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Abstract 

 

Background and purpose: Breastfeeding in the first two years of life has great benefits in 

health promotion and preventing diseases. The aim of this study was to determine breastfeeding practices 

during the first two years of life based on BASNEF model in Sari, Iran, 2017. 

Materials and methods: In this cross-sectional study, 328 mothers with children younger  

than two years of age were selected by simple random sampling. Data were collected using a researcher-

made questionnaire according to BASNEF model. Chi-square test and ANOVA were performed to 

analyze the data. 

Results: Prevalence of exclusive breastfeeding was 74.4%. Knowledge and attitude towards 

exclusive breastfeeding were found be good in 41% and 75% of mothers, respectively. Significant 

relationships were seen between breastfeeding practices and knowledge (P=0.005), attitude (P=0.02), and 

enabling factors (P=0.02). In addition, significant relationships were seen between the mean scores for 

knowledge and attitude and mother’s education level (P= 0.002) and employment status (P= 0.0001). 

Conclusion: According to this study, mothers’ knowledge and attitude significantly affect their 

breastfeeding behavior. Therefore, breastfeeding practices could be promoted by increasing the attitude 

and knowledge of mothers towards the benefits of breastfeeding. 

 

Keywords: breastfeeding, BAZNEF model 

 

 

J Mazandaran Univ Med Sci 2021; 30 (192): 151-155 (Persian). 

 
 
 
 
 
 
* Corresponding Author: Seyed Abolhassan Naghibi - Health Sciences Research Center, Mazandaran University of Medical 

Sciences, Sari, Iran (E-mail: anaghibi1345@yahoo.com) 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
7-

15
 ]

 

                               1 / 5

https://jmums.mazums.ac.ir/article-1-15337-fa.html


 
       
 
 

 ـدرانــازنـكـــي مــزشــوم پــلــشـــگاه عــه دانـــلــمج

 (212-211)    2999سال    دی    291شماره     سي امدوره 

 2999، دی  291م، شماره دوره سي ا                                           مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                         211

 گزارش کوتاه

و عوامل موثر بر آن براساس  یسالگ 2تا  رمادریبا ش هیتغذ تیوضع
  ینف در شهر سارمدل بز یسازه ها

 
       1یماجان جهیخد

      2یمعصومه خسرو
     2انفریک لهیجم 

 3یبیابوالحسن نق  

 چكیده
از  یریش  یو پ یس مم  یرا در ارتق ا یاثربخش  نیت رشیب  یمادر در دو سال اول زندگ ریبا ش هیتغذ و هدف: سابقه

م دل  یهابا اس فاده از سازه یدر شهر سار یسال  2مادر تا  ریبا ش هیتغذ تیوضع نییتعمطالعه  نیها دارد. هدف از ایماریب
 باشد.یبزنف م

سال شهر ساری به  2تر از مادر دارای کودک کم 823، تعداد مقطعی یلتحلی یفیتوص این مطالعه در ها:مواد و روش
 آوریاخ ارهای م دل بزن ف عم  براس ا  س  ش یردهی رف  ار پرسش اامه ها با اس فاده ازصورت تصادفی ساده ان خاب شدند. داده

 شد. انجامآزمون مجذور کای و آنالیز واریانس  باها تجزیه و تحلیل دادهگردید. 

م ادران در دس  ه خ وب ر رار  درصد 44درصد بود. از نظر آگاهی  4/44فراوانی تغذیه انحصاری با شیر مادر  ها:یافته
( و عوام ل رادرس از =P 02/0(، ن  رش )=P 007/0ح آگاهی )از مادران ن رش خوب داش اد. بین سط درصد 47گرف اد و 

(02/0 P= با رف ار شیردهی مادران ارتب ا  آم اری معا )ی( 002/0داری وع ود داش ت. ب ین تحص یمت P= و ش غل م ادر )
(0004/0 P=با میان ین نمره آگاهی و ن رش ارتبا  معا )داری یافت شد.ی 

ب ا  ت واناح م ا  م ی. باابراین داردرش مادر بر رف ار شیردهی او اثر معااداری ن ایج نشان داد که آگاهی و ن  استنتاج:
 .داد ارتقا را هاآن شیردهی رف ار مادر، شیر با تغذیه فواید به نسبت مادران ن رش و آگاهی افزایش
 

 تغذیه با شیر مادر، مدل بزنف واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
مل س مم ی ترین عاتغذیه انحصاری با شیرمادر مهم

ترین اثربخشی را در ارتقای سمم ی کودک بوده و بیش
های کودکان دارد. تغذیه کودک و پیش یری از بیماری

در دو سال اول نقش رابل توعهی در عملک رد عس می، 
ه  ای بع  د زن  دگی ایف  ا در س  الاو روح  ی و اع م  اعی 

ن عهانی بهداشت، تغذیه با شیر م ادر سازما .(2،4)کادمی

م  اه نخس  ت بع  د از تول  د و هم  راه ب  ا    ذاهای  6را در 
ت  ر توص  یه نم  وده کمک  ی ت  ا پای  ان دو س  ال ی و ب  یش

. با وعود افزایش آگاهی مادران نس بت مزای ای (8)است
ها شیر مادر هاوز هم رف ارهای  لط شیردهی از سوی آن

ناپ ذیری ماناد رط  زودها ام شیردهی، ص دمات عب ران
 .(4)کادایجاد می

 

 :anaghibi1345@yahoo.com  E-mail                اعظم ، دانشکده بهداشت امبریپ یعاده فرح آباد، مج م  دانش اه 43 لوم ری: کیسار -ابوالحسن نقیبی مولف مسئول:

 رانیان، اتهران، تهر یدانشکد بهداشت، دانش اه علوم پزشک ،یس یو آمار ز یولوژیدمیگروه اپ ،یولوژیدمیاپ یدک ر یدانشجو .4
 ، ساری، ایرانمازندران یدانش اه علوم پزشک ،یمرکز بهداشت سار ،یکارشاا  بهداشت عموم. 2
 رانیا ،یمازندران، سار یدانشکده بهداشت، دانش اه علوم پزشک ،یعلوم بهداش  قاتیمرکز تحق ،یگروه بهداشت عموم ار،یاس اد. 8
 : 40/3/4811تاریخ تصویب :             24/8/4811عاع عهت اصمحات :تاریخ ار            24/8/4811 تاریخ دریافت 
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 گزارش کوتاه

مادر به عاوان محور خانواده مسئولیت ان خاب ن وع 

رف ارهای بهداش ی در مورد تغذیه ک ودک را ب ه عه ده 

 دارد و از طریق اصمح رف ار مادران س ممت ح ال و آیا ده

. مطالعات مخ لفی در عه ان (7)شودکودکان تضمین می

و ایران در رابطه با تاثیر آموزش در شیردهی موفق انجام 

ط ور کل ی گوی ای ت اثیر م ب ت شده است که هم ی ب ه

های م ورد اس  فاده یکی از مدل .(2،6،4)اندآموزش بوده

بزنف است. در این مدل ن رش مدل ، عهت درک رف ار

ها، هاجارها، رصد رف ار و رادرس ازی نسبت به رف ار، نرم

از  .(6)گیرن دموثر در انجام رف ار، مورد بررسی ر رار م ی

ش یرمادر ت اب  ک ه ال  وی تغذی ه انحص اری ب ا عاییآن

 به توعه با لذا باشد،شرایط اع ماعی و فرها ی عوام  می

 رشد اخ مل از علوگیری در آن نقش و شیرمادر اهمیت

 ساری شهر در تحقیقی پیشیاه عدم به عاایت با و کودکان

 بررس ی ه دف ب ا حاض ر مطالع ه آن،بررس ی ضرورت و

 آن ب ر م وثر عوامل و سال ی 2 تا شیرمادر با تغذیه وضعیت

 .ساری انجام شد شهر در بزنف مدل هایسازه براسا 
 

 هامواد و روش
تحلیل ی مقطع ی و عامع ه  -مطالعه از نوع توص یفی

سال ش هر  2تراز آماری شامل مادران دارای کودک کم

گ رف ن  نظ ر در نمونه ب ا بود. حجم 4816ساری در سال 

 در ت می زان ،درص د 30 توان درصد، 17سطح اطمیاان 

 در مطالع ات درصد 32 آگاهی میزان گرف ن نظر در و 08/0

 20ه ا از ب ین گردی د. نمون ه ب رآورد نفر 823 ،(3)مشابه

ص ورت تص ادفی س اده و همرکز بهداش ی شهر س اری ب 

 برابر از هر مرکز ان خاب شدند.

ابزار تحقیق، پرسشاامه محقق ساخ ه رف ار ش یردهی 

 مش مل پرسشاامه های مدل بزنف بود. اینبر اسا  سازه

در  ک ودک، و م ادر به مربو  دموگرافیک سوال 41 بر

 رص د، ان زاع ی، ن  رش، هاجاره ای آگاهی، هایحیطه

 پرسش اامه روای ی ب رای .باشدمی رف ار و رادرساز عوامل

 در خب ره اس اتید از نف ر 40 ب ه پرسشاامه مح وا، اع بار با

 روای ی ش اخ  نهای ت ودر ش د داده م رتبط هایرش ه

 مح   وای روای  ی نس  بت و17/0پرسش  اامه  ک  ل مح   وای

پایایی پرسشاامه ب ا آزم ون  .آمد دستهب 14/0 پرسشاامه

. ب  رای راب  ل رب  ول ب  ود 47/0آلف  ای کرونب  ا  ب  ا می  زان 

ساجش آگاهی، عوامل رادرس از و رف ار،گزیا ه درس ت 

ام ی ازات  ام یاز یک و گزیاه  ل ط ام ی از ص فر داش ت.

سطوح )ضعیف، م وسط، خ وب و خیل ی  برای رف ار در

ی ان زاع ی هاساجش ن رش، نرمبادی شد. خوب( دس ه

ای، گزیا ه 7ه ای و رصد براسا  روش لیکرت با پاسخ

شامل گزیاه بسیار موافق، موافق، نه موافق و نه مخ الف، 

پرسش  اامه توس  ط  باش  د.مخ  الف و بس  یار مخ  الف م  ی

کس  ب ب  ا رک  ر محرمان ه ب  ودن اطمع  ات و  پرسش  ران

ص ورت ش فاهی از م ادران تکمی ل هب  رضایت آگاهان ه

ای اسکوئر و آن الیز واری انس ب رای گردید. از آزمون ک

 SPSS20اف زار ها با ن رممقایسه م غیرها اس فاده شد. داده

 مورد تجزیه و تحلیل ررار گرفت.
 

 یافته ها و بحث
سال و می ان ین س ن  4/21±3/4میان ین سای مادران 

 6/16نف ر ) 844ب ه  دست آم د.هماه ب 7/1±1/7شیرخوران 

صحیح شیردهی آموزش  ( از مادران در مورد نحوهدرصد

ه ا اهه ار ( از آندرص د 2/10نف ر ) 216داده شده ب ود و 

ها کردند که هم اتاری مادر و نوزاد پس از زایمان برای آن

ت رین ن وع ش یردهی مرب و  ب ه صورت گرف ه ب ود. ب یش

( ب ود. ن  ایج درص د 4/44تغذیه انحصاری ب ا ش یر م ادر )

و  4ه می  زان آگ  اهی و ن   رش م  ادران در ع  دول ش  مار

 آمده است. 2عوامل رادرساز در عدول شماره 
 

 توزی  فراوانی آگ اهی و ن  رش در م ادران م ورد :1جدول شماره 

 4816مطالعه سال 
 

 (درصدتعداد ) )ام یاز( سطوح م غیر 

 ( 2/4) 4 (4-0خیلی ضعیف ) آگاهی 

 ( 4/8) 42 (8-2ضعیف ) 

 ( 3/44) 484 (7-4م وسط ) 

 ( 7/44) 486 (4-6خوب ) 

 ( 1/44) 81 (40-3خیلی خوب ) 

 ( 6/0) 2 (47-0خیلی ضعیف ) ن رش

 ( 6/0) 2 (80-46ضعیف ) 

 ( 3/3) 21 (47-84م وسط ) 

 ( 47) 246 (77-46خوب ) 

 ( 41/44) 41 (30-76خیلی خوب ) 
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 توزی   فراوان ی عوام ل رادرس از در م ادران م ورد: 2جدول شماره 

 4816مطالعه سال 
 بلی ازعوامل رادر س

 (درصد)تعداد 
 تا حدودی

 (درصد)تعداد 
 خیر
 (درصد)تعداد 

 7( 7/4) 46( 44) 261( 32) در دس ر  بودن امکانات بهداش ی

 20( 4/6) 44( 6/24) 280( 4/40) توانایی و مهارت های فردی

 20( 4/6) 88( 4/40) 267( 3/30) آموزش توسط پرسال بهداش ی

 440( 3/74) 33( 3/26) 64( 6/43) سخت و ورت گیر بودن شیردهی

 224( 4/64) 48( 4/48) 42( 3/42) اش غال بیرون از خانه

 

 با اس  فاده از آزم ون ک ای اس کوئر، ب ین داش  ن و 

ی  ا نداش   ن رف   ار درس  ت ش  یردهی، ب  ا س  طح آگ  اهی 

(007/0P=(ن رش ،)02/0P=( وعوامل رادرس از )02/0P=) 

داری وع ود معایبراسا  مقیا  لیکرت ارتبا  آماری 

 ( و ن   رش 44/4±/6می  ان ین نم  ره آگ  اهی )داش  ت. 

صورت انحصاری ( در گروه مادرانی که به4/74 ± 7/3)

نسبت به گروهی که گاهی  کردنداز شیرمادر اس فاده می

کردند، ها از شیرخشک اس فاده میتر ورتاورات یا بیش

ارتب  ا  ب  ین  ANOVAبراس  ا  آزم  ون  ت  ر ب  ود.ب  یش

وض عیت ش یردهی از نظ ر آم اری آگاهی با  میان ین نمره

ام  ا می  ان ین نم  ره  (=P=، 17/4F 003/0) دار ب  ودیمعا  

 .(=P= ،7/4F 22/0) دار نب ودن رش در این سه گروه معا ی

ن ایج آزمون آنالیز واریانس یکطرف ه نش ان داد ک ه ب ین 

(، ب ین =P 007/0میان ین نمره آگاهی و تحص یمت م ادر )

 ( و شغل=P 002/0تحصیمت مادر ) میان ین نمره ن رش و

 وعود داشت. داررتبا  آماری معایا (=P 0004/0مادر )

درص د از م ادران دارای آگ اهی  78در این مطالعه 

ها ن رش خوب از آن درصد 10خوب و خیلی خوب و 

ای در و خیلی خوب نسبت به شیردهی داش اد. در مطالعه

هی خوب و مادران دارای میزان آگا درصد 32اصفهان، 

ها ن رش خ وب و خیل ی آن درصد 2/40خوب و خیلی

خ  وبی داش   اد ک  ه ای  ن ن   ایج ت  ا ح  دودی نزدی  ک ب  ه 

ای در در مطالع ه .(3)باش ده ای مطالع ه حاض ر م ییاف ه

از م ادران دارای آگ اهی خ وب و  درص د 6/27رشت، 

 .(1)ها ن رش مطلوبی داش اداز آن درصد 4/83

م ادران دارای آگ اهی  درص د 86در مطالعه دی  ر 

م ادران  درص د 63درصد آگاهی م وسط و  74خوب و 

این تفاوت در میزان آگ اهی و  .(40)ن رش م بت داش اد

تواند مربو  به پراکادگی عغرافیایی مطالعات ن رش می

و در ن یجه تاثیر باوره ای فرها  ی و محل ی و همنا ین 

تفاوت در زمان انجام مطالعه و روش و ابزار گ ردآوری 

 اطمعات باشد.

در مطالعه حاضر بین آگاهی و ن رش ب ا داش  ن ی ا 

داری ی ارتبا  آماری معا ینداش ن رف ار درست شیرده

کاد های ما را تایید میوعود دارد. مطالعه دی ر نیز یاف ه

 که آگاهی مادر یکی از عوامل موثر در وض عیت ش یردهی

داری بین شیردهی ای، ارتبا  معایدر مطالعه .(1)باشدمی

ای در مطالع ه .(2)با آگاهی و ن رش م ادر مش اهده ش د

دی ر اگرچه با  بودن آگاهی در بهبود عملکرد م ادران 

داری بین ن  رش و عملک رد موثر است، اما ارتبا  معای

ای انج ام ب ر اس ا  مطالع ه .(3)به ر ش یردهی بی ان نش د

مداخمت آموزشی برای افزایش آگاهی باع   ارتق ای 

ه ا باابراین این یاف  ه .(44)گرددرف ار شیردهی مادران می

 باشد که افزاش آگ اهی و ن  رش م ادرانحاکی از این می

در م  ورد فوای  د تغذی  ه انحص  اری باع    بهب  ود عملک  ر 

 د.شووران شیردهی و تداوم آن میمادران در د

در مطالعه حاضر بین تحصیمت با می زان آگ اهی و 

ها ارتب ا  معا ی دار ن رش و شغل مادر نیز با ن رش آن

وعود داشت. در یک مطالعه بین ن  رش ب ا تحص یمت 

عوام ل از. (42)دار گ زارش ش ده ب ودمادر ارتب ا  معا ی

 رادرساز دارای الویت، در دس ر  بودن امکان ات بهداش  ی

باشاد که ن ایج آن الیز نی ز نش ان و درمانی و آموزشی می

داری ب ین عوام ل رادرس از و دهاده ارتبا  آماری معا ی

 درص د 6/16باشد. در این مطالع ه رف ار درست شیردهی می

 ن د.آموزش دیده بودشیردهی درمورد نحوه صحیحازمادران 

ه ای عوام ل رادرس از، در پژوهشی، در ارتب ا  ب ا س ازه

های عمعی نسبت ب ه دهی مااسب کارکاان و رسانهپاسخ

 .(3)تر م ورد اس  فاده ر رار گرف  ه اس تسایر موارد بیش

های این مطالعه حاکی از این ب ود ک ه ب ین همناین یاف ه

ک ه ای نعوامل رادرساز و نوع تغذیه شیرخوار ب ا وع ود 

 های آموزشی درای از مادران در کم درصد رابل توعه

دار رابطه با شیردهی شرکت کرده بودن د، ارتب ا  معا ی
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 گزارش کوتاه

 دهی مااسب کارکا انپاسخ (1)مطالعه وعود نداشت. دریک

 د.تری بودنهای ارتبا  عمعی دارای الویت بیشو رسانه

آوری اطمعات های این مطالعه، عم از محدودیت

باشد، ممک ن اس ت صورت خوداههاری میهپرسشاامه ب

 نداده باشاد.به سوا ت پاسخ راحت مادران به درس ی و با ص

ه ای ای ن مطالع ه، آگ اهی و ن  رش یاف هبر اسا  

ه ا تواند ت اثیر بس زایی ب ر رف  ار ش یردهی آنمادران می

توان با افزایش آگ اهی و بهب ود داش ه باشد، باابراین می

ن رش م ادران نس بت ب ه ش یردهی انحص اری ب ر نق ش 

 آموزش تاکید کرد.
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