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 چكيده
عنوان ه ارزيابي ميزان رضايت مادر زايمان كرده به ارايه دهنده خدمت به بيمار جلب رضايت اوست. هدف اصلي گرو :و هدفزمينه 

مطالعه تعيين هدف از اين هاي بررسي كيفيت اين خدمات است.  مشتري دريافت كننده خدمات بهداشتي درماني يكي از شاخص
مي  1386ي منتخب شهر زاهدان در سال ن هاادر بيمارست رمانكادر دميزان رضايتمندي مادران بستري در بخش زايمان از عملكرد 

 .باشد
هاي تامين اجتماعي و علي  خانم بستري در بخش زايمان بيمارستان 72اين مطالعه به صورت توصيفي انجام شد و  روش ها: مواد و

 قسمت 4هايي مشتمل بر  امهپرسش نابن ابيطالب شهر زاهدان به روش نمونه گيري سهميه اي انتخاب شدند. اطلاعات توسط 
و  ها ازاعتبار محتوا پرسش نامهعتبار تكميل گرديد. جهت ا ساير كاركنان) (اطلاعات دموگرافيگ، سطح رضايت از پزشك، پرستار و

نسخه  اس پي اس اسبا استفاده از از آلفا كرونباخ استفاده شد. براي تحليل داده ها از آمار توصيفي و استنباطي  آن هاجهت پايايي 
 استفاده شد.15

ميانگين رضايت  سال است. 65/23±49/5 ميانگين و انحراف معيار سن واحدها پژوهش نتايج اين پژوهش نشان داد كه :يافته ها
 درصد ميانگين بيشترين مي باشد. 40/68و ساير كاركنان 81/60درصد، عوامل مربوط به پرستار 32/68عوامل مربوط به پزشك 

 نحوه رفتار پزشك و پاسخگويي پرستار بود.مربوط به آن كمترين پرستار و  پزشك ودانش و مهارت ا رضايت در رابطه ب
رضايت در حد خوب مادران از مهارت كادر درمان كه البته به علت اطلاعات ناچيز مادران در به نظر مي رسد عليرغم  نتيجه گيري:

با بيمار و جوابگويي به آنان بايد بيشتر  رفتارباشد، ولي توجه به نحوي مورد خدمات تخصصي ارايه شده به آن ها قابل قضاوت نمي 
 مورد توجه قرار گيرد.

  كاركنانمراقبت هاي پرستاري، عملكرد  ، مراقبت هاي بعد از زايمان،مادرانرضايت  :ها كليد واژه
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تهران، خيابان شريعتي، جنب ؛ شهناز ترك زهراني نويسنده مسئول مكاتبات:*
دانشگاه علوم پزشكي و  ،ماماييوه گردانشكده پرستاري و مامايي، بيمارستان مفيد، 

 خدمات بهداشتي و درماني شهيد بهشتي،
 zahranishahnaz@yahoo.comكترونيك: آدرس پست ال

 

  زمينه و هدف
، خـدمات مهمـي اسـت كـه از يـك      مراقبت هاي بعد از زايمان

د از زايمان تا زمان ترخيص از بيمارستان به مادر ارايه ساعت بع
بايد پاسخگوي نيازهاي مادر و نوزادش ها  مي شود. اين مراقبت

 ،و هـدف اصـلي آن نيـز كـاهش مـرگ     بـوده  طي دوره نفـاس  
 ،Koblinsky(اسـت  و نـوزاد   ناخوشي ها و ارتقاي سلامت مادر

  پژوهشيپژوهشيمقاله مقاله 
(Original Article) 
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مـي  درصد مرگ مادر طي زايمان اتفـاق   17تا  11 .)2005
در دوره بعـد از   هامرگ اين درصد  71 تا 50متاسفانه  افتد و

و ارايـه   )2005،سازمان جهاني بهداشـت ( زايمان رخ مي دهد
مراقبتهاي مناسب در اين رابطـه نقـش حيـاتي دارد. رضـايت     

شاخصـي بـراي ارزيـابي     مادران از مراقبت هاي دريافـت شـده  
ه نظرهـاي  كيفيت خدمات ارايه شده است و در اين حيطه نقط

عنوان يك منبع موثق مـي توانـد مـورد توجـه قـرار      ه مادران ب
گيرد. رضايتمندي بيمار از دريافت خدمات و چگونگي ارتبـاط  
پزشك با او از موارد مورد توجه در مراقبت هاي پزشكي اسـت  

 & Szasمورد توجه جامعه شناساني ماننـد   1950كه از دهه 

Parsons   ــروه ــت (گ ــرار گرف ــگرانق ــايج 1375 ،پژوهش ). نت
) در مـورد رضـايت زنـان از    2006( و همكـاران  Neil پژوهش

خدمات واحد مادر و كودك در شمال غرب انگلستان نشان داد 
كه بيشترين ميـزان رضـايت مربـوط بـه زمـان انتظـار جهـت        

)، درصـد  65)، عوامـل محيطـي (  درصد9/57دريافت خدمات (
) و درصـد  50)، كيفيـت غـذا (  درصد 50امكانات و تجهيزات (

) و آگاهي دادن در زمينه درصد 63امكان ملاقات با همراهان (
) بـود در ايـن ميـان    درصـد  63( نحوه مراقبت از خود و نـوزاد 

 ) و پرسـتار درصـد  38مشاوره در زمينه مشكلات با پزشـك ( 
) از رضايت كمتري نسبت به ساير موارد برخـوردار  درصد 40(

به اين نتيجه رسـيدند   پژوهشگرانبود. با توجه به مطالب فوق 
ــا پزشــك و پرســتار و دادن   كــه برقــراري جلســات ملاقــات ب
اطلاعات به بيماران بخش مهمي از رضايت را تشكيل داده، بـه  

عـدم رضـايت از   همين دليل بايد به آن توجه بيشتري داشت. 
خدمات بهداشتي، درماني عواقب نـامطلوبي را بـه دنبـال دارد.    

ارتباط آنان با نظام بهداشتي و ناخرسندي مردم منجر به قطع 
دمات مـي شـود. بـه    يا حداقل عدم مشاركت آنان در ارائـه خ ـ 

مردم منجر به احساس عدم كفايت پرسنل و  علاوه ناخرسندي
 ،(ابوالحسـني  اهش كارايي نظام بهداشتي مي گـردد به تبع ، ك

نشـان داد كـه    1381اعظمي در سـال  مطالعه  نتايچ). 1375
از  افــراد درصــد 80، مات راديولــوژيدرصــد افــراد از خــد 60

پزشـكان   خـدمات  درصـد از  63 ،خدمات مربوط به آزمايشگاه
درصد بيمـاران از سـرويس تغذيـه و     58راضي بودند، اما تنها 

 65 ،درصد از خدمات مربوط به سرويس خـدمات رفـاهي   53
. در خصـوص  رضايت داشتنددرصد از نحوه پذيرش و ترخيص 

در بيمارسـتان از خـدمات    شـده  رضايت كلي بيماران بسـتري 
راضـي   درصد تا حدودي 40درصد راضي و  56سي, مورد برر

درصد) مربوط بـه افـراد داراي    64بيشترين نارضايتي ( بودند.
تحصيلات دانشگاهي بود و بـين تحصـيلات و رضـايت ارتبـاط     

از آنجـايي كـه هـدف از    . )P=03/0( داري وجود داشـت  معني

ين و ارتقاء سلامتي افـراد جامعـه   خدمات بهداشتي، درماني تام
مي باشد و رضايت بيماران بـه عنـوان يكـي از ابعـاد سـلامتي،      

پـژوهش  عامل مهمي در بهبود وضـعيت سـلامتي آنـان اسـت     
مندي مـادران بسـتري در    ميزان رضايت بررسي حاضر با هدف

هــاي  در بيمارســتان كــادر درمــانبخــش زايمــان از عملكــرد 
 .انجام شد 1386منتخب شهر زاهدان در سال 

 
 مواد و روش ها

 72پژوهش حاضر يك مطالعه از نوع توصيفي است كه بر روي 
ي آن هاخانم زايمان كرده بستري در بخش زايمان بيمارست

تامين اجتماعي و علي ابن ابيطالب شهر زاهدان انجام گرفت. 
نمونه ها به تعداد مساوي از هر بيمارستان به روش نمونه گيري 

 نتخاب شدند. سهميه اي ا
اطلاعات دمو گرافيك  پرسش نامهابزار گردآوري داده ها شامل 

و فرم سنجش رضايت از عوامل مربوط به پزشك، پرستار و 
ساير كاركنان بود. فرم اطلاعات دموگرافيك از طريق مصاحبه 
با مددجو و فرم سنجش رضايت در هنگام ترخيص مادر از 

رضايت بر اساس بخش بعد از زايمان تكميل شد. سنجش 
 نمره)، بي نظر 3( نمره)، راضي 4( اس ليكرت كاملا راضييمق
 .انجام شد )0(نمره  نمره)، كاملا ناراضي 1( نمره)، ناراضي 2(

از  گروه ضعيف (كمتر 4درصد رضايت مادران نيز به 
درصد) و 51-75درصد)، خوب (25-50درصد)، متوسط (25

ي گرديدند. اعتبار درصد) طبقه بند 75خيلي خوب (بيشتر از 
 96/0ابزار به روش اعتبار محتوي و پايايي ابزار با آلفا كرونباخ 

ها از آمار توصيفي و استنباطي  تاييد گرديد. جهت تحليل داده
 استفاده گرديد. 15نسخه  و اس پي اس اس

 
 يافته ها

 65/23±49/5ميانگين و انحراف معيار سن واحدهاي پژوهش 
مورد بود.  3الي  1درصد واحدها  3/83 سال و تعداد حاملگي در

 6/5درصد) ابتدايي و  9/38درصد تحصيلات واحدها ( بيشترين
درصد واحدها خانه  8/95در صد تحصيلات دانشگاهي داشتند. 

بيمارستان تامين اجتماعي  پرستاري كاركنان. تعداد دار بودند
 اريپرست كاركناننفر بهيار) و تعداد  6نفر پرستار و  6نفر ( 12

نفر بهيار  5نفر پرستار،  7نفر (  17بيمارستان علي ابن ابيطالب 
در بيمارستان تامين  كاركنانتعداد  .بود ار)ينفر كمك به 5و 

و در بيمارستان علي ابن  5به 1 اجتماعي نسبت به مددجو
پرستاري كارشناس در  كاركنان مي باشد. 5به  5/1ابيطالب

 50و ديپلم و كمتر نيزدرصد  50بيمارستان تامين اجتماعي
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و  17/47درصد و در بيمارستان علي ابن ابيطالب كارشناس
ميانگين رضايت عوامل درصد اعلام شد.  83/57ديپلم و كمتر 

 81/60درصد، عوامل مربوط به پرستار 32/68مربوط به پزشك
 در رابطه با پزشك، بيشترين مي باشد. 40/68و ساير كاركنان

 پزشك ودانش و مهارت ابطه با رضايت در ر درصد ميانگين
در رابطه با  .)1(جدول نحوه رفتار بودمربوط به آن كمترين 

 ميزان رضايت در رابطه با دانش و ميانگينبيشترين  پرستار نيز
آن مربوط به ميزان جوابگويي به مهارت پرستار و كمترين 

بيشترين  ،ساير كاركنان در رابطه با .)2(جدول مي باشدسوالات 
ين درصد رضايت مربوط به ميزان جوابگويي به سوالات و ميانگ

 ). 2كمترين آن مربوط به رفتار كاركنان مي باشد (جدول
علاوه بر اين ميزان رضايت با سـن، تعـداد حـاملگي و نـوع     
 .زايمان ارتباط نداشت ولي با ميـزان سـواد معنـي دار بـود    

)03/0=P (        به اين معنـي كـه بـا افـزايش سـواد از ميـزان
 يت كاسته شده بود.رضا

 

 هاي منتخب شهر زاهدان دربخش زايمان بيمارستان درصد رضايت واحدهاي پژوهش ازعوامل مربوط به پزشك : توزيع فراواني مطلق ونسبي و ميانگين1جدول 
 

 طيف رضايت
 

 عوامل مربوط به پزشك

درصد  ميانگين كاملا ناراضي ناراضي بي نظر راضي كاملا راضي
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد رضايت

 13/70 - - 8/2 2 3/15 11 6/80 58 4/1 1 مهارتو  ميزان دانش
 05/68 - - 2/4 3 2/22 16 8/70 51 8/2 2 دادن فرصت براي بيان مشكلات و سوالات

 09/69 - - 4/1 1 6/23 17 2/72 52 8/2 2 ميزان جوابگويي به سوالات
 36/67 - - 4/1 1 2/29 21 1/68 49 4/1 1 ئه توضيحات و اطلاعاتنحوه ارا

 01/67 4/1 1 - - 9/13 10 7/48 61 - - رويي و خوش رفتاري پزشك خوش

 
هاي  به پرستار و ساير كاركنان دربخش زايمان بيمارستان درصد ميانگين رضايت واحدهاي پژوهش از عوامل مربوط توزيع فراواني مطلق و نسبي و :2جدول

 منتخب شهر زاهدان

 

 بحث 
ان رضايت گيرندگان خدمات به عنوان يكي از اگرچه ميز

معيارهاي ارزيابي خدمات به حساب مي آيد اما در تعيين 
زيرا براي بيماران غالبا  ،نيازهاي بهداشتي تنها معيار نمي باشد

ارزيابي كيفيت ارائه مراقبت ها و خدمات دريافتي دشوار است 
ر اساس و بيمار ناگزير است كه توصيه هاي كادر درماني را ب

دارد بپذيرد. در اين پژوهش رضايت  آن هااطميناني كه به 
پزشك و پرستار مي تواند  مهارت دانش و بالاي مادران از

 بنابراين، حاكي از همين اطمينان بيمار به كادر درمان باشد.

ماهيت رابطه بيمار با پزشك و پرستار شايد به گونه اي است 
و اين تنش ناشي از  كه در آن نوعي تنش دروني مطرح است

ناتواني مشتري در قضاوت دقيق نسبت به خدماتي است كه در 
اختيار او گذاشته مي شود. يافته هاي اين پژوهش نيز حاكي از 

، شايد نداشتن كاركنانآن است كه در كنار مهارت كافي 
ها بتواند  اطلاعات كافي مادران از نحوي صحيح ارايه مراقبت

از عملكرد و خدمات ارائه شده  آن هاباعث بالا رفتن رضايت 
خود تحت  پژوهشدر ) 1378( باشد. طوسي نجف آبادي

ارزشيابي كيفيت مراقبت هاي دوران بارداري، زايمان و عنوان 

 رضايت طيف                                          
 
 

 عوامل مورد سنجش

 ميانگين كاملاناراضي ناراضي بي نظر راضي كاملا راضي
درصد 
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد رضايت

 پرستار

 09/69 - - 2/4 3 3/15 11 6/80 58 - - مهارتو ميزان دانش 
 68/58 2/4 3 5/12 9 8/27 20 6/55 40 - - ميزان توجه

 68/58 4/1 1 3/15 11 6/30 22 8/52 38 - - دادن فرصت براي بيان مشكلات و سوالات
 98/57 8/2 2 8/20 15 1/18 13 3/58 42 - - ميزان جوابگويي به سوالات

 33/58 4/1 1 6/23 17 3/15 11 7/59 43 - - برطرف كردن نياز  حضور به موقع جهت
 15/62 4/1 1 4/19 14 3/8 6 8/70 51 - - رويي و خوش رفتاري پرستار خوش

 ساير كاركنان
 7/68 - - 9/6 5 9/13 10 2/79 57 - - ميزان جوابگويي به درخواست مددجو

 67 - - 9/6 5 1/11 8 9/81 59 - - رويي وخوش رفتاري خوش
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نيز به نتايج مشابهي پس از زايمان در شهرستان تويسركان 
دست يافت. به نظر مي رسد با بالا بردن سطح آگاهي مادران، 

را در زمينه نحوه ارائه مراقبت ها  آن هاوقعات مي توان سطح ت
بالا برد كه اين خود انگيزش و تحريكي براي ارتقاء كيفيت 
ارائه خدمات به تناسب توقعات مردم خواهد شد. چنانچه نتايج 

نيز نشان داد كه با بالا رفتن تحصيلات سطح  پژوهشاين 
ي شود. كمتر حاصل م آن هاتوقع افراد نيز بالا رفته و رضايت 

نيز نتايج مشابهي را در پژوهش  )1384و همكاران ( سيمبر
 خود اعلام كرد. رضايت كمتر مادران از ميزان جوابگويي

و در  كاركنانپرستاران به سوالات نيز مي تواند به علت كمبود 
رفتار دوستانه  نتيجه كمبود وقت كافي براي اين منظور باشد.

آنان  ر صلاحيت تخصصيو روابط صميمي كادر درماني در كنا
و  Merighiاز عوامل قطعي در ايجاد رضايت بيمار است. 

 و برخورد ) بيان مي كند كه ارتباط نزديك2006( همكاران
باعث ايجاد امنيت در مادر مي گردد. علاوه  صميمي كاركنان

مطالعه خود بيان  ) درProctor & Wright )1998 ،اين بر
خدمات مراقبت هاي بهداشتي  هدفكه امروزه كردند، از آنجا 

مراقبتي و برنامه  هاي اين است كه مادران بايد محور تصميم

بهتر شدن رفتار كاركنان راهي جهت  ،ريزي خدماتي باشند لذا
دستيابي به اين هدف مي باشد. لذا مسئولين با رعايت ادب و 
مهرباني مي توانند به اين هدف نائل شوند. در اين پژوهش 

و ساير كاركنان  رفتاري پزشك دران از خوشرضايت كمتر ما
ها را مطرح مي  نياز جدي گرفتن روابط دوستانه در بيمارستان

 سازد.
 

 تشكر و قدرداني
انشجوي كارشناسي ارشد دپايان نامه اين مقاله مربوط به 

خانم شهناز ترك  مامايي خانم سميه خزائيان به راهنمايي
مامايي دانشگاه  مصوب دانشكده پرستاري وطرح و زهراني 

مورخ و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي علوم پزشكي 
از كليه مي باشد.  5332/8/87به شماره طرح 24/9/86

علي ابن ابيطالب و تامين اجتماعي و  هاي كاركنان بيمارستان
تمام كساني كه در اين زمينه همكاري نمودند تقدير و تشكر 

 .شودمي 
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Background: There is no doubt that the main goal of the health care provider is patient’s 
satisfaction. One of the criteria in assessing quality of maternity care, is mother’s satisfactory. The 
rate of mother’s satisfaction is considered as a factor in improvement quality planning. This article 
is being assessed mother’s satisfaction of health care personal. 
Aim: This descriptive study was performed to determine mother’s satisfaction of physicians and 
nurses’ performance in postpartum ward of selected Zahedan hospitals.   
 Material & methods: A total number of 72 women with normal vaginal delivery have been selected 
via quota sampling method in two hospitals. A questionnaire that was used to collected data of 
demographic information and mothers’ satisfaction was completed by interview. Tool validity was 
determined by assessment of content validity, and its reliability by internal consistency. Also, 
descriptive and analytic statistic with SPSS15 was used for statistical analysis.  

 Finding: The outcome of this study shows that the mean age or patients were 49/5±65/23 . The 
mean satisfaction scores related to physician was 38.32%, nurse related factors 60.81%, and other 
health care providers 68.40%. The most mothers’ satisfaction factors related to the physician and 
nurse were their skill and competency and the least ones were attitude of the patients and 
responsibility against them 
Conclusion: It seems that in spite of acceptable mothers’ satisfaction of health care providers’ skills 
and competency, which off-course, due to very limited information of mothers are not appropriate 
tools for judgment; but, some how the attitude of the patients and responsibility against them should 
be taken in to the consideration.  
Key words: Mothers Satisfaction, postpartum care, nursing care, health care provider’s performance    
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