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  :دهيچك

 تجربه را ياجتماعو  ي، روانيجسمرات ييتغزنان دوره ن يدر طول ا كه است نزهر  يزندگ از يا مرحله يباردار :نه و هدفيزم

باشد  يمز يار حساس و چالش برانگيمثبت بس  HIVزنان ين دوره برايهر زن است، اما ا يبرا يك دوره بحراني يباردار. كنند يم

سپردن  به فرزند، مرگ و يماريترس از انتقال ب ؛است كه شامل روبرو يانشناختبحران رو كيبا  يباردار يمثبت، در ط HIVمادر 

ن زنان يباشد بنابرا يمخود  يسلامت يرو ير بارداريثأت و يباردار يدر ط داروها يجانب عوارض م،يك قيا ي خانواده به كودك

 و متفاوت بوده يمنف HIVن زنان با زنانيا يدارمراقبت بار باشند و يم يتيازمند مداخلات حماير و نيپذ بيآسمثبت  HIVباردار 

 مطالعه لذا. دارد وجود مثبت HIV نزنا در يباردار نه تجربهيزم در ياندك اطلاعات وجود نيا با ،دارند يبه فرد منحصر يازهاين

  .شد انجام مثبت  HIV زنان در يباردار ستهيز تجربه قيعم شناخت هدف با حاضر

    

 مركز به كه مثبت HIV زن 12. باشد يم كيوتيهرمن يدارشناسيپد كرديرو با يفيك مطالعه كي حاضر پژوهش :يبررسروش 

 با مطالعه در شركت يبرا بودند، كرده تهران مراجعه يدانشگاه علوم پزشك ينيخم امام مارستانيب يرفتار يها يماريب مشاوره

 متن .شد استفاده ها داده يآور جمع جهت افتهي ساختار مهين قيعم يها مصاحبه از. شدند هدف انتخاب بر يمبتن رييگ نمونه

 لازم تعمق و غنا به مشاركت كنندگان با قهيدق 90 تا 40 نيب مدت طول با مصاحبه 16 انجام از پس . پ گرديديضبط و تا ها مصاحبه

  .شدند ليتحل و هيتجز)  1989( كلمنيد روش با ها داده سپس و ديرس

  

 يفرع هيدرونما 3 با ياصل هيدرونما  ها داده ليتحل از پس. بودند سال 39تا  22 سني دامنه در مطالعه نيا مشاركت كنندگان :ها افتهي

 يبه سو" يفرع هاي هيبود كه از درونما"يبازگشت دوباره به زندگ"شامل مثبت HIV در زنان يباردار يه اصليدرونما. شد ظاهر

  . استل شده يتشك "يخشنود"و "تيثبات و حما"، "مادر شدن
  

 بود، همراه يماريق ترس از انتقال بياحساس عم اب مثبت HIVزنان  در يباردار تجربه چه اگرداد  نشان مطالعه جينتا :يريگ جهينت

 .كند يم فراهم يزندگ به بازگشت يبرا را نهيزم و دهيبخش معنا آنان يزندگ به مادرشدن. باشد يمد يداشتن كودك به منزله پنجره ام

 و يطراح لزوم پژوهش، نيا از حاصل يها افتهي نيبنابرا. است ضروري ين بهداشتيمراقب براي موارد اين  يمتما از آگاهي و درك

  .دهد يم قرار ديتأك مورد را زنان نيا در يند از بارداريداشتن حس خوشا يمتناسب برا و جانبه همه يها مداخله و ها برنامه ياجرا

  

  يفيمطالعه ك ،يدارشناسيپد ،مثبت HIV زنان ،يباردار     :يكليد يهاواژه
  يگروه ماماي دانشگاه علوم پزشكي قم، قم ،، زهره خلجي نيا :سنده مسئولينو*

Email: Zkh6033@yahoo.com 

  



 و همكاران زهره خلجي نيا

466 )112شماره پي در پي (1395ـ مرداد 5ـ شماره 21مجله ارمغان دانش ـ دوره 

  مقدمه 

د شناخته شده به عنوان ينوپد يماريك بيدز يا 

دز يا به ابتلا ن موردياول زمان از .باشد طاعون قرن مي

 ن وجـود ي ـگذشته است، بـا ا  ش از سه دههيتا كنون ب

ن معضــلات يتــر از مهــم يكــيعنــوان  دز بــهيــا هنــوز

از  ياريت در بس ـيبشر يو اقتصاد ي، اجتماعيبهداشت

سـفانه روز بـه روز   أباشـد كـه مت   جهان مي يكشورها

كـه   يطوره ، بشود و ابعاد آن افزوده مي يبرگستردگ

 سراسـر  در نفـر  ونيليم 37 حدود 2015ان سال يتا پا

در صـد آن را   5/48كردند كـه   يم يزندگ دزيا با جهان

 HIVزنـان  درصـد   80حـدود   .)1(نددش ـ يمزنان شامل 

 ايران سفانهأمت). 2(قرار دارند يبارور نيسن درمثبت 

 قـرار  مهـم  ايـن پديـده   معـرض  در كـه  هاست سال نيز

نفر افراد مبتلا به  845هزار و  30مجموعاً  .است گرفته

HIV/AIDS   ــا ــور شناس ــده ييدر كش ــت ش ــه  ،اس  15ك

افـراد   تعـداد . دهنـد  يم ـرا زنـان تشـكيل   موارد درصد 

شود كـه شـامل    يمهزار نفر برآورد  100 آلوده حدود

  ).3(باشد يمزن  30000

ــاي   ــتفاده از داروهـــ ــترش اســـ ــا گســـ بـــ

ــ ــرال ميــزان مــرگ و م يآنت ــن يــرترووي ر ناشــي از اي

بيماري كاهش يافته است و اميد به زندگي در مبتلايان 

 نيچنــ هــم ط.)4(افــزايش يافتــه اســت HIV بــه عفونــت

پيشـگيري   داروهاي آنتي رتروويرال برايدسترسي به

اسـت تـا    فرزند سبب شـده  انتقال عفونت از مادر به از

بـا  . )5(در آينـده بگيرنـد   اين افراد تصميم به بـارداري 

ــرال انتقــال عفونــت   مصــرف داروهــاي آنتــي رترووي

درصـد   2تـا   1درصد به  25مادر به كودك از  يعمود

ك ي ـن امكان تولد كودك سالم از يبنابرا ؛)6(د استيرس

 رشـد منجـر بـه   كه  .افته استيش يمثبت افزا HIVمادر 

ه ب ـ) 7(مثبـت شـده   HIVان زنـان  ي ـدر م يباردارزان يم

مثبـت   HIVون زن ي ـليش از دو ميانه ب ـيسـال كـه   يطور

  .)8(شود يمباردار

هر زن  يبرا يك دوره بحراني يبارداراگرچه  

ار يمثبــت بســ HIVزنــان  ين دوره بــرايــاســت، امــا  ا

مثبـت،   HIVمـادر   ).9(باشد مي زيحساس وچالش برانگ

 روبـرو  يبحـران روانشـناخت   كي ـبـا   يباردار يدر ط

به فرزنـد، مـرگ    يماريب است كه شامل ترس از انتقال

 يجانب عوارض م،يك قيا ي خانواده به سپردن كودك و

 يسلامت يرو ير بارداريثأو ت يباردار يدر ط داروها

نشـان   يقيروس و همكاران در تحق. )10(باشد خود مي

 شـرم و  احساس مثبت، HIV ان زنان بارداريدر مدادند 

مـان  يو بعـد از زا  يبـاردار  يدر ط ـ يافكـار خودكش ـ 

ان يبسمن  و همكاران يتر ,)11(شود يم مشاهده شتريب

در زنان بـاردار   يو عاطف يطيمح يها استرس كنند يم

HIV 12(شـود  يمو اضطراب  يمثبت منجر به افسردگ(.  

  خـود نشـان داد زنـان    يها قيساندرز در تحق ياز طرف

HIV ،اسـترس  و اضطراب مثبت با وجود احساس انزوا 

را نمـاد كامـل    يش مـادر نق ـ يفـا يا ، يبـاردار  يدر ط

ــدن و  ــش ــرا ي ــانس ب ــدگ يك ش ــ يزن ــك زن ي  يتلق

ــ ــد يم ــز. )10(نمودن ــد   ول ــاران معتقدن ــر  HIVو همك اث

بلكـه مصـرف مـواد مخـدر      ،نـدارد  نيلد م بر وايمستق

ــا ــه ناخوشـ ــادران يتجربـ ــاد يا مثبـــت HIVند در مـ جـ

مثبـت،   HIVدر زنان  يباردار ن، يعلاوه برا .)13(كند يم
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 ،يامدها، از جمله سقط خود به خـود يش خطر پيبا افزا

ن در يكـاهش رشـد جن ـ   كاهش وزن نوزاد هنگام تولد،

مـان زودرس، مـرگ   ي، زايـي ، مـرده زا يدوران باردار

ر مـادر همـراه   ي ـو مـرگ و م  ير پره ناتال و نوزاديوم

ر و يپذ بيآسمثبت  HIVن زنان باردار يبنابرا ).14(است

 يبت بـاردار مراق باشند و يم يتيازمند مداخلات حماين

متفاوت بوده و لازم است كه  يمنف HIVن زنان با زنانيا

توجـه   مـورد  ين بهداشـت ين امر را خانواده و مـراقب يا

مثبــت  HIVكــه، مــادران  ي، در صــورت)15(قــرار دهنــد

ر و مـورد  ي ـپره ناتال خود را از ترس تحق يها مراقبت

ن سـلامت بـه   يمـراقب  بـه وسـيله  سرزنش قرارگـرفتن  

 2در كشـور مـا فقـط    چنانچـه   ،)16(زنـد اندا يم ـر يخأت

ــاردار   ــان بــ ــد از زنــ ــان   HIVدرصــ ــت درمــ مثبــ

، لذا زنان باردار )17(كنند يمافت يدر يروسيضدرتروو

HIV     خاصــي  مثبــت در جامعــه مــا، نيازمنــد توجــه

  .باشند يم

توسعه هزاره سوم و  يدن به اهداف جهانيرس

دز از مـادر بـه فرزنـد، كـه     ي ـپسا توسعه حذف انتقال ا

دز در كودكـان بـه   ي ـد ابتلا به ايش تعداد موارد جدكاه

ــم ــدرصــد و كــاهش م 90زان ي ــزان مــرگ و مي ر در ي

، )18(باشد درصد مي 50دز در حدود يمادران مبتلا به ا

و خـدمات   يسـلامت بـارور   يها وند برنامهين پيچن هم

و  يزيـــر ازمنـــد برنامـــهين ،)19(دزيـــاز ا يريشـــگيپ

ن بهداشـت  يص ـماماهـا و متخص  يتيهـاي حمـا   مداخله

 يكه كشف و شناخت تجربه بـاردار  .باشد مي يبارور

لازم را  يآگـاه  ين بهداشتيمثبت به مراقب HIVدر زنان 

مثبت و نحوه برخورد و  HIVمادران  يازهاينه نيدر زم

ه گر، بياز طرف د .مداخله مناسب با آنان را خواهد داد

موفـق و   يهـا  همداخل ـ يريكـارگ ه و ب ـ يمنظور طراح ـ

به فهم و  يابيدست ،اقدامات  يممناسب به تما يده جهت

مثبت  HIVزنان باردارق از آنچه واقعا يق و عميدرك دق

شوند، ضرورت دارد و  يمر يتجربه نموده و با آن درگ

عمـل  ه ب ـ يهـا  ياست كه بر اساس بررس ين در حاليا

ن مهـم پرداختـه نشـده    يآمده تا كنون در كشور ما به ا

ممكـن  مثبـت   HIVزنان باردارمراقبت از  چنين هم. است

نش و ي ـرد كه ماماهـا از ب يصورت گ يطياست در شرا

  HIVدر زنان ينسبت به باردار يحيو صح يدرك واقع

كه  يصورته آن، ب يامدهاين عوارض و پيچن ، هممثبت

 خود با آن مواجه شـده و آن  يواقع يماران در زندگيب

ه بـا توجـه ب ـ   .ند بـر خـوردار نباشـند   ينما يمرا تجربه 

مثبــت،  HIVدر زنــان  يمتفــاوت بــودن تجربــه بــاردار

ــاً ــاع خصوص ــتر اجتم ــيدر بس ــادي، فرهنگ و  ي، اعتق

ان تجربـه  ي ـن زنـان بـه ب  ي ـكشور ما، تشـويق ا  يمذهب

بحـث در   يش و دادن فرصت به آنها برايخو يباردار

ار مهـم اسـت و   يبس ـ يمورد احساسات دوران باردار

 .واهد بـود ثر خؤن زنان ميت سلامت ايدر بهبود وضع

 ستهيز تجربه قيعم شناخت هدف با حاضر مطالعه لذا

 دستيابي بـه  تا با شد انجام مثبت HIV زنان در يباردار

 زنـدگي  مثبـت در HIV زنان باردار  تجارب از عميق فهم

ايـن   در ابهامـات  از بسـياري  رفـع  بـه  بتـوان  روزمره

 HIVزنـان بـاردار   شرايط بهبود در افت ويزمينه دست 

 مـؤثر  جامعـه  سـلامت  سطح نهايت ارتقاي در مثبت و

  .شد واقع
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  يبررس روش

كـرد  يبـا رو  يف ـيك پژوهش كي ،حاضر مطالعه

 يـك  هـم  پديدارشناسي. است كيهرمنوت پديدارشناسي

 منظور به كه بوده تحقيق روش يك هم فلسفي و مقولة

 يافتـه  توسـعه  انسـاني،  تجارب طريق از ها درك پديده

 HIV ان زنان بـاردار يم مشاركت كنندگان از ).20(است

بـه   يبـاردار  يهـا  مراجعه كننـده جهـت مراقبـت    مثبت

 امـام  مارسـتان يب يرفتـار  يهـا  يماريب مشاوره مركز

ه مشـاركت  ي ـكل يپرونده پزشـك  .شدند انتخاب ،ينيخم

شـد و براسـاس پرونـده موجـود در      يكنندگان بررس

بودنـد و   يمسـجل روان ـ  يمـار يمركز، فاقد هرگونـه ب 

آنهـا بـالاتراز   CD4 دز نبـوده و  ي ـلـه ا كدام در مرح چيه

ه ي ـكل ورود جهـت مطالعـه شـامل    يارهايمع. بود 350

 خـود  مثبـت  HIVت ياز وضـع كـه   سال به بالا 18 زنان

مشــاركت ن يچنــ هــم. اطــلاع داشــتند يقبــل از بــاردار

كـه   شـدند  يم ـشـامل   يمارانيدسته از ب كنندگان را آن

شـته و  ارتبـاط مناسـب را دا   يو امكان برقرار ييتوانا

 ــ  ــات غن ــند اطلاع ــادر باش ــامل يق ــرا در اخت يو ك ار ي

 رييگ نمونه يفيك يها قيتحق در .بدهندپژوهشگر قرار 

 تـا  هـا  داده آوري جمـع  و ديتول و بوده هدف بر يمبتن

 ادامه ،گرفته صورت كند اغنا احساس محقق كه يزمان

 رييگ نمونه يينها هدف گفت توان يم واقع در .دهد يم

 اطلاعات با موردهاي آوردن دسته ب ،هدف بر يمبتن

 تعـداد  نيـي تع نيبنابرا ،)21(باشد يم مطالعه براي يغن

 انتخاب روش. است رممكنيغ قبل از كنندگان مشاركت

 وهيش ـ اسـاس،  بـر  حاضـر  پژوهش كنندگان مشاركت

 به توجه با كه صورت نيبد است، بوده هدف بر يمبتن

 نيبهتـر  بانتخـا  به نسبت نظر مورد اطلاعات و ها داده

 بتوانند و بوده لازم طيشرا و ارهايمع واجد كه افرادي

 قـرار  پژوهشـگر  اري ـاخت در را يكـامل  و يغن اطلاعات

بـا   يري ـگ برآن شد تا نمونـه  يسع .شدند انتخاب دهند،

سـن،   لذا مشاركت كنندگان از نظـر  ،حداكثر تنوع باشد

ناخواسـته، نحـوه   /خواسـته  ي، بـاردار يمرتبه بـاردار 

 .تنوع  داشتند همسر و مدت ابتلا يت ابتلايعابتلا، وض

 ساختارمه ين قيعم مصاحبه اطلاعات، يگردآور ابزار

 خودتـان  بـه  راجع"يسوال محور كي با مصاحبه .بود

 شد يم شروع "ديكن صحبت ديشد باردار كه يزمان از

 كي و. دارد؟ ييمعنا چه شما يبرا يباردار سوال با و

 شـرح  ميبرا يباردار دوران در را خود يزندگ از روز

 هـاي  داده آوري جمـع  رونـد  در.  افـت ي يم ادامه د،يده

 متـون  ريتفس ـ و يخـوان  بـاز  از پـس  حاضـر  پژوهش

 بـروز  ق،ي ـم تحقيت ـ توسـط  اول مصـاحبه  بـه  مربوط

 و ديجد الؤس با برخورد و ها برداشت در نظر اختلاف

 مجدد مراجعه اي يتلفن تماس ضرورت زين مبهم موارد

 يلـذا برخ ـ نمود،  يم يقطع را بعدي ياه هجلس ليوتشك

ها به منظور رفع ابهامات در دو نوبـت انجـام    مصاحبه

 يدر مورد چگـونگ  يان هر مصاحبه گزارشيدر پا. شد

ز ي ـل نيروند مصاحبه، نكات مهم نوشته شد كه در تحل

افت يادامه  ييها تا جا مصاحبه .مورد توجه قرار گرفت

هـا و   هي ـدرونماق از تكـرار  ي ـم تحقيكه پژوهشـگر و ت ـ 

ابتـدا  . د مطمـئن شـدند  يجد يها هياضافه نشدن درونما

 يشــركت كننــده انجــام شــد كــه بــرا 10مصــاحبه بــا 

ت ي ـو در نهاد، ش ـز انجـام  ي ـگر نيمصاحبه د 2نان ياطم
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 مدت خانم باردار صورت گرفت، كه 12مصاحبه با  16

  .بود قهيدق 90 تا 40 از مصاحبه ها زمان

و  ديكلمـن  روش هـا  داده تحليل و تجزيه جهت

 ايـن  بر مبتني). 22(گرفت قرار استفاده همكاران مورد

 روي مـتن  هـر  ابتدا مصاحبه هر انجام از رويكرد بعد

 درك تـا  شـد  مـرور  بـار  چندين سپس.شد پياده كاغذ

 متـون  از يـك  هـر  بـراي  .دشـو  حاصـل  آن از كلـي 

 درك به نسبت و نوشته تفسيري خلاصه يك مصاحبه

 پيدا ضمن در. شد اقدام آن در تهنهف معاني استخراج و

 پيـدا  شـكل  نيـز  والگوهـا  تفاسـير  موضـوعات،  كردن

 ضمني و معاني آشكار شد، ذكر كه گونه همان .كردند

 حقيقـت  در معاني اين. شد استخراج مصاحبه متون از

فضـاي   بلكـه  نبـود،  كننـده  شـركت  سـاده  بيـان  همـان 

 در نيـز  را هـا   سؤال به فرد پاسخ چگونگي و مصاحبه

 رفع و بندي  طبقه سازي، روشن تبيين، جهت .گرفت رب

 تفاسير، در موجود يها تناقض و عدم توافق گونه هر

 شـركت  بـه  مراجعـه  يـا  و متـون  بـه  برگشـت  يندآفر

 برگشـت  و رفـت  صورت به و مرتب طور به كنندگان

 بـا  كـار  پيشـرفت  با و مرحله هر در .يافت ادامه مكرر

 تـر  كلـي  و ركيبـي ت تحليل تفسيري، هاي خلاصه ادغام

 بـه  حاصـل  هاي مايه درون و مضامين تا شكل گرفت

 دسـتيابي  جهـت  .يابند ارتباط هم با ممكن نحو بهترين

بـه   شـده  ارايـه  معيارهـاي  مطالعه، اعتبار و صحت به

 اعتمادپـذيري،  مقبوليـت،  يعن ـي ليـنكلن  و گويا  وسيله

 اسـتفاده  و توجه مورد پذيري تصديق و پذيري انتقال

 انتخـاب  بـر  تأكيـد  با راستا همين در). 23(گرفت قرار

 كننـدگان  مشـاركت  و اطلاعـاتي  منـابع  مناسب، بستر

 و دقيـق  نزديـك،  تعامـل  و مشـاركت  واجـد شـرايط،  

 مشاركت نمودن درگير مستمر، و مكرر مدت، طولاني

 استفاده با  يمتي رويكرد اتخاذ تفسير، امر در كنندگان

 شـركت  به دمراجعه مجد تحقيق، تيم جمعي نظرات از

 تأييـدي افـرادي   نظـرات  از گيري بهره نيز و كنندگان

مختلـف   ابعاد بر مشرف و مطلع ولي ،مطالعه از خارج

 اعتبـار  و صـحت  از گرديـد  سعي مطالعه، تحت پديده

اصـول    .شـود  حاصـل  لازم مطالعه اطمينان يها افتهي

 ؛كار گرفته است شامله كه محقق در پژوهش ب ياخلاق

 قـات يتحق مراكـز  مسـئولين  با لازم ياه هماهنگي انجام

اسـتفاده در   مـورد  يهـا  توضيح اهـداف و روش  ،دزيا

 ياخـذ رضـايت كتب ـ   ،كننـدگان  تمشـارك  يپژوهش برا

محرمانــه  ،پــژوهش در مشــاركت كننــدگان آگاهانــه از

ــب مطــرح شــده  ــه مطال  توضــيح هــدف از ،مانــدن كلي

بــودن  ييــادآوري اختيــار ضــبط صــوت اســتفاده از

 هــر امكـان اعـلام انصـراف در    و پـژوهش  شـركت در 

و  هـا  در نقـل قـول   يت اصـول امانتـدار  يرعا ومرحله 

  .حقوق مولفان بود

  

  ها افتهي

 ها داده ليتحل نديآفر جياــــــنت قسمت نيا در 

مشاركت  12جلسه مصاحبه با  16 لــــيتحل از حاصل

كد  822ن مصاحبه ها در يا. شود يمه يــــــكننده ارا

 از ريايبس مغااد اــــــب سپس و شدند اريكدگذه ياول

 ناينما جهت ،مطالعه نيا در تينها در، كمشتر اردمو

ه يمثبت درونما HIVدرزنان  يباردار يمعناساختن 

 3با  " ياره به زندگــــــدوب بازگشت" ياصل
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كت رمشا. )1جدول (راج شدــــــاستخ يه فرعيدرونما

  HIVرداراـــــزن ب 12ن مطالعه شامل ين اكنندگا

 همه. سال بودند 39تا  22 يــــمثبت با دامنه سن

نفر  7و  يـــيلات ابتداينفر تحص 5هل بودند، أمت

دگان بچه نننفر از مشاركت ك 7. م داشتندــــــپليد

ه شده ــــــبار اول حامل ينفر كه برا 5داشتند و 

ك يه ـــــناخواسته داشتند ك ياردارــنفر ب 4 .بودند

 ،افت نموديدر يقط را از مراكز قانوننفر مجوز س

ص يمدت تشخ .سقط اقدام ننمود يا براـــــــــام

كنندگان  مشاركتنفر از 9. سال بود 5تا  1از  يماريب

نفر هم  3مبتلا شدند و  يا قبلي يعلفهمسر به وسيله

  .ران بودندـــنفر ساكن ته 9. بودند يمنف آنها همسران

ــدگي  ــه زن ــاره ب ــاردا بازگشــت دوب ــه ب ري هم

ــه ــان   جنب ــدگي زن ــاي زن  ــ HIVه ــت ت ــت را تح ثير أمثب

كـودك   .قرارداده و زندگي آنان را متحول كرده اسـت  

و تجربـه مـادري    يك دلبستگي قوي بـراي مـادر بـود   

شود كه در اين ميـان   يمبه اميد مجدد به زندگي  منجر

كنند و به سـمت   يمحمايت را در زندگي تجربه  ثبات و

ي قدم برداشته، اين وضعيت به بهبود روحيه و شادمان

زندگي آنان معنا بخشيده و زمينه را براي بازگشت به 

بازگشـت دوبــاره بـه زنــدگي    .كنــد يم ـزنـدگي فــراهم  

 در بسـتر  اي اسـت كـه معنـاي بـارداري را     درونمايـه 

HIV كشد و نمـودي از طلـوع و روشـني     يمبه تصوير

 است كه بارداري برزندگي اين زنان سايه افكنده اسـت 

ذيل همـراه   هايي  است كه در ه خود  شامل درونمايهك

  .گردد يم كنندگان ارايه مشاركت قول نقل با

هـاي   هدرونماي ـ از يكـي  ،بـه سـوي مادرشـدن   

به سـوي مـادر    "مطالعه اين در شده آشكار مهم فرعي

بارداري قدم نهادن به سـمت مـادر شـدن     .بود "شدن

حـس   زيباترين ومـادر شـدن يـك تجربـه مثبت  .است

احسـاس مـادري، برقـراري    . اسـت  زنيدر زندگي هر 

ارتباط مثبت با جنين، مسئوليت در قبال رشد جنـين و  

آينده كودك همگي مظاهر حركت به سوي مادر شـدن  

و پذيرش نقش مادري و به تبع آن معنا يافتن زندگي و 

يكـي از مـواردي   . باشـد  بازگشت دوباره به زندگي مي

 وجـود بـا   كننـدگان  تكمشـار اكثـر   هـاي  كه از صحبت

شـد،    مـي برداشـت   انتقال بيماري بـه فرزنـد  نگراني از 

يـك منبـع اميـد،     احساس مادري بود، كه اين احسـاس 

  تمشـارك  يـك  .به همراه داشـت اعتماد به نفس  ،ارزش

تـونم   يم  با اين بارداري، من " :گفت مورد ه دراينكنند

يـه بـار ديگـه     ،يه بار ديگه مادر شـدن را تجربـه كـنم   

بچـه رو   هتوبغلم حس كنم بچه رو ببينم چه حسي دار

بار ديگه حس كنم كـه مـادر شـدن چقـدر      يك ،بغل كنم

 شيرين است و خيلي حس بزرگي است، حس احترام و

بزرگ شدن آدمه، حس مهم شـدن، بـا ارزش شـدن و    

اعتماد داشتن به خـود، بـارداري بـرام يـه خوشـحالي      

مـادر   وقتـي  ،مضاعف است، مادر شدن خيلـي قشـنگه  

 ،ميشي حس بخشندگي حس بزرگي به آدم دست ميده

كـه مـادر شـدن      يمفه يمها شعار نيست پيش مياد  اين

چه ارزشي داره، فقط مثبت بودن بچه ذهنم را مشغول 

اسـترس   كه بـه خـودم   خوابم نه اين يمشب كه  ،كرده

وارد كنم فقط تنها چيزي كه تو ذهنم هست ميگم خدايا 

بيمارسـتان آمـدن    ،نااميدم نكن ،كنم يممن به تو توكل 
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ام مجسـم   رو بـراي بچـه   كارم بشه، خدايا اون چيزهـا 

طـوري پـيش بـره فقـط بـه       آخرعمر اين نكنم خدايا تا

  ."كنم  ام فكر مي سلامتي بچه

از همان ابتدا بـا جنـين    مثبت HIV زنان باردار

زدنـد،   مـي كردند، باجنين حرف  ميخود ارتباط برقرار 

ا جنين منجر بـه ايجـاد يـك رابطـه     كه اين حرف زدن ب

شود، كه اسـترس   مياحساسي قوي بين مادر و جنين 

مــادر را كــاهش داد و موجــب تقويــت رابطــه مــادر و  

مثـل  ": زن بـارداري گفـت  . شـود  مـي كودك در آينـده  

هـر روز صـبح بهـش     ،ام حـرف ميـزنم   ها با بچه ديونه

دم  گم جاهايي كه برم بهش توضـيح مـي   بخير مي صبح

گم اين صداي خـانم   الان بهش مي ي جديد مثلاًهر صدا

اگـه تكـون    ،كـنم باصـداهاي جديـد    آشـناش مـي   ،دكتر

فقـط   هزنم جالب ـ شم باهاش حرف مي نگران مي دنخور

  ." خوره به صداي من تكون مي

ت احرك ـبرقراري ارتباط بـا جنـين و احسـاس    

كـه   بوداتفاقاتي  و شيرين ترين جنين يكي از زيباترين

 .ردنــدك تجربــه مــيطــي بــارداري  ثبــتم HIVمــادران 

الان كـه صـبح بيـدار     ":كـرد  بيـان  اي كننـده  مشـاركت 

شـه   من بيدار مي شم ناخود آگاه اول از همه بچه با مي

بـرم   خـورم دسـتمو رو شـكمم مـي     ناخودآگاه غذا مي

زيـر   فهمم دستم رو شـكمم اسـت و   يمها  بعضي وقت

م كـن  يمكنه و حركت رو با چشم نگاه  يمدستم حركت 

اين احسـاس خيلـي    زنم  من از درون باهاش حرف مي

  ."شيرين هست 

، چه آنها كـه  مثبت HIVبارداربسياري از زنان 

ــه ــل ب ــارداري ماي ــدبود ب ــارداري   ن ــه ب ــا ك و چــه آنه

در قبال رشد يـك موجـود زنـده در    ، شتندناخواسته دا

بــراي  كردنــد و يمــبطــن خــويش احســاس مســئوليت 

از نكاتي كه در آمادگي يكي  .شدند يممادرشدن آماده 

 ت ازمراقب ـ نمودنـد،  يم ـبراي مادر شـدن بـه آن دقـت    

جنـين  د و نتا بارداري خوبي را بگذرانبود، تغذيه خود 

در اين مورد يكي از مشـاركت  . كند به خوبي رشد آنها

ايـن بچـه يـه جـورايي ناخواسـته بـود       ":كنندگان گفت 

م خواستم چون بايـد وظـايفم را بـراش انجـا     يمن واقعاً

ــ ــه يم ــود  دادم روحي ــراب ب ــي خ ــورد ،ام خيل ــي خ  ول

كـردم ويتـامين    يم ـوخوراكم را مواظـب بـودم سـعي    

  ."دادم  يمبخورم تا بچه رشد كنه وظايفم را انجام 

مثبت در قبال آينـده كـودك خـود     HIVمادران 

گان كننـد  تمشاركيكي از . كردند احساس مسئوليت مي

مين أبه فكر تدار بايد  مين زندگي اين بچه خرجأت":گفت

هــاي زنــدگيش باشــم، وقتــي ايــن بچــه تكــون   هزينــه

خوره ميگم براي اين بچه هم كه شده بايد سر كـار   يم

  ."مين كنم يه جور اميد استأبرم تازندگيشو ت

مثبـت بـزرگ    HIV مـادران  هـاي  يكي از دغدغه

بـه تربيـت   ":اي گفـت  هكننـد  تمشارك. كردن كودك بود

بخـور چـه جـوري     كنم چي بپوشه چـي  ام فكر مي بچه

ببرمش حمام كه كمتر ناراحـت بشـه، چطـور بـزرگش     

   "كنم

هـاي مهـم    جنبـه  از يكي ديگر ، بات  و حمايتث

 HIVزنــان بــاردار  در "زنــدگي بــه دوبــاره بازگشــت"

 تـوان احسـاس ثبـات و    مـي . مثبت، ثبات و حمايت بود

ــي از     ــويي را يك ــدگي زناش ــژه در زن ــه وي ــت ب  حماي

در  كنندگان تمشاركي براي ترين دستاورد باردار مهم
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حمايت خانواده و همسـر، بهبـود   . كرد اين مطالعه ذكر

هـاي   زندگي زناشويي و توجه همسر بـه جنـين جلـوه   

ــاردار   ــان ب ــدگي زن ــت در زن ــات و حماي ــزايش ثب  اف

HIVكردنـد  كه در بارداري آن را تجربه مـي  مثبت بود .

 HIVافـزايش ثبــات و حمايــت در زنـدگي زنــان بــاردار  

و بـه تبـع آن بازگشـت      يم ـمينه را بـراي دلگر مثبت، ز

تجربــه بــارداري . كنــد دوبــاره بــه زنــدگي فــراهم مــي

همراه با حمايت خانواده و  مثبت HIVبسياري از زنان 

 داشـتن  بـراي  بارداري براي آنان فرصـتي . همسر بود

 .بيشتر فراهم نموده بود حمايت و توجه با بهتر زندگي

وقتي نگرانم، شـوهرم  ": يكي از مشاركت كنندگان گفت

كنه، هميشـه همـراه مـن هسـت باهـام ميـاد        آرومم مي

زنه  كارهاي خونه كمكم ميكنه باهام حرف مي دكتر، تو

 دار شـي بچـه   گـه خـوب مـي    غصه بخورم مـي  هنميزار

كنيم بهم ميگه من هميشـه باهـات    شيم و زندگي مي مي

از وقتي حاملـه  ، هستم تو فقط غصه نخور نگران نباش

 هخوابم شبها فكرم در گيـر  يماصلا خوب ن شدم شبها

مبتلا شده باشـه   ،نكنه بچم هم مثل خودم مريض باشه

اي ندارم كه پاشم كار  خوابم هيج انگيزه يمروزها فقط 

ولي شوهرم خيلـي بهـم دلـداري      ،خوابم يمبكنم فقط 

شـي نگـران نبـاش بچمـون      مثلا ميگه خوب مـي ه، د مي

مسافرت مهموني تا سالمه اون مريض،  ميبرتم بيرون 

گه من تا آخرش  كمتر به مريض شدن بچه فكر كنم مي

    ."بچمون هستم  تو و با
بهبـود   از مثبـت  HIV بسياري از زنـان بـاردار  

زندگي زناشـويي از طريـق مـورد توجـه واقـع شـدن،       

يكـي  . كردند يمحكايت  مراقبت كامل تعامل با همسر و

زيـاد  قـبلا بـه شـوهرم    " :از مشاركت كننده بيان كـرد 

 ،كـردم  يم ـاگه حرف ميزد توجه ن مثلاً دادم، يماهميت ن

گفتم مگر من چنـد سـال    مي ،دادم يمبه حرفش گوش ن

وقتـي  . كنم كه بايد حرف تـورو گـوش كـنم    زندگي مي

اون هـم   ،شـد  حامله شدم احسـاس وابسـتگيم بيشـتر   

طور، باهم رفتيم مسافرت، با شوهرم براش اسم  همين

  ."انتخاب كرديم 

مواردي كـه اكثـر زنـان بـاردار بـه آن      يكي از 

دهند توجه همسر به كودكي اسـت كـه    تمايل نشان مي

دهند، كه در واقع ثمـره   در داخل رحم خود پرورش مي

ــان بــوده اســت و عــاملي بــراي   زنــدگي زناشــويي آن

تر شـدن روابـط و ثبـات زنـدگي مشـترك آنـان        عميق

شـوهرم  " :اي  بيـان كـرد   هكننـد   تمشـارك . خواهد بود

كنه، ميگه اسم بچمونـو   يمكنه نگاه  اسا بچه رو تا ميلب

تربيتش كنـي مثـل    چي بزاريم، بزرگ شد تو بايد خوب

كنم با  يمخودت صبور باشه، بزرگ بشه باهاش بازي 

  ."ريم پارك هم مي

ديگـر   هـاي مهـم   جنبـه  از يكـي   :خشـنودي    

مثبت،  HIVزنان باردار  در"زندگي به دوباره بازگشت"

در ايـن   كننـدگان  تمشـارك . يت اسـت خشنودي و رضا

 مطالعه به شرح احساس خشنودي در زندگي خـود در 

باردارشـدن، داشــتن كــودك  . طـي بــارداري پرداختنــد 

سالم، انگيزه زندگي، درآمدن از تنهايي، رضايت همسر 

و شكرگزاري همگـي مظـاهر خشـنودي ورضـايت در     

احساس خشنودي و رضايت در زنـدگي  . زندگي بودند

ديدگان آنان  مثبت، افقي تازه در برابرHIV زنان باردار

تري ببرند و احساس فراهم كرده تا از زندگي لذت بيش
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بدون شك در زندگي زنـان  . خوشايندي را تجربه كنند

HIV هــاي زيــادي اســت،  مثبــت مشــكلات و محــدوديت

هـاي زيـادي در    ها و كاسـتي  دانيم كه آنها با سختي مي

سطح فردي، خانوادگي و اجتماعي روبرو هسـتند، امـا   

بارداري با وجـود ايـن بيمـاري بـراي آنـان احسـاس       

 كننـدگان  تمشاركيكي از . داشته است شادي به همراه

خـاطر ايـن مريضـي    ه خيلي ها بهم گفته بودند ب":گفت

دار بشي، وقتي شنيدم تا اولـين ايسـتگاه    توني بچه يمن

دويدم از اون موقع  يماتوبوس بعد از بيمارستان امام 

  ."زندگيم فرق كرد

داشتن كـودكي سـالم بـا وجـود ايـن بيمـاري        

يكي از . مثبت بود HIVاردار عامل خوشحالي در زنان ب

خوشـحالم از يـك زن و   ":مشاركت كنندگان بيان كـرد 

                         مــرد مثبــت مــريض، يــه بچــه ســالم دنيــا بيــاد،        

خوشحالم از اين كه از يك توده ويروس يه بچه سـالم  

  ."در بياد

 قبل از بارداري، با مثبت HIVبسياري از زنان  

اي براي زندگي نداشتند،  انگيزه بيماري، دانستن مرگبار

 مسيري در را ها آن پديده اين با زندگي ديگر عبارت به

 را آن از ناپـذير ناشـي   اجتناب مرگ كه بود داده قرار

بـارداري انگيـزه زنـدگي در    . بودند متصور خود براي

مثبت را تقويت كرده و موجب اميد به ادامـه   HIVزنان 

. آنـان شـده اسـت    زندگي همراه با شادي ورضايت در

 :در ايـن زمينـه گفـت    كننـدگان  تمشاركچنانچه يكي از 

شـايد   ،خريـدم  يم ـبراي زندگيم يه نمكدون هـم ن  قبلاً"

دونـم   يمن ، خوام چه كار كنم يمگفتم  مي ،باورتون نشه

گفـتم   مـي  ،خريـدم  يم ـام هيچي براي خونه ن تا كي زنده

قتـه  اما اين چند و ،كنم يممن كه با اين بيماري زندگي ن

بايـد   ،گم تا وقتي هسـتيم  رسم مي به زندگيم بيشتر مي

 ،ثير گذاشـت أبارداري روي مـن خيلـي ت ـ   ،زندگي كنيم

كـه   كنم، به اميد ايـن  يمحالا ديگه تنها به بيماريم فكر ن

شه آدم بايد در هر شـرايطي   امروز و فردا بميري نمي

  ."اميدوار باشه

مثبـت، از پـدر    HIVبسياري از همسـران زنـان   

 ن و داشتن يك خـانواده بزرگتـر ابـراز رضـايت و    شد

 :گفــت كننــدگان تمشــاركيكــي از . نمودنــد شــادي مــي

وقتي فهميدم باردار شدم به شوهرم گفـتم شـوهرمم   "

 شادي تو چشماش اشك جمع شـد و  خوشحال شد، از

تـا ايـن    ،ازم تشكر كرد و همه فاميـل رو مهمـون كـرد   

ل شوهرم بيشـتر از مـن خوشـحا   ه، خبرو بهشون بد

دونم بچه سـالمه مثبـت نيسـت بـه مـن       يمگه  است مي

من نگـران   اما ،ده اون بهتر از من باوردارد دلداري مي

ترسم خداي نكرده اون روز نياد بچـه مثبـت    هستم مي

پرسـه   كه دنيا آمد هي مي باشه سالم نباشه بعد از اين

چه جـوري مـريض شـدم بـالاخره بچـه اسـت سـوال        

   ."نگرانيم فقط اينه ،كنه مي

مثبــت احســاس رضــايت و  HIVزنــان بــاردار 

 دادند كـه از  يمبا شكر كردن نشان  خوشحالي خود را

 امكـان  و نيجن ـ بودن زندهشدن با اين بيماري،  باردار

. بودند ي شكرگزارماريب نيا وجود با سالم بچه داشتن

تـو   هدار اين بچـه " :يكي از مشاركت كنندگان بيان كرد

كنه خـدا بـه مـن و     مي وجود من بزرگ ميشه و حركت

  ."خانواده ام نظر داشته شكر
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  يل دهنده بازگشت دوباره به زندگيتشك ييمعنا يو واحدها يفرع يها هيدرونما :1جدول 

  يه اصليدرونما  يه فرعيدرونما  ييواحد معنا

  ياحساس مادر
 مادر شدن يبه سو

  يزندگ بازگشت دوباره به 

  نيركات جنحس كردن ح  نيارتباط مثبت باجن يبرقرار

  نيحرف زدن با جن

  نيت در قبال رشد جنيمسئول

  نده كودكيت در قبال آيمسئول

  ت خانواده و همسريحما
  ييزناشو يبهبود زندگ تيثبات و حما

  نيتوجه همسر به جن

  شدناز باردار ياحساس شاد
  داشتن كودك سالم شعف از احساس  يخشنود

  يزه زندگيانگ

  ييمدن از تنهادرآ

  ت همسريرضا

  يشكر گزار

  

  بحث

در مـورد تجربـه    يق ـينش عميمطالعه حاضر ب

 تجربـه  الگوي .مثبت فراهم كرد HIVدر زنان  يباردار

حــاوي بازگشــت  مثبــت HIVدر زنــان  يبــاردار شــده

 از شـده  آشـكار  دهي ـپد نوع نيا .بود يدوباره به زندگ

 و زيتمـا  ،مثبـت HIV  زنـان بـاردار   سـته يز تجـارب 

. سـاخت  يم ـ داري ـپد را آن تي ـبـودن ماه  ياختصاص ـ

 از بسـياري  بـا  مطـابق  حاضـر  مطالعـه  هـاي  يافتـه 

زنـان   يمجـدد زنـدگ   ونـد ياز پ يحاك ديگر هاي بررسي

، احسـاس  يبا مادرشدن، ثبات زنـدگ  مثبت HIVباردار 

ك كـودك  ي ـتعلق خـاطر بـه   . بود  يت و خشنوديرضا

 كنـد و  يمچار تحول را دمثبت  HIVزنان باردار  يزندگ

سـازد و   يم ـدوارتر يت اميبا ثبات و امن يبه ادامه زندگ

ن ي ـزنـد، ا  يم ـدر وجودشان موج  يت و خشنوديرضا

تـازه در   يبرگردانـده و افق ـ  ياحساس آنان را به زندگ

شـد   يم ـكـرد و باعـث    يم ـفـراهم   آنهـا  دگاني ـد برابر

و  اي ـداور. خـود متصـور شـوند    يروشن برا يا ندهيآ

نـد، مـادران   ينما يم اشاره خود مطالعه در زيهمكاران ن

HIV ــت ــ مثب ــك احســاس و امي ــازه اي ــدگ يد ت  يدر زن

ان يــــب يآور و بچــــه يش بعــــد از بــــارداريخــــو

 يق خـود نشـان داد زنـدگ   يز در تحقين لريم).9(كنند يم

شـود و   يم ـدار  يهدفمند ومعن ـ ،مثبت HIVزنان باردار 

 ك حـس خـوب  يجاد ياسترس و ا يبرا يسپر يباردار

مـزمن و   يمـار ين بي ـبا وجـود رنـج و درد ا   يبه زندگ

 يي فرعها هيدرونما نيمهمتر از يكي ).24(كشنده است

بازگشت دوباره "ياصل هيدورنما البق در كه ييربنايز

 "مادر شـدن  يبه سو بازگشت"،داشت قرار "يبه زندگ

 يزن ـهـر   ين حـس در زنـدگ  يباتريمـادر شـدن ز .بود

 بخـش  لـذت  ،مثبـت  HIV زنـان  يبرا شدن ، مادر است

 يزنـدگ  يك شـانس دوبـاره بـرا   ي ـ و بـود  نديوخوشا

تجربـه   حاضردر مطالعه  گانكنند تاغلب مشارك .است

دوسـت   HIVص يو مادر شدن را پس از تشـخ  يمادر
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 يدن به نقش مـادر يرس يكردند و برا مي يتلق يداشتن

از  ياريبس ـ يداشتن فرزند برا. نمودند ميمثبت تلاش 

و  ياجتمــاع يهنجارهــا بــه وســيله يرانــيا يزوج هــا

ــا ارزش ــيد يه ــ ين ــتقو يو فرهنگ ــيت ي ــود و م در  ش

در نظر گرفتـه   "يه الهيهد"فرهنگ ما كودك به عنوان 

ز ي ـن مثبـت  HIVن مـورد در زنـان   ي ـكـه ا  ،)25(شود مي

زنـان   و همكـاران،  سـمن يتردر مطالعـه  . كند ميصدق 

HIV يزنــدگ يبــودن را محــور اصــل   مــادر مثبــت 

، سـاندرز  مطالعـه  گانكننـد  تمشـارك  ).12(دانسـتند  مي

ك شـانس  ي ـرا نمـاد كامـل شـدن و     ينقش مادر يفايا

 HIVمادران  ).10( نمودند مي يتلقك زن ي يزندگ يبرا

بـه   يت مـادر ي ـجاد و حفظ هويبر ا ياديد زيكأمثبت ت

را بـه   HIVك مادرخوب دارند و آنها ابـتلا بـه   يعنوان 

 يت مـادر ي ـوبـه ه  يو وجود يد اخلاقيك تهديعنوان 

  ).26(دانند مي

، ثبـات و  يبـاردار  ين دسـتاوردها يتـر  مهم از

در مطالعـه   .بـود  گانكننـد  تمشـارك  يدر زندگت يحما

بهبـود   مثبـت از  HIV از زنـان بـاردار   ياريحاضر بس ـ

 ، وكردنـد  ميت يحكا همسرت يحما و ييزناشو يزندگ

ــ ــاردار يدر ط ــه و  يب ــود علاق ــران خ ــه از همس  توج

 يباردار ،آنها معتقد بودند .نمودند ميافت يدر يشتريب

ت و توجـه  ي ـبهتـر بـا حما   يداشتن زندگ يبرا يفرصت

خـانواده،   ت همسر ويكه به دنبال حما باشد، ميشتر يب

 يعباس ـ .ابـد ي مـي  شيافـزا  زي ـن ييزناشـو  يثبات زندگ

و همكاران باردار شدن و داشتن فرزند را در  يشهواز

ــا ــه تقويــما يرانــيا يزوج ه  ييشــوت روابــط زناي

در واقع، داشتن فرزند، به طور عمـده بـه    ).25(دانند مي

از تعهـد   يت نهاد خانواده و به عنوان نمـاد يعنوان تقو

شـود   مـي ران در نظـر گرفتـه   يا يفرهنگ يبه ارزش ها

)27.(  

د و ي ـق يت ب ـيمثبت كه حما HIVزنان باردار     

از  را رشيپـذ  احتـرام و  همـراه بـا   شرط، گرم و مثبت،

، احسـاس ارزش  كردنـد  مـي افت يجامعه در  خانواده و

ت ي ـ، حمانمودنـد  مـي تسلط را تجربـه   و يخود كارآمد

ــه بــا عوامــل اســترس يــ ياجتمــاع زا  ك ســپر در مقابل

 ،ت جامعـه ي ـاست و عدم حما يدر زندگ HIVمربوط به 

كشـاند و   مـي و شـرم   يجتمـاع ا ين زنان را به انزوايا

ــثبــات و امن ــدگ از را تي ــان دور خواهــد  يزن . كــردآن

مثبـت كـه مـورد     HIVاز زنان بـاردار   يگروهن يچن هم

قــرار   ين بهداشــت يازطــرف مــراقب   يمهــر و همــدل  

 كردنـد،  مي، احترام و كرامت ارزشاحساس  گرفتند، مي

 نيمراقب دو اعتقاد داشتن نددوارتر بودينده اميآنان به آ

 يرو ر بـر يثأت ـ ييتوانـا  خود با دانش و نفوذ يبهداشت

   ).12(دارند را يت اجتماعيش حمايزاو اف افراد جامعه

 "گـر يد بعـد  ،داد نشـان  پـژوهش  يهـا  افتـه ي   

 يخشـنود " بـه  مربـوط "يبازگشت دوباره بـه زنـدگ  

مثبت مشكلات و  HIVزنان  يبدون شك در زندگ .بود"

م كه آنها با يدان مي وجود دارد، ياريبس يها تيمحدود

ــا و كاســت يســخت ــا يه ــز يه ــرد يادي ــطح ف ، يدر س

روبـــرو هســـتند و لحظـــات  يو اجتمـــاع يخـــانوادگ

مهلـك و كشــنده،   يمـار يبـا ب  يري ـاز درگ ،نديناخوشـا 

 بـه وسـيله  ، قضـاوت  ياجتمـاع  ين تا انزوينده نامعيآ

گران و احساس شرم و گنـاه را تجربـه كردنـد، امـا     يد

ن زنـان  يا يزندگ ند دريتواند حادثه خوشا مي يباردار
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داشـته و  سـالم   يكودك ،يمارين بيكه با وجود ا ،باشد

نقـش   يفايمادر شدن و ا يگر برايك شانس ديبتوانند 

در زنـان   يزه زندگيانگ يباردار. به خود بدهند يمادر

HIV د بــه ادامــه يــت كــرده و موجــب اميــمثبــت را تقو

ت يرضـا  و يو احساس شاد درآنان شده است يزندگ

 HIV زنـان  يبـرا مـادر بـودن    .خواهد داشت يرا در پ

احسـاس بهتـر    و يد، شاديام ، منبعيزندگ محور مثبت

ن يشدن با ا باردار مثبت از HIV زنان باردار، )28(است

ن و داشتن بچه سالم با وجـود  ي، زنده بودن جنيماريب

ت و يشـكر گـزار بودنـد و احسـاس رضـا      يمارين بيا

و  سـمن يتر. نمودنـد  مـي خـود را ابـراز    يقلب يخشنود

 HIVهمكاران در مطالعه خود نشان دادند زنان بـاردار  

و شـعف داشـته    ياحسـاس شـاد   مثبت از مادر شـدن 

   ).12(پنداشتند ميخود  يوكودك را منبع حفاظت

نسبت  يقينش عمين مطالعه، بيا، يطوركله ب     

ــه ــه تجرب ــاردار ب ــان  يب ــت HIVدر زن ــتر  ،مثب در بس

ــاع ــ ياجتم ــا يفرهنگ ــت  ي ــوده اس ــراهم نم ــه ران ف  ب

ن ي ـا دگاهي ـد از يبـاردار   يمعن ـ و مفهوم سازي روشن

نـه  ين مطالعـه در زم ي ـا يهـا  افتـه ي . كـرد  كمـك  زنـان 

ــاردار ــان  يب ــت  HIVزن ــت فرص ــرا  يمثب ــب ب  يمناس

تا در  ،اران فراهم كرده استذگ استيزان و سير برنامه

ه ب ييماما ينيبال يها و مراقبت يحوزه بهداشت بارور

بازگشــت "ه ي ـبـا توجـه بــه درونما  . كـار گرفتـه شــود  

ت كــه يــن واقعي ـه اســت بــيبا يم ـ "يدوبـاره بــه زنــدگ 

مثبت را تحـت   HIVزنان  يزندگ يها همه جنبه يباردار

 ،كنـد  يم ـآنـان را متحـول    يدهد و زنـدگ  يمر قراريثأت

ــا بــه توجــه .اذعــان داشــت ن يمــراقب بــه موضــوع ني

 كـه  دينما يم گوشزد كنند يم كار نيبال در كه يبهداشت

،  است تيپر اهم قدره ن زنان چيا يبرا يمقوله باردار

 بــراي يمراقبتــ هــاي زييــر برنامــه در كــه يورطــه بــ

 در خـود  كـار  ياصل ابزار به عنوان را آن ديبا مارانيب

 يمراقبت ـ هـاي  طـرح  تمـام  اجراي واقع در و گرفته نظر

كـه   يا رهي ـن با انگيبنابرا. كنند مبناي آن بنا بر را خود

 يك زنــدگيــشــروع  يبـرا  مثبــت HIVبــارداردر زنـان  

تـرك مـواد    جهـت تـوان   يم ـ ،اسـت  شده جاديادوباره 

و  پرخطـر  ير رفتارهـا يسـا  يريشگيا پيمخدر، كاهش 

 .شتر استفاده نمـود يو مراقبت ب ييدرمان دارو يريگيپ

در زنـان   يت مثبت مادريك هويداشتن  ين برايچن هم

HIV يفرزند پرور يها شود، مهارت يمشنهاد يپ ،مثبت 

ن زمـان آن  ين زنان آموزش داده شود، كـه بهتـر  يبه ا

ن يمـراقب  به وسيله يباردار يها مراقبت يها تيزيهم و

    .باشد يم يبهداشت

ــه يتودمحد جمله از ــپ ياـ ــبايكــه   هشوژـ  دـ

 يف ـيك پـژوهش  يشناس ـ روش به مربوط نمود رهاـشا

. سـت ا آن هـاي  افتهي رييپذ ميتعم عدم شامل باشد، يم

 از بعـد  توانـد  يم ـ مطالعـه  ني ـا هـاي  افتهي وجود نيا با

 ها فرهنگ ريسا در) رييپذ انتقال(بردكار تيقابل آزمون

  .رديگ قرار استفاده مورد بسترها و

  

   رييگ جهينت

 يشناس ـ داري ـپد مطالعه كي حاضر پژوهش

  HIVزنان در يباردار تجربه خصوص در كيوتيهرمن

 HIVزنـان   داد نشـان  پژوهش نيا هاي افتهي. مثبت بود

، نـد ينما يم ـ تجربه را فردي به منحصر يباردار مثبت،
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 بـا  HIV به ابتلا واسطه به را يباردار زنان، نيا ييوگ

 تي ـماه .كننـد  يم درك زنان ريسا از متفاوت  يممفهو

بازگشـت دوبـاره بـه    " HIV بـا  شـده  تجربـه  يبـاردار 

، تي ـحماثبـات و   ،يد بـه زنـدگ  ي ـام ياي ـاح بـا "يزنـدگ 

بـه   يقو يك دلبستگيكودك  .ت بوديو رضا يخشنود

مثبـت مـادر    HIVبـاردار زنان  .باشد يممادر  يا برايدن

ط سخت يك كودك سالم در شرايتعلق داشتن  شدن و

قـدم   تي ـحمادر جاده ثبـات و   د دانسته ويرا روزنه ام

ن ين بيرا در ا يت و خشنوديبرداشته و احساس رضا

آنـان معنـا    يت بـه زنـدگ  ين وضـع ي ـا. انـد  تجربه كرده

فـراهم   يبازگشـت بـه زنـدگ    ينه را برايده و زميبخش

   .دينما يم

  

  ر و تشكريتقد

ــا ــل  پا ني ــه حاص ــمطالع ــري ــه دكت  يان نام

 يسـته بـاردار  يتجربـه ز  "با عنوان   يبهداشت بارور

 دانشــگاه علـوم پزشـكي تهــران    "مثبـت   HIVدر زنـان  

  .دشدانشگاه انجام ن يا يت ماليكه با حمااست 
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Abstract 

 
Background & aim: Pregnancy is every woman's stage of life. During this period, women experience 
physical, mental and social changes. It is very sensitive, challenging and therefore a critical period for every 
woman particularly in HIV-positive women. During pregnancy, an HIV-positive mother is facing a psychological 
crisis which includes fear of transmission to children, death, leaving children to the family or a guardian, 
adverse effects during pregnancy and the effects of pregnancy on their health. Therefore, HIV-positive 
pregnant women are vulnerable and require supportive interventions.  Care for pregnant women with HIV 
negative women are unique and different. However, no more information about experience of pregnancy in 
HIV positive women exists. Therfore, the aim of the present study was to explore the lived experience of 
pregnancy in HIV-positive women. 
 
Methods: The present qualitative study with hermeneutic phenomenological approach included 12 HIV-
infected pregnant women who referred to the counseling center for behavioral diseases at Imam Khomeini 
Hospital of Tehran University of Medical Sciences who were recruited through purposive sampling. Data were 
collected through semi-structured interviews. Data saturation was achieved after 16 interviews, each 40 to 90 
min of duration with participants and then was analyzed by the method proposed by Diekelmann (1989). 
 
Results: The participants in the present study were of 22- 39 years of age. After data analysis, the main 
themes and 3 sub-themes emerged. These themes included: “return to life” with the three sub-themes of 
experience of motherhood, stability and protection, and gratification.  
 
Conclusion: The results revealed that although the experience of pregnancy in HIV-positive women was 
associated with a deep sense of fear of transmission of the disease and having children was viewed as a way 
of hope. Motherhood gave their lives meaning and provided for them to return to life. Understanding and 
awareness of all those are necessary for health care providers.The findings of this study emphasize on the 
need to design and implement comprehensive prevention strategies and interventions tailored to have a good 
feeling of pregnancy in these women.  
Keywords: Pregnancy, HIV-positive women, Phenomenology, Qualitative Study 
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