          صفر بود که این یافته    

) 2(خانواده و جمعیت وزارت بهداشت و درمان آمـوزش پزشـکی            
صورت گرفته مطابقت ندارد، زیـرا کـه کلینیـک مراقبـت دوران             

نان بـاردار   بارداری که باید در کنار هر بیمارستان جهت آموزش ز         
در مورد ترویج تغذیه با شیر مادر در نظـر گرفتـه شـود در هـیچ                 

های دوسـتدار کـودک ایـن اسـتان طراحـی و             کدام از بیمارستان  
کمک به مـادران تـا      (در رابطه با اقدام چهارم      . تجهیز نشده است  

ظرف نیم ساعت اول تماس پوست با پوست و ظرف یک ساعت            
، بیمارسـتان امـام     )اشـروع کننـد   اول تغذیه نوزاد با شـیر مـادر ر        

، شــهید رجــایی %4/68، امــام ســجاد بویراحمــد %9/76خمینــی 
کـل امتیـازات    % 80 و شرکت نفت گچـساران       %5/70گچساران  

در مجموع درصد میانگین امتیـازات      . مورد انتظار را کسب نمودند    
 95/735های دوستدار کـودک اسـتان        اقدام چهارم در بیمارستان   

  .دهد یفی را نشان میبود که عملکرد ضع
آموزش به مادران تا روش تغذیه با شیر (در رابطه با اقدام پنجم   

، بیمارسـتان   )مادر و چگونگی حفظ و تداوم شیردهی را بیاموزنـد         
 کل امتیازات مورد انتظار،     %6/95شرکت نفت گچساران با کسب    

بیمارستان شـهید رجـایی گچـساران و        . عملکرد خوبی را دارا بود    
 کـل امتیـازات     %7/83 و   5/85 بویراحمد نیز با کسب      امام سجاد 

عملکرد بیمارستان امام خمینی    . عملکردی در حد متوسط داشتند    
در .  کـل امتیـازات ضـعیف بـود        %6/76کهگیلویه نیز بـا کـسب       

 %35/85های دوستدار کودک استان با کسب        مجموع بیمارستان 
. داشتندکل امتیازات بر روی این اقدام، عملکردی در حد متوسط           

 6تغذیه انحصاری شیرخواران سالم زیـر       (در رابطه با اقدام ششم      
، بیمارسـتان شـرکت     ) ماه با شیر مادر ومنع غذا یا مایعات دیگـر         

 کل امتیازات، عملکردی بسیار خوب، شـهید      %100نفت با کسب    
 کـل امتیـازات ممکـن       %5/95، امام خمینی بـا      %8/95رجایی با   

 %2/87تان امام سجاد با کـسب       دارای عملکردی خوب و بیمارس    
 6در صد میانگین اقدام .امتیازات عملکردی در حد متوسط داشتند

 بود که عملکرد    63/94های دوستدار کودک استان      در بیمارستان 
ها با پژوهشی کـه توسـط        این یافته . دهد قابل قبولی را نشان می    
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  مجله پژوهشی حکیم

... دوستدار کودکهای مجری طرحعملکرد بیمارستان60  

ثیر آمـوزش بهداشـت بـر       أمبنی بر ت  (انجام گرفته   ) 16(طوافیان  
   .مطابقت دارد) ول و مدت تغذیه با شیر مادرط

اجرای برنامه هم اتاقی مادر و نـوزاد در    (در رابطه با اقدام هفتم      
 %7/84در بیمارسـتان شـرکت نفـت بـا کـسب            ) روز طول شبانه 

امتیازات عملکردی در حد متوسط داشت، بیمارستان امام سـجاد          
 و شـهید     امتیـازات  %7/72 امتیازات، امـام خمینـی بـا         %8/73با  

در .  امتیـازات عملکـرد نـسبتاً ضـعیف داشـتند          %1/72رجایی بـا    
 در چهــار 7مجمــوع میــانگین درصــد امتیــازات بــر روی اقــدام 

 بود که عملکرد نسبتاً     %83/75بیمارستان دوستدار کودک استان     
هـای دفتـر     این نتـایج بـا یافتـه      . دهد ضعیفی را استان نشان می    

داشـت و درمـان آمـوزش       سلامت خـانواده و جمعیـت وزارت به       
 دانشگاه و دانشکده سراسـر کـشور انجـام          36که در   ) 2(پزشکی  

  . گرفته تقریباً مطابقت دارد
تشویق مادران برای تغذیه شیر مـادر       ( در رابطه با اقدام هشتم      

  ، بیمارسـتان امـام خمینـی،      )بر حسب میل و تقاضای شـیر خـوار        
 ،%54،  %55امام سجاد ، شهید رجائی و شرکت نفت بـه ترتیـب             

 امتیازات ممکن را کسب نمودند که عملکرد ضعیفی         %57 و% 53
 بیمارسـتان بـر روی      4میانگین درصد امتیازات    . دهد را نشان می  

 اقدام دیگر به غیر از اقدام       9بود که نسبت به     % 75/54این اقدام   
 یباشد و لازم اسـت کـه جهـت ارتقـا           ترین سطح می   ینی در پا  3

  .ه شودیدر استراتژهای لازم اراترویج تغذیه با شیر ما
، )عدم استفاده از شیشه شـیر و پـستانک        (در رابطه با اقدام نهم      

 و شـرکت    %98، شهید رجـایی     975، امام سجاد  %96امام خمینی   
میـانگین درصـد    .  امتیـازات ممکـن را کـسب نمودنـد         %97نفت  

 بـود   %97امتیازات اقدام نهم در چهار بیمارستان دوستدار کودک         
های فوق در این رابطه فعالیت خوبی    دهد بیمارستان  میکه نشان   

های دوستدار کودک بـر روی       اند، ضمناً عملکرد بیمارستان    داشته
هـا   این یافته .  اقدام دیگر بهترین بوده است     9این اقدام نسبت به     

با نتایج ارزیابی دفتر سلامت خانواده و جمعیت وزارت بهداشت و           
   .قت دارد مطاب)2( درمان و آموزش پزشکی
هـای حمایـت از مـادران        تشکیل گـروه  (در رابطه با اقدام دهم      

ــیرده ــا کــسب  )ش ــت ب ــرکت نف ــتان ش ــازات %85، بیمارس  امتی
عملکردی در حد متوسط داشت، بیمارسـتان امـام خمینـی، امـام         

ــه ترتیــب    ــز ب ــایی نی  %0 و %2/63،%8/73ســجاد و شــهید رج
محـسوب  امتیازات ممکن را کسب نمودند که عملکـرد ضـعیفی           

اقدام دهم در چهار بیمارسـتان       درصد میانگین امتیازات  . گردد می
 بود که عملکرد ضـعیفی را نـشان         5/555دوستدار کودک استان    

دست آمده از پژوهشی که توسط      ه  ها با نتایج ب    این یافته . دهد می
هـای   دفتر سلامت خـانواده و جمعیـت کـه بـر روی بیمارسـتان             

البتـه در   .  شـد مطابقـت دارد     انجـام ) 2( دوستدار کـودک کـشور    

گونـه    نیز که در اسـتان کرمـان انجـام شـده هـیچ             )17(پژوهش  
های حمایت از مادران صورت نگرفته       اقدامی جهت تشکیل گروه   

به طـور کلـی از مجمـوع ده اقـدام مـورد مطالعـه کـه در                   .است
 اقدام شماره   2های دوستدار کودک استان انجام گرفته        بیمارستان

عدم اسـتفاده    (9و اقدام شماره    ) صاری با شیر مادر   تغذیه انح  ( 6
 امتیـازات ممکـن را کـسب        905بالای  ) از شیشه شیر و پستانک    

هـا   ولـی بقیـه اقـدام     . دهـد  نمودند که عملکرد خوبی نـشان مـی       
این نتایج بـا نتـایج      . اند  امتیازات را دریافت نموده    %90تر از    ینیپا

در آن  . طابقت دارد انجام شده م  ) 3 (1توسط داگسون پژوهشی که   
 امتیـاز را    %90 بـالای    گانـه   ده هـای  پژوهش هیچ کدام از اقـدام     

رغم ایـن کـه بعـضی از         در این مطالعه علی   . کسب ننموده بودند  
یات هنـوز کامـل     یرسد ولی برخی از جز     ها خوب به نظر می     اقدام

بـه عنـوان مثـال اقـدام سـوم          . نشده و یا اصلاً کار نـشده اسـت        
هـای دوسـتدار     در کلیـه بیمارسـتان    ) ردر مورد آموزش زنان باردا  (

بایـست ابتـدا در کنـار هـر          که مـی   کودک استان اجرا نشده زیرا    
انـدازی شـود     های دوران بـارداری راه     بیمارستان کلینیک مراقبت  

کنـون چنـین اقـدامی صـورت          گردد کـه تـا     یهسپس آموزش ارا  
هـای دوسـتدار     نتایج ایـن اقـدامات در بیمارسـتان       . نگرفته است 

در ) 8 (2زارد  گـری کودک استان با نتیجه پژوهـشی کـه توسـط           
در  .های ماساچوست انجام شـده تقریبـاً مطابقـت دارد          بیمارستان

مقایسه عملکرد چهار بیمارستان دوستدار کودک بر روی اقدامات         
های این مطالعه نشان داد کـه بیمارسـتان شـرکت            ، یافته گانه  ده

کن به عنـوان رتبـه اول،        کل امتیازات مم   %42/77نفت با کسب    
، رتبـه   %5/67 رتبه دوم، امام خمینی بـا        %%64/69امام سجاد با    

 کل امتیازات رتبه چهـارم      %76سوم و بیمارستان شهید رجایی با       
 بیمارستان دوسـتدار    4طور کلی هیچ کدام از      ه  ب. را کسب نمودند  

 %90 اقـدام نتوانـستند بـالای        10بنـدی    کودک اسـتان در جمـع     
تواند بـه علـت نقطـه        مکن را کسب نمایند که این می      امتیازات م 

های سازمانی از جمله عدم نظـارت         در اجرای سیاست   ییها ضعف
در عملکرد کارکنان، تغییـر و تعـویض مـدیران و پرسـنل، عـدم               

های ضمن خدمت کارکنان، عـدم تخـصیص         آموزش و بازآموزی  
ه از شیر ها استفاد به طوری که در برخی از بیمارستان. اعتبار باشد

اتاقی مادر و نوزاد فقط به  یافته، از هم مصنوعی و شیشه شیر رواج  
شـود و از     ین تخـت مـادر بـسنده مـی        یگذاشتن نوزاد در کات پـا     

آموزش و کمک به مادارن خبـری نیـست و ایـن امـر مهـم بـه                  
همراهان مادر که بعضاً اطلاعات و باورهـای غلطـی دارنـد هـم              

 نگهـداری   1اتـاق شـیر   در  هـا    محول می شود یـا نـوزادان شـب        

                                                      
1 Dodgson 
2 Grizzard 
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، دوره یازدهم، شماره اول87بهار   

61  همکارانوپورامیراشکان نصیریدکتر 
که شواهد و مـدارک از سراسـر جهـان           با توجه به این   . شوند می

 تغذیـه بـا   یحاکی از آن است که اجرای موفق ده اقدام به ارتقـا       
. سزایی دارد ه  ثیر ب أکند و بر تداوم شیردهی ت      شیر مادر کمک می   

با توجه به نتایج حاصله، بهبود اجرای طرح ترویج رفتار شیردهی           
هــای دوســتدار کــودک در ایــن منطقــه   ن در بیمارســتانمــادرا

تـشکیل کمیتـه     : واقـع گـردد    مفیـد تواننـد    پیشنهادات ذیل مـی   
دانــشگاهی مرکــب از رئــیس دانــشگاه، معــاون درمــان، معــاون 
ــاون پژوهــشی و کارشناســان   ــشتیبانی، مع ــاون پ بهداشــتی، مع

 تشکیل کمیته شهرستانی مرکب از رئیس شبکه، رئیس         ؛ مربوطه
هـا و   هـا و مـدیران بیمارسـتان    سای بیمارستان ؤبهداشت، ر مرکز  

هـای   ای بیمارسـتان    پـایش و ارزیـابی دوره      ؛کارشناسان مربوطـه  
سـطح آگـاهی    ی   ارتقـا  ؛دوستدار کودک و انجام مـداخلات لازم      

 3 سـاعت، حـداقل    18(های اسـتاندارد     کارکنان با اجرای آموزش   
و کـسب    دانش، نگـرش     یکه ارتقا  به طوری ) ساعت کار عملی  

 جلب همکاری متخصصین اطفال،     ؛های لازم مدنظر باشد    مهارت
هــای  ، تــدریس در دوره زنــان بــرای حــضور در جلــسات کمیتــه

 تهیه متـون آموزشـی و       ؛ای های دوره  آموزشی و نظارت در پایش    
هـای   برنامه مدون آموزش کارکنان و مادران در کلینیک مراقبت        

ی و توزیـع جـزوات      مین وسایل کمـک آموزش ـ    أ ت ؛دوران بارداری 
  هـای دوران    هـای مراقبـت     فعـال نمـودن کلینیـک      ؛برای مادران 

بارداری برای آموزش مادران باردار و آمـاده نمـودن آنـان بـرای              
ــیردهی ــداخلات    ؛ش ــشگیری از م ــن و پی ــان ایم ــرویج زایم  ت

هــای حمایــت از مــادران بــا جلــب   تــشکیل گــروه؛غیرضــروری
قویت مهارت کارکنـان     ت ؛همکاری مادران موفق در امر شیردهی     

اجرای قانون ترویج تغذیـه بـا شـیر         ؛  ثر شیردهی ؤبرای مشاوره م  
مادر و حمایت از مادران در دوران شیردهی و نظارت بـر اجـرای              

هـا در ضـوابط و     اقدام در بیمارستان10افزایش امتیاز اجرای   ؛  آن
 ـ     ؛ها ارزشیابی کلی بیمارستان   مین فـضای   أ رفع کمبود پرسنل و ت

 انجـام   ؛هایی که مـشکل دارنـد      د امکان در بیمارستان   کافی در ح  
های جـاری    ها و شناساندن روش    تبلیغات گسترده از طریق رسانه    

مین اعتبار لازم جهت رفـع      أ ت ؛های دوستدار کودک   در بیمارستان 
  .های دوستدار کودک مشکلات جاری بیمارستان

  

  تشکر و قدردانی
جام مراحـل مختلـف    کسانی که ما را در ان     تمامیوسیله از    بدین

همچنـین از زحمـات     . این پژوهش یـاری نمودنـد سپاسـگزاریم       
آقای حمداد آرانپور و     ناهید فرامرزی، ،   سرکار خانم فاطمه صادقی   

معاونت محترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی یاسـوج کـه هـر            
  .کدام به طریقی ما را همراهی کردند کمال تشکر را داریم

  
1 Nursery 
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