
ايلام. ايلام. ايران. )نويسنده ، دانشگاه علوم پزشکي دانشکده پرستاری و مامايي ،گروه مامايي -1

 Email: Suhrabi2007@yahoo.com                                                    مسؤول(

بررسي تأثير مشاوره قبل از ازدواج بر آگاهي زوجين 

 كننده به مركز مشاوره قبل از ازدواج مراجعه
 دنژا حميد تقي

 اشرف دیركوند مقدم

 1بيزینب سهرا

 مونا زمانيان عضدی

 راحله رضایي

 چکیده

ی ها ين رخدادتر مهمواده، يکي از خانشك ازدواج و تشکيل  يب :مقدمه

ی بعد نيز ها  لبلکه برای نس ،كه نه تنها برای زن و شوهرباشد  يزندگي هر فردی م

ی ها  شبهداشت دستگاه تناسلي، اهميت بکارگيری رو رعايت ساز است. سرنوشت

ی ها  لو انتخاب روش مناسب برای پيشگيری از بارداری در سا تنظيم خانواده

و  ندنخستين زندگي مشترک از جمله مسايل مهم بهداشتي در زندگي زناشويي هست

با اين پژوهش  لذا. دارای نقش اساسي است در اين راستا مشاوره قبل از ازدواج

به  كننده زوجين مراجعهميزان آگاهي بر  هدف تعيين تأثير مشاوره قبل از ازدواج

 انجام گرفت. 7831در سال  شهر ايلام مركز مشاوره ازدواج

عد از مشاوره بر ای در دو مرحله قبل و ب اين مطالعه به روش مداخله :شرو

به مركز مشاوره قبل از ازدواج  كننده زوج( مراجعه 753زن و مرد ) 833روی 

دو بخش خصوصيات  با پرسشنامه، ها وری دادهآشهر ايلام انجام گرفت. ابزار گرد

ت بخش آگاهي در مورد بهداشت سؤالات بخش آگاهي بود. سؤالافردی و 

آمده با  تالاسمي بود. اطلاعات بدست باروری، بهداشت تناسلي، تنظيم خانواده و
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مورد  Tهای آماری كای اسکور و آزمون  و آزمون 71SPSSافزار  استفاده از نرم

 .تجزيه و تحليل قرار گرفت

ی ها ، ميانگين نمره آگاهي شاخصها با توجه به يافته :ی پژوهشها يافته

-73/1و P=33/3(، بهداشت تناسلي ) =T-24/73 و P=33/3) بهداشت باروری

T=( و تنظيم خانواده )33/3=P 25/73 و-T=  آموزش( در مراحل قبل و بعد از 

ولي در ارتباط با شاخص تالاسمي، تفاوت  ،داری وجود داشت تفاوت معني

 P=13/3) وجود نداشت آموزشی بين ميانگين نمره آگاهي قبل و بعد از دار معني

 (.=T-71/5 و

مشاوره قبل از ازدواج بر ميزان آگاهي شده در  ی ارائهها آموزش گیری: نتیجه

باشد و در مورد تالاسمي نيز سعي شود اطلاعات بيشتر و كاملتری  ميافراد موثر 

 در اختيار زوجين قرار گيرد.

 

 کلیدی  واژگان

 زوجين ،آگاهي ج،مشاوره قبل از ازدوا
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 قدمهم

امور زنان و  مركز) را بر پايه زوجيت قرار داده است خداوند اساس نظام خلقت

ين رخدادهای تر مهميل خانواده، يکي از شك ازدواج و تشک . بي(م 4374خانواده، 

زندگي هر فرد و يکي از نيازهای اساسي بشر بوده و نه تنها برای زن و شوهر 

 در .(42م، ص  4332امامي،  دوازده) ساز است ی بعد نيز سرنوشتها لبلکه برای نس

ل و مشکلات گوناگون و يی جوان در اوايل زندگي با مساها جوامع امروز، زوج

مندی از خدمات  گاه شديدی مواجه هستند، بنابراين پيشنهاد اصلي و اساسي، بهره

مشاوره پيش از . (48-87م، صص  4334 صافي،) ای پيش از ازدواج است مشاوره

و از آن جهت كه ست ها ی مناسب برای حفظ تداوم خانوادهها راهازدواج يکي از 

 4373 حسيني،) بيشتر جنبه پيشگيری دارد تا درمان، اهميت بالاتری نيز پيدا مي كند

. مشاوره قبل از ازدواج بايد عملکردی هماهنگ و كلي باشد كه تمام اطلاعات (م

ی متعدد از جمله بهداشت باروری )سلامت كامل افراد در امور مربوط ها در زمينه

ژنتيکي به خصوص در  های ارثي و های مادرزادی )بيماری به باروری(، بيماری

شده و  ريزی ظيم خانواده )يك بارداری برنامههای فاميلي(، تن نتيجه ازدواج

ها  حاملگي ناخواسته و عوارض ناشي از آن(، پيشگيری از سرطان جلوگيری از

باشند، را شامل  ميارد ضروری ها( كه از مو )غربالگری و تشخيص زودرس سرطان

ريشه بسياری از مشکلات عمده بهداشتي نظير  ، (42م، ص  4332امامي،  دوازده) شود

ژنتيکي و  یها مرگ و مير مادران و كودكان و ناهنجاری  رويه جمعيت، رشد بي

د، فر سالاری) و قبل از بارداری جستجو كردغيره را بايد در دوران قبل از ازدواج 

در كشور به تصويب  7813ی قبل از ازدواج در سالها آموزشطرح . (م 4332

كلينيك مشاوره قبل از  ها ابلاغ شد. بدنبال آن در كليه استان ها رسيده و به استان

ن دفاتر عقد ازدواج موف  شدند كه صيهه عقد مسؤولاازدواج داير گرديد و 
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اری نمايند كه طرفين گواهي جهت افراد در شرف ازدواج را تنها در صورتي ج

ي را ارائه دهند. هدف آموزشو گذراندن دوره  ها شتندرستي مبني بر انجام آزماي

سطح آگاهي زوجين در زمينه اخلاق اسلامي، احکام  یاز اجرای اين برنامه، ارتقا

سطح آگاهي زوجين در خصوص اهميت و ضرورت  یو حقوق متقابل آنان، ارتقا

ی سطح آگاهي ارتقا و ی مختل  پيشگيری از بارداریاه شكنترل جمعيت و رو

 .بود زوجين

سطح  رتقایهدف، ی ارتباطي، ها در مورد بهداشت رواني و اصول و مهارت

و آشنايي آنان با واحدهای  ها آگاهي آنان در خصوص پيشگيری از بيماری

نشان  7111درماني بوده است. مطالعه سوليوان در سال  دهنده خدمات بهداشتي ارائه

ی مشاوره قبل از ازدواج، خطر اختلال عملکرد ازدواج ها داد كه شركت در كلاس

با پژوهش خود نشان داد كه انجام  7113دهد. اسچوما در سال  را كاهش مي

فرد،  سالاری) يزان رضايت از ازدواج همراه استمشاوره قبل از ازدواج با افزايش م

كه حاكي از  (ش. 7831) ی تحقيق نوحي و همکارانها يافتهبر اساس  .(م 4332

توان نتيجه گرفت  ميسطح متوسط اگاهي افراد در مورد روابط جنسي صحيح بود، 

تواند برای كسب اطلاع افراد در اين زمينه  ميپس از ازدواج ن آموزشكه تنها، 

در جهت تواند كمك شاياني  ميی پيش از ازدواج ها آموزشكافي باشد و ارائه 

سطح سلامت رواني و شرايط عاطفي زوجهای جوان و كاهش ميزان  ارتقای

. (11-38م،صص  4331 نوحي،) دو آمار طلاق در جامعه بنماي اختلاف زناشويي

به  كننده پژوهشگر با انجام اين پژوهش درصدد است ميزان آگاهي زوجين مراجعه

بهداشت  مركز مشاوره قبل از ازدواج شهر ايلام در خصوص بهداشت باروری،

ی ها راهبيماری تالاسمي و  و ی پيشگيری از بارداریها شدستگاه تناسلي، رو

و  ي مشاوره قبل از ازدواجآموزشهای  قبل از شركت در كلاس پيشگيری از آن،
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كنند را بسنجد  ها دريافت مي همچنين ميزان اطلاعاتي كه با شركت در اين كلاس

سطح آگاهي آنان شود كه اين  ارتقای ی فوق به زوجين باعثها آموزشو با ارائه 

اساسي مشاوره قبل از ازدواج هستند و از اين جهت تحقيق مذكور  ی، اجزاها مقوله

 تواند بسيار حائز اهميت باشد. مي

 

  شرو

 مجوزكتبي از دريافت پژوهشگر پس از پژوهش حاضر، به منظورانجام

و رياست محترم  يلامدانشگاه علوم پزشکي ا آوریفن  تحقيقات ومعاونت محترم 

محترم مركز مشاوره  مسؤولبا كسب اجازه از  و شبکه بهداشت شهرستان ايلام

 753نفر ) 833تعداد  7831، در طول سه ماه از خرداد تا مرداد سال ن ايلامشهرستا

به مركز مشاوره قبل از ازدواج  كه جهت مشاوره قبل از ازدواج زوج( از زوجيني

و حداقل سواد خواندن و ند سابقه ازدواج نداشت قبلاًو  كردندمراجعه شهر ايلام 

 .وارد نمودمطالعه به به روش مبتني بر هدف  با اخذ رضايت ورا بودند انوشتن را د

به منظور كسب اعتبار  .بود پژوهشگر ساخته نامه پرسش ها داده گردآوری ابزار

از مطالعه  علمي پرسشنامه از روش اعتبار محتوی استفاده شد و پژوهشگر پس

تهيه كرده و با ای را  مقالات و نشريات متعدد پرسشنامهجديدترين منابع، كتب، 

علمي دانشگاه علوم پزشکي ايلام و اصلاحات  هيأتخواهي از ده تن از اساتيد نظر

استفاده از روش آلفای  ابپرسشنامه تأييد شد. اعتماد علمي پرسشنامه  ،لازم

باروری،  بهداشت) آموزش ی موردها هحيطضريب همبستگي بين  ،كرونباخ

بيماری تالاسمي و  ،ی پيشگيری از بارداریها شرو ،دستگاه تناسلي بهداشت

 پرسشنامه شمارهبدست آمد. % 13محاسبه شد و ضريب  آن( ی پيشگيری ازها راه

ت مربوط به سؤالاو  ( حاوی مشخصات فردیم 4374و خانواده، امور زنان  مركز)

بيماری  ،ی پيشگيری از بارداریها شرو ،دستگاه تناسلي باروری، بهداشت بهداشت
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به كلاس  واحدهای مورد پژوهشسپس  ی پيشگيری ازآن بود.ها راهتالاسمي و 

اره اد مسؤولو  مركزدهنده كه يکي از كاركنان  آموزشو فرد  مشاوره رفته

ين اطلاعات داده و مشاوره شده به زوج گفتهدرباره موضوعات  بود، كلاس فوق

( 42م، ص  4332امامي،  دوازدهپرسشنامه شماره ) ،بعد از اتمام مشاوره گرفت. انجام

و آگاهي آنان پس از  ها داده شد به هر يك از آن بودت قبلي سؤالاكه همان 

های درست عدد يك و به  به اين ترتيب كه به جواب .شد سنجيده آموزش

 بدست آمد. ها ی غلط عدد صفر داده شد و نمره كل در هر يك از حيطهها جواب

سطوح آگاهي در ، آوردن ميانگين نمرات آگاهي ه دستدر اين پژوهش، پس از ب

 .بندی شد سه سطح خوب، متوسط و ضعي  طبقه

كامپيوتر شد و با استفاده از آمده بعد از كدگذاری وارد  اطلاعات بدست

مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. جهت توصي  اطلاعات  SPSS 71 افزار نرم

)ميانگين، فراواني و انحراف معيار( و  واحدهای مورد پژوهش از آمار توصيفي

 ( استفاده شد.T )كای اسکور، آزمون آمار تحليلي

 

 ی پژوهشها يافته

مردان با  ،ها بيشترين دامنه سني نمونه بودند. زن% 53مرد و  ها نمونه% 53

اكثريت  .دقرار داشتنسال  73-85درصد بين سنين  1/34درصد و زنان با  1/13

 8/24با  ها مدرک تحصيلي بيشتر نمونهدرصد( ساكن شهر و  8/11) ها نمونه

 بود. ...درصد، ديپلم و

ی بهداشت ها بين ميانگين نمره آگاهي شاخص (7شماره ) طبق جدول

( و  =T-85/2 و P=33/3(، بهداشت تناسلي ) =T-38/1 و P=337/3) باروری
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در  ( =T-14/8 و P=337/3) ( و تالاسمي =T-54/1 وP =345/3) تنظيم خانواده

 داشت.ی وجود دار معنيتفاوت  آموزشدر مراحل قبل و بعد از  زنان

ی بهداشت ها ميانگين نمره آگاهي شاخص بين( 4) شمارهطبق جدول 

( و  =T-41/2 و P=33/3(، بهداشت تناسلي ) =T-331/3 و P=33/3) باروری

در (  =T-14/8 و P=381/3) ( و تالاسمي =T-81/1 وP =331/3) هتنظيم خانواد

 شت.ی وجود دادار معنيتفاوت  آموزشدر مراحل قبل و بعد از  مردان

ی بهداشت ها انگين نمره آگاهي شاخصبين مي (8شماره ) طبق جدول

( در مراحل قبل  =T-25/73 و P=33/3بهداشت تناسلي و تنظيم خانواده )، باروری

ميانگين نمره آگاهي  كه . بطوریداشتی وجود دار معنيتفاوت  آموزشو بعد از 

 17/3 ±11/3به  13/1±11/3زوجين مورد مطالعه در حيطه بهداشت باروری از 

-24/73 و P=33/3) بود دار معنياين تفاوت از لحاظ آماری  افزايش يافت كه

T=،)  58/3به  81/1±14/3در حيطه بهداشت تناسلي ميانگين نمره آگاهي از± 

 و P=33/3) بود دار معنيافزايش يافت كه اين تفاوت از لحاظ آماری   11/1

73/1-T= ،)  به  27/71±43/4در حيطه تنظيم خانواده ميانگين نمره آگاهي از

 P=33/3) بود دار معنيافزايش يافت كه اين تفاوت از لحاظ آماری  74/73 13/7±

 ±12/3به  13/3±14/3در حيطه تالاسمي ميانگين نمره آگاهي از  ،( =T-25/73 و

 و P=13/3) نبود دار معنيولي اين تفاوت از لحاظ آماری  ،افزايش يافت 82/1

71/5-  =T) (13/3=P 71/5 و-T= .)  
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 گیری نتیجه

ترين راه تأمين سلامت جامعه  ين و مطمئنتر مهمی بهداشتي، ها برنامه آموزش

نمودن زوجين از مسائل بهداشت باروری قبل از ازدواج از  و خانواده است. آگاه

گذاری مناسب  ای برخوردار است. برای پيشگيری از بارداری و فاصله اهميت ويژه

اده، بايد به زوجين آماده برای ازدواج بين فرزندان و تنظيم دلخواه ابعاد خانو

 آموزشبرای  ها تترين فرص ی لازم داده شود. يکي از بهترين و مناسبها آگاهي

اين افراد، زمان قبل از ازدواج است. در حال حاضر يکي از وفاي  مهم مراكز 

جهت زوجين در شرف ی مشاوره قبل از ازدواج ها بهداشتي، برگزاری كلاس

 .(18-733م، صص 4331كافمي،  حاجي) باشد ازدواج مي

مده از اين مطالعه نشان داد كه ميانگين نمره كل آگاهي آ نتايج به دست

فزايش يافت و اين نمره ا 75/8زوجين مورد مطالعه بعد از مداخله به ميزان 

 بود. در اين راستا مطالعات مودی و همکاران دار معنيماری اختلاف از نظر آ

 7835) ، دهقاني و همکاران(ش. 7835) فمي و همکاران(، حاجي كاش. 7831)

( نشان ش. 7813) ( و خداكرمي و همکارانش. 7833) (، خلعتبری و همکارانش.

و افزايش آگاهي و نگرش  و مشاوره قبل از ازدواج در ارتقا آموزشكه  ندداد

-53م، صص  4377و خداكرمي،  18-733م، صص 4331كافمي،  حاجي) زوجين موثر است

54). 

در چهار حيطه  در تحقيق، كننده شركت آگاهي زوجين حاضر در مطالعه

اده و تالاسمي ارزيابي شد كه جزء بهداشت باروری، بهداشت تناسلي، تنظيم خانو

 ی مشاوره قبل از ازدواج است.ها اهداف برنامه

 نتايج حاصل از تحقيق نشان داد كه ميانگين نمره آگاهي زوجين مورد مطالعه

از لحاظ  تفاوتافزايش يافت كه اين  آموزشبعد از  در حيطه بهداشت باروری
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ی قبل از ها آموزشنشان دادند كه  (م. 4332) فيشر و همکاران بود. دار معنيآماری 

 ازدواج برای نوجوانان و جوانان در تمام جوامع اثر چشمگيری بر رفتارهای جنسي

 .(757-751م،صص  4338ر، فيش) ی بهداشت باروری آنان خواهد داشتها و نيز رفتار

( نيز آگاهي زوجين در حيطه بهداشت ش. 7831) در مطالعه مودی و همکاران

 مودی،) ی مشاوره قبل از ازدواج افزايش يافتها باروری بعد از شركت در كلاس

 .(84-81م،  4333

 نتايج حاصل از تحقيق نشان داد كه ميانگين نمره آگاهي زوجين مورد مطالعه

از لحاظ  تفاوتافزايش يافت كه اين  آموزشبعد از  در حيطه بهداشت تناسلي

، اختلاف (ش. 7835) در مطالعه حاجي كافمي و همکاران بود. دار معنيآماری 

مينه بهداشت تناسلي بعد از شركت در برنامه مشاوره ميانگين نمرات اخذ شده در ز

نتيجه  بيشتر از ميانگين نمره كسب در قبل از شركت در برنامه مشاوره بود.

 بوده است دار معنيآزمون ويلکاكسون نشان داد كه اين تهييرات از نظر آماری 

 .(18-733م، صص  4331كافمي،  حاجي)

بهداشت و آگاهي از نکات بهداشت جنسي قبل از ازدواج از اهميت  آموزش

ن مهم را با توجه به شرايط خوردار است و كاركنان بهداشتي بايد ايری با ه ويژ

تا اثر  دپرسش و پاسخ توأم كنن ي را باآموزشزوجين انجام دهند و برنامه  فرهنگي

بخشي آن افزايش يابد. بديهي است فضای مناسب بحث در مورد مسايل جنسي 

 حاجي)امر بر عهده كاركنان بهداشتي استنتيجه بهتری خواهد داشت و اين 

 .(18-733م، صص  4331كافمي، 

ی مناسبي برای ها  شی پيشگيری از بارداری، روها استفاده از كاندوم و قرص

زوجين در چند سال اول زندگي زناشويي مي باشد، لذا آشنايي زوجين با 
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ی قبل از ها  و تنظيم خانواده از اهداف ديگر برنامهی پيشگيری از بارداری ها  شرو

 ازدواج است.

نتايج حاصل از تحقيق نشان داد كه ميانگين نمره آگاهي زوجين مورد مطالعه 

از لحاظ  تفاوتافزايش يافت كه اين  آموزشبعد از در حيطه تنظيم خانواده 

(، اختلاف .ش 7835) در مطالعه حاجي كافمي و همکاران .بود دار معنيآماری 

ميانگين نمرات اخذشده در زمينه اهميت تنظيم خانواده در دو مرحله قبل و بعد از 

اما در زمينه اصول استفاده از قرص پيشگيری  ،نبوده است دار معنيمشاوره ازدواج 

 حاجي) بوده است دار معنيعد از مشاوره از بارداری و كاندوم در دو مرحله قبل و ب

( نيز نشان داد ش. 7838) . مطالعه معتمدی و همکاران(18-733م، صص  4331كافمي، 

اگاهي قبل و بعد از مشاوره ازدواج  در مورد كنترل مواليد، بين ميانگين نمره

 ها  اين يافته .(737-731م، صص  4333 معتمدی،) آماری وجود داشت دار معنياختلاف 

دلالت برآن دارد كه نوجوانان و جوانان قبل از ازدواج نياز بسيار زيادی به 

 ی پيشگيری دارند. ها  شدر زمينه رو آموزش

نمره آگاهي زوجين مورد  نتايج حاصل از تحقيق نشان داد كه ميانگين 

از لحاظ  تفاوتاين  وليافزايش يافت  آموزشبعد از  مطالعه در حيطه تالاسمي

( نشان داد در مورد پيشگيری ش. 7838) معتمدی و همکاران. نبود دار معنيآماری 

، بين ميانگين نمره اگاهي قبل و بعد از مشاوره ازدواج اختلاف ها تاز معلولي

نبودن علت همسو. (737-731م، صص  4333 معتمدی،) شتد داآماری وجو دار معني

ت در حيطه مربوط سؤالامحدوديت تعداد  به دليلمطالعه حاضر با اين مطالعه شايد 

نتوانسته است معلومات و  خوبيبه تالاسمي در تحقيق حاضر باشد كه به 

در حدی نبوده است كه بر  آموزشيا اينکه  ی زوجين را ارزيابي نمايدها آگاهي

 علومات قبلي زوجين بيفزايد.م



 

قي
د ت

مي
ح

 
دی

ض
 ع

ان
اني

زم
نا 

مو
ي، 

راب
سه

ب 
زین

م، 
قد

د م
کون

دیر
ف 

شر
، ا

ژاد
ن

 

 1931سال چهارم، شماره سیزده، زمستان               پزشكي تاریخ فصلنامه / 04

 ی زن مورد مطالعه ها  : مقايسه میانگین و انحراف معیار نمره آکاهی نمونه1 جدول شماره

 آموزشقبل و بعد از 

P T 
انحراف 

 معیار
 میانگین

 پارامتر

 

 مرحله         شاخص      

 

 

P< 35/3 

38/1- 
بهداشت  آموزشقبل از  31/3 13/3

 آموزشد از بع 13/3 17/3 باروری

85/2- 
بهداشت  آموزشقبل از  83/1 14/3

 آموزشبعد از  11/1 58/3 تناسلي

54/1- 
تنظيم  آموزشقبل از  11/71 37/4

 آموزشبعد از  43/73 14/7 خانواده

14/8- 
 آموزشقبل از  43/1 33/3

 تالاسمي
 آموزشبعد از  58/1 13/3
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 ی مرد مورد مطالعه ها  و انحراف معیار نمره آکاهی نمونه : مقايسه میانگین2 جدول شماره

 آموزشقبل و بعد از 

P T 
انحراف 

 معیار
 میانگین

 پارامتر

 

 مرحله       شاخص

 

 

 

P< 

35/3  

بهداشت  آموزشقبل از  18/1 34/7 -331/3

 آموزشبعد از  52/3 17/3 باروری

بهداشت  آموزشقبل از  81/1 14/3 -41/2

 آموزشبعد از  11/1 58/3 تناسلي

 تنظيم خانواده آموزشقبل از  78/71 85/4 -81/1

 آموزشبعد از  11/71 17/7

 تالاسمي آموزشقبل از  11/3 14/3 -14/8

 آموزشبعد از  75/1 18/3
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 ی مورد مطالعه ها  : مقايسه میانگین و انحراف معیار نمره آکاهی نمونه3 جدول شماره

 آموزشد از قبل و بع

P T 
انحراف 

 معیار
 میانگین

 پارامتر

 

 مرحله         شاخص      

 

 

P< 

35/3  

بهداشت  آموزشقبل از  13/1 11/3 -24/73

 آموزشبعد از  17/3 11/3 باروری

بهداشت  آموزشقبل از  81/1 14/3 -73/1

 آموزشبعد از  11/1 58/3 تناسلي

 تنظيم خانواده آموزشقبل از  27/71 43/4 -25/73

 آموزشبعد از  74/73 13/7

P> 

35/3  

 تالاسمي آموزشقبل از  13/3 14/3 -71/5

 آموزشبعد از  82/1 12/3
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