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Abstract 

Background and Aims: Searching for health information is one of the three most common activities performed 

on the Internet. Pregnancy is accompanied by various changes and concerns, and when pregnant women do not 

receive sufficient information, they tend to turn to information technologies such as the Internet, applications, and 

social networks. This study aimed to Determining methods of obtaining health information during pregnancy 

among pregnant mothers in Bojnourd city. 

Materials and Methods: This cross-sectional descriptive-analytical study was conducted on 243 pregnant 

mothers in Bojnord. Quota sampling was used to select participants from all health centers in the city. Data 

collection instruments included a demographic questionnaire and the standardized "Online Health Information 

Seeking among Pregnant Women" questionnaire. Data were analyzed using SPSS version 23 with descriptive 

statistics, Pearson correlation, independent t-test, and one-way ANOVA . 

Result: The most common source of information for mothers was physicians and midwives (43%), followed by 

the Internet (37%) and friends and family (20%). The mean scores for virtual space usage in the domains of 

"perceived ease of use" (3.38) and "intensity of use" (3.05) were at a desirable level. However, the mean scores 

for information seeking related to "infant care" (2.95), "delivery" (2.89), "pregnancy" (2.48), and "postpartum" 

(2.13) were below the desirable threshold. 

Conclusion: The results showed that online health information seeking among the studied mothers was below 

average. Although physicians and midwives remain the primary sources of information, the Internet also plays an 

important role. Considering the role of online resources in reducing anxiety, introducing reliable websites to 

mothers can help them use this tool more effectively. 
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 مقاله پژوهشی 

 های کسب اطلاعات سلامت در دوران بارداری: در مادران باردار شهر بجنورد روش
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 پزشک، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایران .4

 ، گروه مامایی، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایران مربی  .5

 ، گروه مامایی، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایران مربی .6

 اطلاعات مقاله 

 08/06/۱404 تاریخ پذیرش:          ۱۲/05/۱404تاریخ دریافت

 چکیده 

هایی  جستجوی اطلاعات سلامت یکی از سه فعالیت متداول در اینترنت است. دوران بارداری با ایجاد تغییرات و نگرانی  :مقدمه و اهداف

های اجتماعی  ها و شبکههای اطلاعاتی مانند اینترنت، برنامهاطلاعات کافی، به سمت فناوریهمراه است و زنان باردار در صورت عدم دریافت  

 .های کسب اطلاعات سلامت در دوران بارداری در مادران باردار شهر بجنورد انجام شدتعیین روش آورند. این پژوهش با هدفروی می

ای از گیری به روش سهمیهمادر باردار در شهر بجنورد انجام شد. نمونه  243بر روی    مقطعی  تحلیلی-این مطالعه توصیفی  :هامواد و روش

ها شامل پرسشنامه جمعیت شناختی و پرسشنامه استاندارد "جستجوی تمام مراکز بهداشتی شهر بجنورد صورت گرفت. ابزار گردآوری داده

طرفه های آماری توصیفی و آنالیز واریانس یکو آزمون  23نسخه   SPSS افزارها با استفاده از نرمآنلاین اطلاعات سلامت زنان باردار" بود. داده

 . تحلیل شدند

بیشترین منبع اطلاعاتی مادران، پزشک و ماما  آوردند اما  های مختلفی اطلاعات سلامت را به دست میگرچه مادران باردار از روش  :نتایج

نشان داد    طرفهکنتایج آزمون آنالیز واریانس یدرصد( قرار داشتند.    2۰درصد( و دوستان و خانواده )   3۷ازآن اینترنت ) درصد( بود و پس  43) 

 نترنتیاو شدت استفاده از    ( P<0.001)  شدهسهولت درک    (،P=0.003)  نگرشبین منبع کسب اطلاعات مادران در دوران بارداری و نمره  

 (P=0.003  تفاوت تفاوت    داریمعن (  منابع کسب اطلاعات  در  زایمان  از  و پس  بارداری  و  زایمان  و  نوزاد  به  ابعاد اطلاعات مربوط  در  اما  بود 

 . نبود  داریمعن

پزشک و ماما منبع اصلی اطلاعات هستند، با   در دوران بارداری؛  جستجوی آنلاین اطلاعات سلامت  باوجود ،  نتایج نشان داد   :گیرینتیجه

های معتبر را به مادران معرفی کرد تا از این ابزار به شکل مؤثرتری استفاده  توان سایتتوجه به نقش منابع اینترنتی در کاهش اضطراب، می

 . کنند

 زنان باردار، فضای مجازی، منابع اطلاعاتی ، اطلاعات سلامت، بجنورد  کلید واژگان:

گروه مامایی، دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی، بجنورد، ایران  ، نازنین حصارینویسنده مسئول:    

nazaninhesari858@gmail.com 
 

های کسب اطلاعات روش   ،نینازن   صاریح  ،نایمب  حسین فخرآبادی  ،حامد   شرفی  ،رضوان  زادهرجب  ،هیزک، کشاورزی  نهیسک   نظری  استناد به مقاله:
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 مجله کمیته تحقیقات دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی سبزوار 

  .. . های کسب اطلاعات سلامت در دوران بارداری روش 
 لارستان   ی خودکش .... 

 همکاران و    سکینه نظری 

 
 مقدمه

فیزیولوژیک مواردبارداری    دوران  تغییرات  از  بسیاری    در 

که باعث ایجاد تحولات    برای زنان ناشناخته است. این تغییرات

و عملکردگسترده ظاهر  در  مادر  ای  و    شود،می  بدن  سؤالات 

بانوان در    اکثر .  (۱)آورد   می  به وجود را  های متعددی  نگرانی

از   پس  و  بارداری  به  زایمانطول  و  ،  طبیعی  مختلف  دلایل 

را  ، حالاتی نظیر تعجب، اضطراب، ترس و ناامیدی  غیرطبیعی

. در چنین شرایطی، زنان باردار نیازمند دریافت  کنندتجربه می

اطلاعات از منابع مناسب و مطمئن هستند تا با بهبود آگاهی  

 .(2) فرزندشان را تضمین کنندخود، ارتقای سلامت خود و 

: نخست  اهمیت داردسطح آگاهی زنان باردار از دو جنبه  

ها با  آنکه بارداری ممکن است اولین برخورد جدی برخی از آن

پیچیده  مسیر  این  پیمودن  و  باشد  سلامت  مراقبت  سیستم 

برانگیز باشد. دوم اینکه، شرایط بهداشتی زن  تواند چالشمی

و  جنین  سلامت  بر  مستقیمی  تأثیر  شرایط،  این  از  او  درک  و 

 . (3) نوزاد خواهد داشت

های حضوری، برخی زنان باردار در  باوجود اهمیت ویزیت

آورند یا سؤالاتشان  اطلاعات کافی به دست نمی  ، این مراجعات

ها به  شود آنماند. این شکاف اطلاعاتی باعث میپاسخ می بی

فناوری اینترنت، سمت  ازجمله  ارتباطی  و  اطلاعاتی  های 

شبکهبرنامه و  بیاورندها  روی  آنلاین  اجتماعی  . (4)  های 

در   متداول  فعالیت  سه  از  یکی  سلامت  اطلاعات  جستجوی 

اینترنت بوده است و این فضا به دلیل دسترسی آسان و سریع،  

دارند    ژهیوبه تمایل  روحی  و  فیزیکی  دلایل  به  که  زنانی  برای 

به را  خود  جذاب  نیازهای  منبع  یک  به  کنند،  برطرف  سرعت 

  5/4که حدود    دهدیمآمارها نشان    .(6,  5)ت اس  شدهلیتبد

در جهان مرتبط با موضوعات   ینترنتیا  یهادرصد از جستجو 

و همکاران نشان داد که   سیمطالعه چرم  جینتا.  استسلامت  

  ی منبع برا   نیدرصد از زنان باردار، مشاوره با ماما را بهتر  ۷۰

  بامطالعه  درصد  2/۱۷دانند،  ی خود م  یاطلاعات  یازهایرفع ن

و   یاطلاعات کاف  افتیبه علت عدم در  زیدرصد ن  28کتاب و  

ا  سؤالاتشانماندن    پاسخیب از  استفاده  به    نترنتیمجبور 

 .(۷) شوندیم

فنّاور توسعه  و  مجازی  فضای  آن،    یهایظهور  به  مربوط 

است.   کرده  تعدیل  را  اجتماعی  روابط  در  قدرت  نابرابری 

گروه  که  کرده  فراهم  را  فضایی  حاشیه اینترنت  به  های 

توانند سخن بگویند، بلکه تنها میشده، ازجمله زنان، نهرانده

سنتی  رابطه  تحول،  این  دارند.  نیز  را  پاسخ  شنیدن  انتظار 

پزشک و بیمار را نیز تحت تأثیر قرار داده و قدرت پزشک را به  

از اطلاعات    ، چالش کشیده است. بیماران با استفاده  امروزه 

های پزشکی خود  تری در فرایند مراقبتشده، نقش فعال کسب

 .(۹, 8)د کننایفا می

، یک چالش اساسی در این زمینه، مسئله اعتبار حال نیباا

از  بزرگی  بخش  است.  مجازی  فضای  در  سلامت  اطلاعات 

و  باشند  قدیمی  یا  نادرست  است  ممکن  موجود  اطلاعات 

به متخصصان،  با  مشورت  بدون  کاربران  از  صورت  بسیاری 

می  استفاده  اطلاعات  این  از  این  (۱۰)  کنندخودمحور   .

تواند منجر به  خصوص در دوران حساس بارداری میموضوع به

. با توجه به استفاده مکرر (۱۱)  ناپذیر شود های جبرانآسیب

و اهمیت صحت اطلاعات اینترنت  از  باردار  در   دریافتی  زنان 

پژوهش حاضر  از  این دوره،  استفاده  پرسشنامه جستجوی    با 

جهت بررسی ابعاد مختلف   آنلاین اطلاعات سلامت زنان باردار

های تعیین روش با هدف  ،  نترنتیاجستجوی مادران باردار در  

باردار   مادران  در  بارداری  دوران  در  سلامت  اطلاعات  کسب 

تا درک بهتری از این رفتار مهم به دست  شهر بجنورد انجام شد  

 . دآی

 ها مواد و روش 

توصیفی نوع  از  مطالعه  مقطعی-این  -Cross) تحلیلی 

Sectional)   در شهر بجنورد انجام شد.    ۱4۰3است که در سال

حجم    کلیه زنان باردار شهر بجنورد بود.جامعه پژوهش شامل  

میانگین،   برآورد  فرمول  از  استفاده  با  نظر    25۰نمونه  در  نفر 

روش  نمونه  وگرفته   به  ابتدا  شد؛  انجام  مرحله  دو  در  گیری 

)مدنی،  سهمیه بجنورد  شهر  سطح  بهداشتی  مراکز  تمام  ای 

بخش و نیروگاه( انتخاب بوعلی، کامیاب، حر، باقر خان، فیاض

ها از هر مرکز به روش در دسترس، انتخاب  نمونه  شدند و سپس
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پرسشنامه ناقص، تحلیل نهایی روی  ۷گردیدند. پس از حذف 

معیارهای ورود شامل سکونت    مادر باردار صورت گرفت.   243

و   خواندن  سواد  فارسی،  زبان  به  تسلط  بجنورد،  شهر  در 

و رضایت آگاهانه   ، دسترسی به اینترنت و فضای مجازینوشتن

برای شرکت در پژوهش بود. معیارهای خروج نیز شامل عدم 

بود. تحقیق  در  شرکت  از  انصراف  و  پرسشنامه  کامل   تکمیل 

آوری شد: پرسشنامه ها با استفاده از دو پرسشنامه جمعداده

شامل   شناختی  جمعیت  سن،   ۱۰مشخصات  مورد  در  سؤال 

کسب  منبع  و  بیماری  سابقه  درآمد،  شغل،  تحصیلات، 

پرسشنامه جستجوی آنلاین اطلاعات سلامت زنان  و    اطلاعات

باردار    نیآنلابود. پرسشنامه    رباردا بر    اطلاعات سلامت زنان 

پذ مدل  شامل     یفناور  رشی اساس  هفت    33که  در  سؤال 

کاربر:    طهیح شامل    طهیح سهولت    طهیح،  1-10نگرش 

ا  طهیح  ، 11- 16کاربر:   از  استفاده    ،17-20:  نترنتیشدت 

نوزاد:    طهیح از  به    طه یح  21  -23مراقبت  مربوط  اطلاعات 

،  26- 30  یاطلاعات مربوط به باردار   طه یح،  24-25:  مانیزا

سؤالات  .  است  31-33  مانی اطلاعات مربوط به پس از زا  طهیح

لبه نقطه   کرت یصورت  ز5)  ادیز  یلیخ   یاپنج  تا  4)  ادی(،   )

از    نیانگی( است و م1( و اصلًا )2)  ی(، کم 3)  یحدود بالاتر 

ب ح   انگریسه  هر  در  مطلوب  پرسشنامه    یی روا.است  طهیحد 

 یمحتو  ییروا  قیاز طر  یو مشخصات باردار  یمشخصات فرد

به  نییتع ا  بیترتنیاشد.  مقالات   نیکه  و  کتب  بامطالعه  فرم 

اخت  میتنظ  دیجد در  سپس  و  اعضا    10  اریشد  از  تن 

پزشک  یعلمئتیه علوم  شمال  یدانشگاه  پس   یخراسان  و 

پ نمودن  نها  هاشنهاد یازلحاظ  ابزار  لازم  اصلاحات   یی و 

 .مورداستفاده قرار گرفت

تائ  یحاک  هاافته ی کاربر،    ملعا  7  ییشناسا  دیاز  نگرش 

 اطلاعات   نترنت،یسهولت درک شده، شدت استفاده از ا

و پس   ی باردار  مان، یدر خصوص نوزاد، زا  ازیسلامت موردن

ا  مانیاز زا   ی وجوجست  انسیدرصد از وار  70عوامل    نی بود. 

تب  نیآنلا را  سلامت  ب  نییاطلاعات  و  درصد    نیشتریکردند 

همچن بود.  کاربر  نگرش  عامل  به    ن ی ب  یهمبستگ  نیمربوط 

معن  هیکل و  مثبت  نتا  دار یعوامل  آمد.  دست  از    جی به  حاصل 

کل  یبررس در  مدل  نشانعامل  هیپردازش  مطلوب  ها  دهنده 

الگو اکتشاف  ی بودن  آلفا  یعوامل  کل  یبود.  ابزار    یکرونباخ 

روایی  ابزار است.    ییایدهنده پابه دست آمد که نشان  946/0

و    زاده  یتوسط صباغ  1400در سال    پرسشنامهمحتوایی این  

کرونباخ   یآن با آلفا  ییایو پا  د یدر شهر اهواز تائ  (12همکاران )

 شد.  دیتائ 94/0

اجازه از معاونت پژوهشی دانشکده پزشکی  پس از کسب  

کد اخلاق، پژوهشگر با مراجعه به مراکز بهداشتی و اخذ  اخذ  و  

پرسشنامه رضایت کتبی،  شرکتنامه  اختیار  در  را  کنندگان ها 

داده داد.  جمعقرار  نرم  شدهیآورهای  از  استفاده   افزاربا 

SPSS   توصیفی   23نسخه آمار  از  شدند.  )میانگین،   تحلیل 

فراوانی( و  معیار  شاخص  انحراف  و  فراوانی  نمایش  های  برای 

)مقایسه بین    های تحلیلی شامل تی مستقلمرکزی و از آزمون

مادران( شغل  گروه  یکدو  واریانس  آنالیز  مقایسه  )  طرفه، 

اطلاعات   منبع  گروه  سه  بین  نمرات  پزشک، شامل  میانگین 

دوستان پیرسون    و خانواده(  اینترنت،  بررسی )  و همبستگی 

از   استفاده  میزان  و  سن  )مانند  کمی  متغیرهای  بین  رابطه 

 .در نظر گرفته شد ۰.۰5سطح معناداری کمتر از  و اینترنت(

 هایافته

مادران تحصیلات    (نفر  86)  درصد  35.4  ،اکثر  دارای 

.  بودند دار  مادران خانه  (نفر  2۰۹درصد )  86دانشگاهی بودند.  

 .(۱)جدول شماره 

 در مطالعه   کنندهشرکت توزیع فراوانی میزان تحصیلات، شغل، مادران   .۱جدول 

 درصد  تعداد  متغیر

 ۱۱.5 28 ابتدایی  میزان تحصیلات مادر

 2۰.6 5۰ راهنمایی

 32.5 ۷۹ دیپلم

 35.4 86 دانشگاهی

 86.۰ 2۰۹ دارخانه شغل 

 ۱4.۰ 34 شاغل 
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مادران   سن  پژوهش    کنندهشرکتمیانگین  بود.    6۹/2۷در 

  ۱/46.  آمدبه دست    ۰8/2  ها آنی  هایباردارمیانگین تعداد  

نفر( چندزا    ۱3۱درصد )  53/ ۹نفر( نخست زا و    ۱۱2درصد )

بارداری   سن  میانگین  بود.    23/24  هاآنبودند.  هفته 

)  5/۱8  کهیطوربه در    45درصد  بارداری،    ماههسهنفر(  اول 

  66درصد )  2/2۷دوم و    ماههسهنفر( در    ۱32درصد )  3/54

. )جدول شماره بردندیمسوم بارداری به سر    ماههسهنفر( در  

2). 

 در مطالعه  کنندهشرکت میانگین و انحراف معیار سن، تعداد بارداری و سن حاملگی مادران   .۲جدول 

 کل  بیشترین کمترین  انحراف معیار میانگین   متغیر

 243 46 ۱5 ۰۷/6 6۹/2۷  سن

تعداد  

 بارداری 

 ۰8/2 ۱/۱ ۱ 6 243 

سن  

 حاملگی 

 23/24 ۱۰/۱۰ 4 4۱ 243 

روش از  باردار  مادران  اطلاعات گرچه  مختلفی  های 

اما بیشترین منبع اطلاعاتی مادران   کردندیمسلامت را کسب  

درصد بود )جدول    43در پژوهش پزشک و  ماما با    کنندهشرکت

(.3شماره 

 در پژوهش  کنندهشرکت توزیع فراوانی منابع اطلاعاتی مادران .3جدول 

 درصد  تعداد  منبع اطلاعات 

 2۰ 4۷ دوستان و خانواده 

 3۷ 8۷ اینترنت 

 43 ۱۰۱ پزشک و ماما 

دهد بر اساس آنالیز واریانس ،  نشان می4جدول شماره  

طرفه در ابعاد نگرش، سهولت درک شده، شدت استفاده یک

تفاوت   اطلاعات  کسب  منبع  اساس  بر  زنان  نمره  اینترنت  از 

 داری وجود دارد.  معنی

بر اساس نتیجه آزمون  تعقیبی توکی در بعد نگرش نمره 

آن اطلاعات   کسب  منبع  که  بهزنانی  بود  اینترنت  طور  ها 

ها  داری بیشتر  از زنانی شد که منبع کسب اطلاعات آنمعنی

(  است. (P=0.004 ( و پزشکP=0.025دوستان و خانواده )

آن اطلاعات   کسب  منبع  که  زنانی  نمره  سهولت  بعد  ها  در 

به بود  معنیاینترنت  منبع  طور  که  شد  زنانی  از  بیشتر   داری 

آن اطلاعات  )کسب  خانواده  و  دوستان  و P=0.001ها   )

اینترنت (P<0.001پزشک از  استفاده  شدت  بعد  در  است.    )

طور  ها اینترنت بود بهنمره زنانی که منبع کسب اطلاعات  آن

ها  عات آنداری بیشتر  از زنانی شد که منبع کسب اطلا معنی

( خانواده  و  پزشکP=0.016دوستان  و   ) P=0.006) است  )

(.4)جدول شماره 

  انیدر م منبع اطلاعات مادران برحسب به اطلاعات سلامت  یابیجهت دست یمجاز یاستفاده از فضامقایسه نمره ابعاد مختلف   .4جدول شماره 

 موردمطالعه مادران  

  انحراف معیار میانگین  تعداد  منبع کسب اطلاعات ابعاد 
(df۱,df۲)F p-value 

 ۰.۰۰3 6.۰6(2-232) ۷۱/۰ 5۹/2 4۷ دوستان و خانواده  نگرش 

 5۹/۰ ۹2/2 8۷ اینترنت 

 ۷5/۰ 5۹/2 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 سهولت درک شده 

 

 <۰.۰۰۱ ۹.46(2-232) ۰4/۱ ۷۹/3 4۷ دوستان و خانواده 

 ۷۷/۰ 43/4 8۷ اینترنت 
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 ۱3/۱ 8۷/3 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 ۰.۰۰3 6.۱2(2-232) 83/۰ 8۷/2 4۷ دوستان و خانواده  شدت استفاده از اینترنت 

 ۷6/۰ 28/3 8۷ اینترنت 

 ۹۱/۰ ۹۰/2 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 ۰.33۹ ۱.۰۹(2-232) ۱۱/۱ ۱3/3 4۷ دوستان و خانواده  اطلاعات مراقبت از نوزاد

 ۹8/۰ 84/2 8۷ اینترنت 

 ۱۷/۱ ۹4/2 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 ۰.35۱ ۱.۰5(2-232) ۱3/۱ ۱۱/3 4۷ دوستان و خانواده  زایمان اطلاعات مربوط به 

 ۱۰/۱ 83/2 8۷ اینترنت 

 2۹/۱ 83/2 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 ۰.855 ۰.۱6(2-232) ۷8/۰ 43/2 4۷ دوستان و خانواده  اطلاعات مربوط به بارداری  ۰

 62/۰ 5۰/2 8۷ اینترنت 

 84/۰ 4۷/2 ۱۰۱ پزشک و ماما 

مربوط به پس از  اطلاعات  

 زایمان 

 ۰.52۱ ۰.66(2-232) 35/۱ 62/2 4۷ دوستان و خانواده 

 53/۱ 4۱/3 8۷ اینترنت 

 4۹/۱ 65/3 ۱۰۱ پزشک و ماما 

 بحث  

مقا  با هدف  نقش  ا سه ی این مطالعه  و  اینترنت  نقش  میان  ی 

سلامت  اطلاعات  کسب  در  ماما  و  باردار    پزشک  زنان  توسط 

شهرستان بجنورد انجام شد. یافته کلیدی این پژوهش نشان داد  

اصلی  در  که  باردار  مادران  برای  اطلاعات  کسب  منبع  ترین 

  3۷ازآن، اینترنت ) درصد( است و پس  43بجنورد، پزشک و ماما ) 

 ( و خانواده  و دوستان  نتیجه    2۰درصد(  این  قرار دارند.  درصد( 

دهد که باوجود اهمیت روزافزون فضای مجازی، تعامل  نشان می 

عنوان معتبرترین منبع  مستقیم با متخصصان سلامت همچنان به 

می  شناخته  بسیار  اطلاعاتی  نقش  نیز  اینترنت  هرچند  شود، 

به  می پررنگی  ایفا  دوم  منبع  مطالعاتی  عنوان  با  یافته  این  کند. 

که    ( ۱4) و پلنتوا و همکاران    ( ۱3) مانند پژوهش الغمدی و موسی  

ماما   پزشک  کرده   و  معرفی  اطلاعات  اولیه  منبع  همسو  را  اند، 

در داخل   ( ۱) صباغی نژاد و همکاران  بامطالعه   که ی درحال ؛ است 

در خارج از ایران مغایرت دارد. در    ( ۱5) ایران و برت و همکاران  

ی این مطالعات، بیشترین منبع کسب اطلاعات توسط زنان  هردو 

 درصد بود.   5۰باردار، با استفاده از اینترنت و فضای مجازی بالای  

در تحلیل ابعاد مختلف استفاده از فضای مجازی، مشخص  

و    " شده  درک  "سهولت  حیطه  در  موردمطالعه  مادران  که  شد 

های  اند، اما در حیطه "شدت استفاده " نمره مطلوبی کسب کرده 

  ،" نوزاد  از  "مراقبت  مورد  در  اطلاعات  کسب  مانند  تخصصی 

ها کمتر از  "، استفاده آن   مان ی " و "پس از زا   ی "، "باردار   مان ی "زا 

های مطالعات دیگر در  حد مطلوب بوده است. این نتیجه با یافته 

در اهواز که در آن    ( ۱)   نژاد و همکاران ایران مانند مطالعه صباغی 

حیطه  همه  در  کرده  مادران  گزارش  را  مطلوب  از  بالاتر  نمره  ها 

در کرمان که شیوع بالای    ( 4) بودند و مطالعه عباسی و همکاران  

 های اجتماعی را نشان داده بود، در تضاد است. استفاده از شبکه 

می  استفاده  میزان  در  تفاوت  مختلفی  این  دلایل  به  تواند 

قبول  توجه در این استان، دسترسی قابل باشد. یکی از علل قابل 

مادران به پزشکان، ماماها و متخصصان و اعتماد بالای مردم به  

منابع   در  اطلاعات  جستجوی  به  نیاز  که  است  درمانی  سیستم 

دیگر را کاهش داده است. از سوی دیگر، بافت فرهنگی و قومیتی  

 بر  استان خراسان شمالی نیز بی 
ً
تأثیر نیست؛ برخی اقوام عموما

های قدیمی خود پایبند بوده و بیشتر به تجربه افراد  آیین و سنت 

کنند. علاوه بر این، عواملی مانند  دیگر و ماماهای سنتی تکیه می 

عدم دسترسی کامل به اینترنت پرسرعت در برخی مناطق، درآمد  

خانواده پایین  فنّاور تر  از  استفاده  در  ناکافی  دانش  و  نیز    ی ها 

توانند از دلایل کاهش استفاده از فضای مجازی در این منطقه  می 

 باشند. 



 
 

 1404پاییز ، 3، شماره  30دوره  

 مجله کمیته تحقیقات دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی سبزوار 

  .. . های کسب اطلاعات سلامت در دوران بارداری روش 
 لارستان   ی خودکش .... 

 همکاران و    سکینه نظری 

 
در اکثر مطالعات در ایران و دنیا استفاده از فضای مجازی در  

اما نتایج    شود؛ ی م دوران بارداری برای افزایش اطلاعات استفاده  

از   بعضی  در  حاضر  مطالعه    ها طه ی ح مطالعه  این  نبود.  مطلوب 

نشان داد که میانگین استفاده از فضای مجازی در مورد اطلاعات  

ی  تر ن یی پا سلامت در میان افراد نسبت به سایر مطالعات میانگین  

که   سایر  ها جنبه از    تواند ی م داشته  از  و  مثبت  ابعاد  دارای  یی 

یک    عنوان به دارای ابعاد منفی باشد. همیشه از اینترنت    ها جنبه 

دسترسی به اطلاعات مختلف یادشده است که    مت ی ق ارزان منبع  

افراد   مکانی  راحت به تمامی  هر  از  و  اطلاعات    توانند ی م ی  به 

خود برسند، از طرفی دیگر    سؤال در مورد موضوع مورد    موردنظر 

 ی مختلف  ها ت ی سا منابع موجود در  
ً
فاقد ارزش علمی بوده    عموما

 و در بعضی از موارد نیز  
ً
نتقال تجربه افراد دیگر بدون توجه  ا   صرفا

. نتیجه انتقال اشتباه این  است در این امر    مؤثر ی  فاکتورها به سایر  

  ر ی ناپذ جبران یی  ها ب ی آس منجر به    تواند ی م موارد به مادران باردار  

 .  ( ۱6,  ۱5,  ۷) گردد  

،  سو ک ی ، باید بر نقش دوگانه اینترنت تأکید کرد. از  بنابراین 

این ابزار پتانسیل بالایی برای کاهش استرس و اضطراب مادران و  

منابع   که  شرطی  به  دارد،  غیرضروری  مراجعات  از  جلوگیری 

مورداستفاده ازلحاظ علمی معتبر باشند. از سوی دیگر، اطلاعات  

های  تواند منجر به باورهای غلط و آسیب نادرست و غیرعلمی می 

ناپذیر برای مادر و جنین شود. بنابراین، ضروری است که  جبران 

سایت  معرفی  با  بهداشتی  نرم سیستم  و  به    ی افزارها ها  معتبر، 

  مادران در استفاده صحیح و ایمن از این ابزار قدرتمند یاری رساند 

 (۱6 ) . 

رای کمک به مردم در دستیابی به اطلاعات پزشکی صحیح  ب 

دولت  سودمند،  سایت و  مسئول  مراجع  و  ارائه  ها  برای  را  هایی 

تواند منبع معتبری برای  اند که می اطلاعات سلامتی ایجاد کرده 

ملی   کتابخانه  مثال  برای  باشد.  سلامت  اطلاعات  جستجوگران 

مدلاین  رسمی  سایت  با    1پلاس آمریکا  کاربران  تأمین  برای  را 

است.   ایجاد کرده  سلامت  و  پزشکی  متن  تمام    دولت انتشارات 

را ایجاد کرده است      2ملی   سلامت   خدمات   سایت وب   نیز   بریتانیا 

ها و اطلاعات پزشکی برای بیماران و  ترین توصیه که حاوی اصلی 

است.  بریتانیا  در  و    مردم  ها  سایت  از  بسیاری  ایران  کشور  در 

است که    جادشده ی ا ی مفید برای کاربران و مادران باردار  افزارها نرم 

 
1. MedlinePlus: medlineplus.gov 

توان به مطالب آموزشی در سایت وزارت بهداشت و همچنین  می 

های کل کشور  های علوم پزشکی و بیمارستان های دانشگاه سایت 

 . اشاره کرد 

 گیری نتیجه

معتبر   و  سنتی  منابع  کنار  در  که  داد  نشان  پژوهش  این 

کسب   برای  مهم  ابزار  یک  به  اینترنت  ماما،  و  پزشک  مانند 

تبد بارداری  دوران  در  سلامت  است.    شدهلیاطلاعات 

، استفاده از آن در میان مادران باردار بجنورد در حد  حال نیباا

کاهش   در  مجازی  فضای  نقش  به  توجه  با  نیست.  بهینه 

مراکز   تا  است  لازم  اطلاعات،  به  سریع  دسترسی  و  اضطراب 

ها و منابع آنلاین معتبر و تأییدشده  بهداشتی و درمانی، سایت

آن از  صحیح  استفاده  نحوه  و  کرده  معرفی  مادران  به  را  را  ها 

عنوان یک بازوی کمکی  تواند بهآموزش دهند. این اقدام می

دا ارتقای  به  سلامت،  نظام  کنار  در  سلامت  قدرتمند  و  نش 

 مادران و کاهش مراجعات غیرضروری کمک کند. 

 تقدیر و تشکر

ماحصل   مقاله  اخلاق    نامهانیپااین  کد  با  دانشجویی 

IR.NKUMS.REC.1402.079  معاونت    شدهبیتصو در 

شمالی  خراسان  پزشکی  علوم  دانشگاه  فناوری  و  تحقیقات 

از تمامی همکاران مراکز بهداشت، معاونت    لهیوسنیبد.  است

بهداشتی و پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی خراسان شمالی و  

کننده در این طرح که با تمامی مادران باردار شرکت  چنینهم

در   حوصله  و  نمودند،  برد  پیشصبر  مشارکت  پژوهش  این 

 .شودسپاسگزاری می

 تعارض منافع

مقالهنویسند  این  انجام  هیچ  گان  در  منافعی  تعارض  گونه 

 . ندارند این پژوهش

 حمایت مالی

 از این طرح خراسان شمالی دانشگاه علوم پزشکی 

 . حمایت مالی نموده است

2. NHS (National Health Service) 
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