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 تيو از اهم ريو اخ يهوا  مادر و كوود  در سوال  بستگي  دل

اي گوورم و  بسووتگي راب وو  . دل[1]برخوووردار اسووت  يا ژهيووو

بخش  و كود  است ك  براي هر دو رضايت صميمان  بين مادر

كند. تحقيقوا  نشوان    بوده و تعامل مادر و نوزاد را تسهيل مي
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و پس از  ي. چرا ك  دوران باردار[4-2] شود مادر و نوزاد مي

است ك  ممکون اسوت در لوول      ييزا از دوران استرس مانيزا

در ارتباط  ي. م اكعا  مختلففتنديهر زن اتفاق ب يدوران زندگ

 جينتوا  ك  يلور  انجام شده است. ب نيمادر ب  جن يبستگ با دل

موادر   يبسوتگ  دل زي( در تهران ن1391) منش يديم اكع  جمش

ك  آن هم از نموره   ودرش نمگزا 44زن باردار را 400 نيب  جن

م اكعو    نيو ا جينتوا  نيا برخوردار بوده است. عتوه بر ييبالا

بوالاترين امتيواز را    "ياز خودگذشتگ"هاي  نشان داد ك  حي  

و  "پوذيرش نقوش واكودي   " بيو كسب نمود و دو حي   ب  ترت

 .[1] در مراحل بعد قرار گرفت  بودند "بين خود و جنين زيتما"

( و همکواران در  1347) يتعواون   اكعو  م جينتوا  نيعتوه بر ا

زن بواردار شوکم اول در سو  ماهو  سووم       40 يمشهد بر رو

 نيموادر بو  جنو    يبستگ نمره دل نيانگينشان داد ك  م يباردار

. [0] نود  ا برخوردار بووده  ييبالا يبستگ بوده است ك  از دل 92

و  نيموادر بو  جنو    يبسوتگ  دل شيب  منظور افزا نيعتوه بر ا

از  ياديو عوامول ز  موان يو پوس از زا  يباردارنوزاد در دوران 

از  يکو يوجود دارد. حضوور ههون    يشناخت جمل  عوامل روان

توانود بو  عنووان عامول      ياسوت كو  مو    يشوناخت  عوامل روان

موادر در   يبسوتگ  دل شيكننده مهم در ارتباط با افزا ييشگويپ

)توج   قتياست. باشد در حق مانيو پس از زا يدوران باردار

توانود عوتوه    يب  نوب  خود م ههن بر حضور يمبتن کرديب  رو

و  يمادر، موجب تکامل روان ژهيب  و نيستمت واكد يبر ارتقا

. حضوور ههون، آگواهي روشون     [7] گردد زيكود  ن ياجتماع

چ  در درون و در تعامل با محيط بيرون، در  شخص است ب  آن

توانوود در  موويكوو  [ 4]دهوود  كحظووا  متووواكي ادرا  ر  مووي

ها و اكگوهاي رفتاري  افکار خودكار، عاد  ازسازي افراد رها

ناساكم كمك كند و از اين رو نقش مهمي را در تنظيم رفتواري  

فوزودن وضووو و حيوا  بو  تجربيوا       ايفا كند. ب  عتوه با ا

 بنوابر  [9] تواند ستمتي و شادماني را ب  همراه داشت  باشود  مي

روابوط   شيور ههن عتوه بور افوزا  چ  هكر شده داشتن حض نآ

از  يکيشده ك   يروابط برون فرد يموجب ارتقا يفرد درون

مختلو    يهوا  است ك  بور اسواس مودل    يبستگ روابط دل نيا

 يبنود  ميب  انواع مختلو  تقسو   يبستگ موجود در م اكعا  دل

 يهوا  مجموعو   ريو از ز يکيمادر ب  كود   يبستگ شده ك  دل

توج  ب  حضور ههن در  قتيدر حق رود. يب  شمار م يبستگ دل

 موان يو پوس از زا  ياز جملو  بواردار   يحساس زنودگ  اندور

 كو   يس ح ستمت و رفاه كامول شوده در حواك    يموجب ارتقا

 نيداشتن روابط و تعامل ب نيچن س ح داشتن حضور ههن و هم

 ريتحت توا   نيمادر و نوزاد و جن نيب يبستگ افراد از جمل  دل

و  ينوژاد  ،ياختتفوا  فورد   نيچنو  س ح حضور ههون و هوم  

ك  م اكع  انجام شوده در   چنان . آن[10،11] دارد رقرا يفرهنگ

و پوس از   يبر حضور ههون در بواردار   يمداخت  مبتن ن يزم

دوران  نيو برنام  بر عوارض ا نيمو ر ا يينشان از كارا مانيزا

( و همکواران در  2012) م اكعو  دان  كو   يلوور   شده است. ب

  هفت 20-12زن باردار 20 يبر رو ايكودكان استراك مارستانيب

بر حضور ههن موجب  يمبتن ي مداخل  يها نشان داد ك  برنام 

هفت  پس از  0و تا  مانيتا زمان زا يروان يها سترسيكاهش د

( در 2010م اكعو  دانکون )   ك  ي. در حاك[12] شده بود مانيزا

 يا برنامو  مداخلو    ريتوا   نييبا هدف تع کايمتحده آمر الا يا

 نيو نشان داد ك  ا دارزن بار 72 يبر حضور ههن بر رو يمبتن

 يدو بعود آن موجوب كواهش اسوترس، ارتقوا     برنام  تنهوا در  

و پوس   مانيزا ،يبهداشت خانواده و رفاه كامل در لول باردار

 نيو ا يتوجو  و آگواه  در بعود   كو   يشده بود در حاك مانياز زا

جا ك  ستمت جسمي و  از آن .[0] نداشت  است يريمداخل  تا 

امر  مان،يبارداري و پس از زا نخصوص در دورا  رواني زنان ب

خووور توووجهي بوووده و يکووي از و وواي    بسوويار مهووم و در

 يها با توج  ب  تفاو  نيچن باشد و هم هاي بهداشتي مي سيستم

 نيچنو  هوم حضور ههن و  ميدر راب   با مفاه يو نژاد يفرهنگ

در  يا تاكنون م اكعو   ك  نيو نوزاد و ا نيمادر ب  جن يبستگ دل

 يا ن شد تا م اكعو  آكذا پژوهشگر بر  ستگزارش نشده ا رانيا

مادر بو    يبستگ ارتباط حضور ههن با دل زانيم نييبا هدف تع

در زنوان   موان يو پوس از زا  يو نوزاد در دوران بواردار  نيجن

ر مشوهد در سوال   شه يو درمان يكننده ب  مراكز بهداشت مراجع 

  .انجام دهد 1393
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 تيو كغا 1393است ك  از مهرماه  ياين م اكع  از نوع لوك

زن باردار شوکم اول شوهر    347بر روي  1394ماه  بهشتيارد

 يمشهد انجام شد. پس از تأييد پژوهش توسوط كميتو  اختقو   

موورد نظور و    يمراكوز بهداشوت   نيدانشگاه و ارائ  آن ب  مسئوك

 انيبابزار مورد پژوهش و پس از  عيجهت زمان توز يهماهنگ

 تيزنان باردار و گورفتن رضوا   تياهداف م اكع  و جلب رضا

اقدام بو    ،ياختق ياز آنان و با در نظر گرفتن كدها ينام  كتب

 انجوام  از پوس  نمونو   حجوم . شد پژوهش انجام و گيري نمون 

ردار و با استفاده از فرموول  زن با 10 يبر رو يمقدمات م اكع 

  يبسووتگ هووم بيضوور
(     ) (    )

  
   z1) n =بيضوور 

% 40توان آزمون بيضر= Z2 .است 90/1 يعني% 91 نانيالم

نمره كل  نيب يبستگ از هم يبراوردr =11/0است.  44/0 يعني

م اكعو (،   يدر ابتودا  نيمادر بو  جنو   يبستگ حضور ههن و دل

 .نفر محاسب  شد 347

بهداشوت شوهر مشوهد     از هر مركز يريگ انجام نمون  جهت

مركز )خوش ( با استفاده از جدول اعداد  كي( 3، 2، 1)شماره 

بواردار   زن 111انتخاب شد و تعداد  يب  لور تصادف يتصادف

آسان انتخاب شدند. پوس از   يريگ از هر خوش  ب  روش نمون 

رائو   و ا رزنوان بواردا   ائ  فرم رضوايت آگاهانو  در اختيوار   ار

در مورد هدف از انجام م اكع ، افوراد در صوور     يحاتيتوض

 يارهوا يرضايت و داشتن شرايط ورود ب  م اكع  )بر اساس مع

نامو  مربووط بو      م اكعو ، پرسوش   يورود و خروج(، در ابتدا

)سن موادر، سون همسور، شواخص      يمشخصا  فردي/باردار

 نجونس نووزاد، سو    ،ياقتصاد تيوضع ت ،يتحص ،يتوده بدن

موادر   يبستگ حضور ههن و دل يبعد 1نام   (، پرسشيرداربا

 يبعود  1نامو    پرسوش  نيكردند. عتوه بر ا ليرا تکم نيب  جن

هفت  پس  0 يدر ل زيمادر ب  نوزاد ن يبستگ حضور ههن و دل

تلفن و دعوو    قيبا مادران از لر يپس  از هماهنگ مانياز زا

ها  نام  شپرس ليتکم نيچن و هم يانجام مراقبت بعد يها برا نآ

نام  حضوور ههون    شد. پرسش ليتکم در همان مركز بهداشت

 زمووون شووامل مشوواهده آ خوورده 1 يو دارا تميووآ 39شووامل 

(observing)ي، توص  (describing)يبرآگاه يكرد مبتن ، عمل 

(acting with awareness) عوودم قضوواو ، (non-judging) ،

 0 اسيو مق است ك  بور اسواس  ( nonreactivity) يواكنش ريغ

شوده   يبنود  ش ( درجو  ي)هم 1)هرگز( تا  1از  کر يك يا نق  

 39نامو    بووده اسوت. پرسوش    191 توا  1نمره از   ياست. ل

 (2013) ستوفري( و كر2004) حضور ههن توسط كوهن يسواك

 ييايروا بوده است. پا يمورد استفاده قرار گرفت  است ك  ابزار

شوده   دييو ( تا90/0) آكفا كرونبوا   بيآن هم با استفاده از ضر

نامو  در زنوان    پرسوش  ييايپا زيم اكع  ن ني. در ا[4،13] است

زمون مجودد در  آ-زمونآ قياز لر زين مانياباردار و پس از ز

آن هم با استفاده  ييايده نفر از مادران پا يم اكع  بر رو يابتدا

شووده اسووت.  دييوو( تا92/0و  43/0) يبسووتگ هووم بياز ضوور

عبار  و بور اسواس    21ناتال شامل  پره يبستگ   دلنام پرسش

 بوا  ي)تقر 1( توا  شو  يهم بوا  ي)تقر 4از  کر يك يا نق   4 اسيمق

 يبسوتگ  شده است. نمره بوالاتر نشوان  هوم    يبند ج هرگز( در

كسوب   ازيو حداقل امت بيترت نياست. بد نيمادر ب  جن تر شيب

 ينسوخ  فارسو   .[14] باشود  يم 101 ازيو حداكثر امت 21شده 

 يوي روا قيو و نوزاد از لر نيمادر ب  جن يبستگ نام  دل پرسش

صور  ك  پس از م اكع  كتب و مقالا   نيشد بد دييمحتوا تا

دانشوکده   يعلمو  ا يه يتن از اعضا 1 اريدر اخت نام  شپرس

 يينهوا  دييو مشهد قرار گرفت و پوس از تا  ييو ماما يپرستار

مادر ب   يبستگ نام  دل پرسش ييايمورد استفاده قرار گرفت. پا

 بيآزمون مجدد و با اسوتفاده از ضور  -آزمون قياز لر  نيجن

 دونامو  در ابتودا و    هر دو پرسوش  يبستگ )نمره هم يبستگ هم

( موان يده زن بواردار و پوس از زا   يهفت  بعد از م اكع  بور رو 

ورود بو  م اكعو  شوامل:     يارهوا يشد. مع نيي% تع93 و 90/0

 ،يرانو يانو  جهوت شوركت در م اكعو ، ا    آگاه تيداشتن رضوا 

، و در دوره هفت  و بالاتر 24 ياول، داشتن سن باردار يباردار

خاص و عدم  کلنوزاد با مش مانينداشتن زا زين مانيپس از زا

خروج از م اكع  شامل:  يارهايبود. مع يليمرگ نوزاد ب  هر دك

)فوو  اقووام    يلي باردر مهم يزا ناگوار يا تنش  بروز حاد  

انوادگي، مشکت  ماكي، تغييور  درج  يك، اختتفا  شديد خ

موث ر بور روان، سوابق      يوضع زندگي(، مصرف داروهوا  هعمد

 يروانو  يموار ي)ب ذشوت  سوال گ  كيو  يلو  يروان يها يماريب

 يمصورف داروهوا   ايپزشك و  ه شده توسط روانداد صيتشخ
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ا  پوس از  التعو بود.  يلب يماريمو ر بر روان( و ابتتء ب  ب

( و 14)نسوخ    SPSS يافزار آمار  با استفاده از نرم يگردآور

آنواكيز واريوانس يوك     ،يهاي آماري توي زوجو   توسط آزمون

مورد  يرگرسيون خ  مدلو  رسونيپ يبستگ هم بيلرف ، ضر

 .قرار گرفت ليو تحل  يتجز

 

 نتايج
 سوال، ( ±4/1) 1/24افوراد   سن اريو انحراف مع نيانگيم

بر مجوذور متور و    لوگرميك( ±1/1) 7/21 يبدن توده شاخص

نفور   310 نيو ا بور  عوتوه . بود هفت ( ±0/7) 34 يسن باردار

نفر  314متوسط،  يو اجتماع ياقتصاد تي%( از افراد وضع40)

 ريو غ ت ي%( از همسران تحص93نفر) 300%( از مادران و 90)

 دار بودند. %( از مادران آنان خان 2/41نفر ) 320و  ينشگاهدا

و ابعاد حضوور ههون و    ي( نمره كلاري)انحراف مع نيانگيم

و پوس از   يو نوزاد در دوران باردار نيمادر ب  جن يبستگ دل

 جينتوا  نيو عوتوه بور ا   آورده شده اسوت.  1در جدول  مانيزا

 ياز ابعواد و نموره كلو    يبرخو  نينشان داد ب يزوج يزمون تآ

پوس از   ورانبوا د  يدر دوران باردار يبستگ حضور ههن و دل

 (.2)جدول  وجود داشت يدار يراب   معن مانيزا

م اكع   ياصل يرهايمتغ نيراب   ب 3جدول  جينتا نيچن هم

  يو كل رگذار،يتأ  يرهايب  منظور كنترل متغ را نشان داده است.

 نيو شودند. بو  ا   يعمووم  يخ و  ونيوارد مدل رگرسو  رهايمتغ

موادر بو     يبسوتگ  بر نموره دل  گذار ريتأ  يرهايصور  ك  متغ

 ريو مسوتقل و دو متغ  يرهايو حضور ههن، ب  عنوان متغ نيجن

 نيوابست ، در چنود  يرهايلور جداگان ، ب  عنوان متغ ب  ياصل

شدند بوا توجو  بو      يعموم يخ  ونيمرحل  وارد مدل رگرس

در  نيبو  شيپو  ريتنها متغ ،يعموم يخ  ونيآزمون رگرس جينتا

 ههون بووده اسوت   حضوور   ينمره كل ن،يمادر ب  جن يبستگ دل

 .(4)جدول 

 

 توزيع فراواني نمره كلي و ابعاد حضور ههن و دكبستگي مادر ب  جنين و نوزاد در دوران بارداري و پس از زايمان .1جدول 

 بيشترين مقدار كمترين مقدار انحراف معيار ميانگين متغيرها

 دوران بارداري

 44 14 0/4 49/19 ب  جنين دكبستگي مادر

 117 24 4/12 4/112 نمره كلي حضور ههن 

 34 13 3/4 0/21 مشاهده

 24 9 1/2 4/20 توصي 

 31 10 1/4 2/20 عمل همراه با آگاهي

 31 9 7/3 4/23 عدم قضاو 

 31 0 2/3 4/19 عدم واكنش

 دوران پس از زايمان

 44 13 4/4 01/17 دكبستگي مادر ب  نوزاد

 171 10 4/13 4/110 نمره كلي حضور ههن 

 40 11 0/1 0/20 مشاهده

 32 10 1/3 7/21 توصي 

 37 4 4/1 9/20 عمل همراه با آگاهي

 37 12 4/3 4/24 عدم قضاو 

 31 0 2/3 4/19 عدم واكنش
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 بررسي ارتباط بين ابعاد و نمره كلي حضور ههن و دكبستگي مادر در دوران بارداري با دوران پس از زايمان .2جدول

 دكبستگي مادر                                                                      دكبستگي مادر ب  جنين و نوزاد

 Pvalue  مقدار t اماره  df حضور ههن و ابعاد آن                   

 نمره كلي حضور ههن در دوران بارداري و پس از زايمان 004/0 -01/2 343

 در دوران بارداري و پس از زايمان مشاهده 001/0 4-71/ 340

 در دوران بارداري و پس از زايمان توصي  003/0 -109/1 344

 در دوران بارداري و پس از زايمان عمل همراه با آگاهي 002/0 -314/0 344

 در دوران بارداري و پس از زايمان عدم قضاو  03/0 -224/2 340

 در دوران بارداري و پس از زايمان عدم واكنش 001/0 -910/3 340

 

 راب   همبستگي بين ابعاد و نمره كلي حضور ههن و دكبستگي در دوران بارداري و پس از زايمان .3جدول 

 ضريب همبستگي پيرسون Pvalue متغيرها

 دكبستگي مادر ب  جنين

 دوران بارداري

 102/0 40/0 نمره كلي حضور ههن

 271/0 002/0 مشاهده

 017/0 744/0 توصي 

 199/0 003/0. عمل همراه با آگاهي

 049/0 100/0 عدم قضاو 

 090/0 040/0 عدم واكنش

 دكبستگي مادر ب  نوزاد

 زايماندوران پس از 

010/0 نمره كلي حضور ههن
 129/0 

 220/0 003/0 مشاهده

 107/0 040/0 توصي 

 321/0 001/0 عمل همراه با آگاهي

 147/0 004/0 عدم قضاو 

 091/0 040/0 عدم واكنش

 

 دكبستگي مادر ب  جنين() نتايج آزمون رگرسيون خ ي بين متغير هاي پيش بين)حضور ههن، سن، شاخص توده بدني و وزن مادر( و مت  .4جدول 

 aضرايب

 متغيرهاي پيش بين
 ضريب غير استاندارد

 مقدار معني داري t ضريب استانداردبتا
B خ اي استاندارد 

 010/0 002/2 133/0 031/0 041/0 حضور ههن

 070/0 740/1 091/0 010/0 099/0 وزن مادر

 009/0 021/2 134/0 040/0 224/0 سن مادر

 422/0 -221/0 -012/0 104/0 -023/0 شاخص توده بدني مادر

 914/0 014/0 003/0 407/0 010/0 جنس جنين

 متغير وابست : دكبستگي مادر ب  جنين
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 گيريو نتيجهبحث 
ارتبواط حضوور ههون بوا      نيوي با هودف تع  م اكع  حاضر

و پوس از   يو نوزاد در دوران باردار نيمادر ب  جن يبستگ دل

ناتوال و   در هر دو دوره پوره  ريهر دو متغ نينشان داد ب مانيزا

بودان معنوا    نيو مثبت وجود داشوت. ا  يبستگ هم مانيپس ز زا

و  ياست ك  مادر در صور  داشتن حضوور ههون در بواردار   

  يبو  در ، مشواهده و توصو    تر شيب مانيپس از زا نيچن مه

 نيو نوزاد نموده ك  هم نيجن يرفتارها ريحركا  و صدا و سا

و  نيمادر ب  جن تر شيتوج  ب شيتوانند موجب افزا يعوامل م

با كاهش اسوترس و اضو راب موجوب     ج ينوزاد شده و در نت

. در [11،10] شود نيجن مادر و نوزاد و نيب يبستگ دل شيافزا

 يا ( م اكعو  2010) و همکواران  (Cohen) راستا كووهن  نيهم

 يارتباط حضور ههن و خوود دكسووز   نيينگر با هدف تع ندهيآ

زن بواردار  221 يرو بور  يمادر در دوران باردار يبستگ بر دل

ورود ب  م اكع  شامل  يارهايمعانجام دادند.  ايدر دانشگاه كلمب

 14سون   لدوم و سووم، حوداق   مسوتر يشکم اول، ترا يحاملگ

 ينمره كلو  نيانگيم يزبان بود. در دوران باردار يسيسال، انگل

 نيو بوود. عوتوه بور ا    14 بيو ب  ترت نيمادر ب  جن يبستگ دل

 يهوا   و  يدر ح بيو ههون بو  ترت  نمرا  ابعاد حضور  نيانگيم

، 30، 27، 24قضاو  و عدم واكنش    ،يتوص مشاهده، عمل،

 يبستگ دل يز نمره كلين مانيبود. در دوران پس از زا 22و  30

نمرا   نيانگيم نيبود. عتوه بر ا 99  بيب  ترت نيمادر ب  جن

 ده، عمول، مشواه  يهوا   و  يدر ح بيو ابعاد حضور ههن ب  ترت

بوود.   23و  24، 29، 20، 27عدم واكنش قضاو  و   ،يتوص

نمره حضور ههن و  نينشان داد ب يخ  ونيآزمون رگرس جينتا

 يمثبتو  يبسوتگ  هوم  يبواردار  رهدر دو نيمادر و جن يبستگ دل

 نيبو  نيو ا عتوه بر( r=27/0و  >001/0p) وجود داشت  است

در دوره پوس از   مادر و نووزاد  يبستگ نمره حضور ههن و دل

و  >001/0p) وجود داشوت  اسوت   يمثبت يبستگ هم زين مانيزا

14/0=r[ )17 ]   ژهيو تفاو  در نوع فرهنو،، اجتمواع و بو  و 

 نيمادر ب  جن يبستگ دل زانيممو ر بر  اريمذهب از عوامل بس

دو م اكعو    نيو ا يعودم همخووان   لياز دلا يکي دياست ك  شا

موارد اشاره  نيتوان ب  ا يم اكع  م نيا يها تيباشد. از محدود

رغم المينان دادن پژوهشوگر در موورد محرمانو      ي( عل1كرد: 

موارد ممکن بوود پنهوان    يبودن التعا  افراد، عتئم در برخ

هاي فردي، شخصويتي و ننتيکوي واحودهاي     فاو ( ت2بماند. 

بو  خوود و    يپژوهش بور شود  عتئوم مربووط بو  دكسووز      

 مورد ب  لوور  نيتأ يرگذار است ك  ا نيمادر ب  جن يبستگ دل

 انگريو شهر مشهد، نما ك  نينسبي كنترل شده است. با توج  ب  ا

موورد   يتموام واحودها   ك  نياست و ا يرانياز جامع  ا يقسمت

 كو   نيو و ساكن شهر مشهد بودند و با توج  ب  ا يرانيم اكع ، ا

شهر مشوهد و بو     يدرمان يم اكع  حاضر از س  مر كز بهداشت

آن را بو  كول    جيتوان نتا ياند، كذا م شدهانتخاب  يتصادف وهيش

هواي م اكعو  حاضور     يافتو   تيداد. در نها ميتعم يرانيجامع  ا

بو    رمواد  يبسوتگ  ك  بين دو متغير حضور ههن و دل نشان داد

ارتبواط   موان يو پوس از زا  يو نووزاد در دوران بواردار   نيجن

 .وجود دارد

 

 تشكر و قدردانی
مصووب در   يقوات ياز لورو تحق  يم اكع  حاصل بخش نيا

 ل يوس نيباشد. بد يمشهد م يدانشگاه علوم پزشک 1392سال 

مشوهد كو     يدانشگاه علوم پزشوک  ياز معاونت محترم پژوهش

از  نيچنو  لورو را بور عهوده داشوتند و هوم      نيا يماك تيحما

 .شود يم يمادران باردار تشکر و قدردان مان يصم يهمکار
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Introduction: Mindfulness is one of the important factors that predicts the attachment between mother 

and her fetus or neonate. It varies among different cultures and countries. Thereby, the aim of this study 

was to determine the relationship between Mindfulness and Maternal attachment to the fetus and neonate in 

prenatal and postpartum periods.  

Materials and Methods: This longitudinal study was carried out with 347 primigravida women referred 

to Mashhad health care centres. The study performed with two stage sampling method (cluster-

convenience) in 2014. Demographic/prenatal characteristics questioners including, mindfulness (39Q), 

fatal-maternal attachment (21Q) and maternal-neonatal attachment (22Q) were completed by the 

participants.  

Results: In the prenatal period, the mean (±SD) value for total Mindfulness and Maternal-fetal 

attachment were 112.8 (±12.8) and 59.89 (±8.6) and in the postpartum were 116.8(±13.4) and 71(±0.01), 

respectfully. Also there was a positive correlation between Maternal-fatal-Attachment in prenatal and 

postnatal period (P=0.40,r=0.102; P=0.16, r=0.129 respectively). 

Conclusion: There was a correlation between Mindfulness and Maternal-fatal and neonate Attachment 

in the prenatal and postpartumperiods. Therefore, it is advisable that community health caregivers and 

midwives receive trainings regarding psychological problems during perinatal, which could be beneficial 

for early diagnosing and identifying such disorders. 

 

Keywords: Mindfulness, Mother‐Child Relations, Maternal-Fetal Relations, Postpartum Period, 

Pregnancy 
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