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 مقاله پژوهشي 

 
 مادرانشانهاي مداراي  ارتباط بين سلامت روان كودكان مبتلا به تالاسمي و مكانيسم

 
 3، آزاده ضيايي كجباف9، ناهيد خواجه موگهي0فروزان بهروزيان

 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

هاا   ماران و خانواده آنيبر ب يرات نامطلوب روانشناختيتاثمزمن است که  يخون يماريک بي ماژور يتالاسم بتا
از  شاان، يها روباه رو شادن باا اساتر      ين اول هساتند بارا  يمراقب مادران که عموماً ن، خصوصاًيوالد. دارد
 نيا ا يهدف اصال  .ا ناسازگارانه باشنديرند که ممکن است سازگارانه يگ يبهره م يمتفاوت يمدارا يها سميمکان
 .بودبا سلامت روان فرزندانشان  يمادران کودکان مبتلا به تالاسم يمدارا يها سميارتباط مکان يابيارز ،مطالعه
 ها روش مواد و
اهاواز   يمارساتان شافا  يب يماران مراجعه کننده به درمانگاه تالاسمين بي، از بيمقطعتوصيفي ا  ن مطالعه يدر ا

با ( يت سنيبدون محدود)ها سال و مادران آن 09-03 يماژور با دامنه سن يمار تالاسميب 33، يحاضر به همکار
 يها وهيک، پرسشنامه شيپرسشنامه دموگراف يها با ابزارها يآزمودن. در دستر ، انتخاب شدند يريگ روش نمونه

ها با استفاده  داده. قرار گرفتند يابيمورد ارز( کودکان يبرا) SCL90-Rو آزمون ( مادران يبرا()CSQ)يا مقابله
 .قرار گرفتند يل آماريه و تحليمورد تجزو دقيق فيشر  tهاي  و آزمون SPSS 03 افزار از نرم

 ها يافته
 %55/81 ن ماادران ياز با . بردناد  يرنج م يک مشکل روانشناختيماژور، از  يمبتلا به تالاسمکودکان از % 9/20
ن يمثبات با   يک رابطاه همبساتگ  يا ن يچن هم .کردند يسازگارانه استفاده م يا مقابله يها شتر از روشيها، ب آن
 133/1)آماد دسات  ه هاا با   کودکاان آن  يناسازگارانه مادران باا مشاکلات روانشاناخت    يمدارا يها سميمکان
p=()353/1 r=.) 

 ينتيجه گير
تواند در کاهش  ي، ميمادران کودکان مبتلا به تالاسم يا مقابله يها ش مهارتيبا هدف افزا يآموزش يزير برنامه

 .د باشدين کودکان مفيا يمشکلات روانشناخت
 ، كودكان، مادرانتالاسمي ماژور، سلامت روان :ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 3/19/ 5 :دريافت تاريخ 
 91/2/12: تاريخ پذيرش 

 
ـ كوي گلستان ـ بيمارستان گلستان ـ اهواز ـ ايران ـ و بيمارستان گلستان دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهواز استاديار ـ  متخصص روانپزشكي: مؤلف مسؤول -9

 33993-79351: كدپستي
 گروه روانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهواز ـ اهواز ـ ايران مربيباليني ـ  يروانشناسارشد كارشناس  -2
 دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهواز ـ اهواز ـ ايرانـ دانشجوي پزشكي  -3

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
10

-2
6 

] 

                               1 / 7

https://bloodjournal.ir/article-1-830-en.html


 فروزان بهروزيان و همكاران                                                                               مادرانشان         مدارايسلامت روان كودكان تالاسمي و 

 

788 

 

  مقدمه 
و  کي ـک اخـتلال هماتولوو ي ـ مـاوور   يتالاسم يماريب    

 يمارين بيتر عيو شا ستا ها ينوپاتياز هموگلوب يمزمن ناش
 ـا. (9  2)باشـد  ميدر انسان  يکيونت  22222ران بـا دـدود   ي
ــم يب ــار تالاس ــليم 3ک و يم ــم ي ــت تالاس ــي يون ناق از  يک

در جهـان   يکمربنـد تالاسـم   يبر رو قرار گرفته يکشورها
ن ي ـگرفتـار ا  يهـا  از اسـتان  يک ـياست و استان خوزستان  

 .                                                      (3  4)ديآ يبه شمار م يماريب
مـزمن و   يهـا  يماريدهد  ب يمختلف نشان م هاي همطالع    

بـر   ينـامطلوب  ريتاث  ياز جمله تالاسم يمحدود کننده جسم
از بـه  ين. (5  7)گذارند يم يخانواده و مار ويبسلامت روان 

از مـر    يو نگران ـ يپزشـک  يهـا  خاص  مراقبت يداروها
 ـ  باعث ادساس  زودرس مـاران  يدر ب يري ـگ س و گوشـه اي

ماران مبـتلا بـه   يب يدر مطالعه انجام شده بر رو. (5)شود يم
و در  %24نوک و همکــاران  يديــمــاوور توســ  آ يتالاســم
ک ي ـماران دـداقت از  ياز ب %32همکاران   ن و يديمطالعه آ

ــک  ــتلال روانپزش  ــ ياخ ــم م ــد يرن ــه . (9  1)برن در مطالع
مـاران  يدر ب ين اخـتلال روانپزشـک  يتـر  عينژاد  شـا  ينوروز
گر  يد ياز سو. (3)ده استيعنوان گرد ي  افسردگيتالاسم

ش يدسـت آمـده و افـزا   ه ب يدرمان يها شرفتيبا توجه به پ
هـا و   يمـار ين بي ـا يروانپزشـک  مـاران  وجـوه  يطول عمر ب

دا نمـوده  ي ـپ يا نـده يت فزاي ـهـا  اهم  ص و درمـان آن يتشخ
جا که خـود دامـت    آن از  يانمارين بين چنيوالد .(5)است
فرزندانشـان   يمـار يول بؤخـود را مس ـ   انـد  بـوده  يتالاسم

از ادسـاس   ير مشـکلا،  بـار  يپندارند و علاوه بر سـا  يم
نده کودکانشان يدر مورد سلامت و آ يو نگران يديناام گناه 
از  ياريواکــنش بســ. (7  1  1)کشــند يز بــه دوش مــيــرا ن
هـا طـول    اسـت و مـاه   يو نابـاور  ن در ابتـدا  شـوک  يوالد
 ـ . (5)رنديص را بپذيکشد تا مفهوم کامت تشخ يم ه مـادران ب

بـزر    يبـرا  يفراوان ـ يعـاطف  يهـا  مکش خصوص با کش
 يها نقش يفايا. (7)مواجهند يکردن کودک مبتلا به تالاسم

با کودک  يرون خانه  همراهيمتعدد و چندگانه در درون و ب
خـون    يهـا  قي ـو تزر يخـون  يهـا  شيدر انجام تمام آزمـا 

و پاسـخ بـه    يمراقبت از کودک و نوجوان مبتلا به تالاسـم 
 يروان ـ يت  مشـکلا، و فشـارها  ياز مسا  آنان يها پرسش

 ب ـمراق که عموماً يتالاسماست که مادران کودکان مبتلا به 

 .  (7  92  99)باشند ميبا آن روبه رو  هستند اول
بـا   مـزمن  ااتـاً   يمـار يبـا ب  يمـار ياگرچه مراقبـت از ب     

ن ي ـا يکـه بـر رو   ياز عـوامل  يک ـياسترس همراه است اما 
ــ ث ــابع مقابلــه يمــ رياســترس ت فــرد مراقــب  يا گــذارد  من

جاد شده يک ايولوويزيف يختگيجانا، و برانگيه. (92)است
 يريت فشار  شخص را ناچـار بـه اتخـاا تـداب    يبر اثر موقع

( coping)کند که تحت عنوان مقابلـه  يها م مقابله با آن يبرا
پاسخ بـه   يبرا يمقابله که در واقع راه. شود ياد ميها  آن از

ا ناسـازگارانه  ي ـتواند سـازگارانه   ياست  م يروان يفشارها
مقابلـه بهتـر    يچه منابع فرد برا هرگر يان ديبه ب. (93)باشد

شـود کـه در    ييهـا  تيباشد  کمتر ادتمال دارد گرفتار موقع
 . (94)ر استيپذ بيها آس آن
مـادران در دو سـال    %5/9دهد ددود  ينشان م ها همطالع    

خصوص ه ب ياول درمان کودک خود دچار اختلالا، عاطف
ــردگ  ــطراو و افس ــ ياض ــد يم ــدر ا. (5)گردن ــي وع يران ش

شـتر  يبرابـر ب  2ددود  يماران تالاسميدر مادران ب يافسردگ
تواند  يمادران م يافسردگ. (92)از پدران گزارش شده است

ــدار  ت آنيولؤادســاس مســ ــا را در خصــوص نگه از  يه
 يز موجــب رفتارهــا يــفرزندانشــان  کــاهش دهــد و ن  

 . (92)ها نسبت به کودکان شود پرخاشگرانه آن
که کودکانشـان بـه    ينيوالد يرو نژاد بر يمطالعه نوروز    
که از  يمارانينشان داد  ب مبتلا بودند يمزمن و خون يماريب

دچـار   انـد   گرفتـه ت قـرار  ي ـطرف مـادر کمتـر مـورد دما   
بـر   يگـر يمطالعـه د . (3)انـد  شـده  يشتريب يمشکلا، روان

 يهــا تيــمــزمن نشــان داد شــبکه دما يهــا يمــاريب يرو
ر يثاوان کودکان ت ـسلامت ر يتواند رو يمناسب م ياجتماع

از  يتيدمـا  يکارهـا  راه يريکارگبه  .(95)مثبت داشته باشد
م ينتـا   يمـاران تالاسـم  يجمله آموزش مداوم به خـانواده ب 

مـاران نشـان داده   ين بينده ايد به آيام در بهبود و يقابت قبول
 يتالاسـم  يوع بـالا يت فوق و شيبا توجه به مسا. (97)است

ر يثاکه ت يماريبه مزمن بودن ببا توجه هم چنين   در کشور
گـذارد و   يمـار و خـانواده م ـ  يبر سـلامت روان ب  ينامطلوب

گـردد و   يبر خانواده م ـ ياقتصاد يها نهيت هزيموجب تحم
شتر مـادران در جامعـه مـا بـا     يبودن ب ريز با توجه به درگين

  پـژوهش  يت و مشکلا، کودکـان مبـتلا بـه تالاسـم    يمسا
مـادران کودکـان    يمدارا يها سميداضر درصدد است مکان
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ها با سلامت روان کودکانشان را مورد  و ارتباط آن يتالاسم
جهـت   ييکارهـا  قرار دهد تا در صـور، لـزوم  راه   يبررس

شـنهاد دهـد تـا از    يمـادران پ  يا مقابلـه  يهـا  اصلاح سـبک 
و به هدر رفتن منـابع   يچون کاهش سلامت روان يعوارض
 .شود يريجامعه جلوگ يو انسان يمال
 

  ها روشمواد و 
جامعـه  . بود يليتحل ـ  يفيتوصانجام شده از نوع  مطالعه    

کننـده بـه    ماوور مراجعـه  يماران مبتلا به تالاسميب پژوهش 
اهـواز کـه تنهـا مرکـز      يمارستان شـفا يب يدرمانگاه تالاسم

در  در استان خوزسـتان اسـت    يماران تالاسميب ياختصاص
 مـاوور  يماران مبتلا به تالاسميه بين کلياز ب .بودند 31سال 
که توسـ  فـوق تخصـص خـون     سال  92-97يسن با دامنه
 سـال از زمـان درمـان    کي ـشده و دداقت  يگذار صيتشخ
بـه   و بودنـد  يداضر بـه همکـار   نفر 37  ها گذشته بود آن

ــان  ــراه مادرانش ــدود )هم ــدون مح ــنيب ــا روش (يت س   ب
بـر هـدف  وارد مطالعـه     يدر دسـترس و مبتن ـ  يريگ نمونه
ا ي ـو  ياخـتلال شـناخت    ياهن يافراد با عقب ماندگ .شدند
زمـان   ها هـم  پرسشنامه. شدند يداد وارد مطالعه نم کوزيسا

در صـور،  . شـد  يار مادران و کودکان قرار داده م ـيدر اخت
 و شـد  يشـان خوانـده م ـ  يالا، براؤس ـ  سواد بودن افراد يب

پـ    .دي ـگرد يان کسب ممارياز پرونده ب يلياطلاعا، تکم
 هـا   يت از آزمـودن يح هدف پژوهش و کسب رضاياز توض

 :قرار گرفتند يابير مورد ارزيها با ابزار ز آن
 
 :فرم ثبت اطلاعا، -9
زان ي ـت ت هـت  م يوضـع  اعم از)که شامت اطلاعا، مادر    

ــ ــابقه ب  يتحص ــدان و س ــداد فرزن ــ،ت  تع ــاريلا،  ش  يم
ب ولاد،  سن  يترتجن   )و اطلاعا، کودک( يروانپزشک
درمان و نوع درمان  سابقه   يماريلا،  مد، شروع بيتحص

 يک  سابقه تالاسميدر کودک و خانواده درجه  يروانپزشک
 .بود( خواهرها و برادرهادر 
 
 Coping styles( CSQ)اي هـاي مقابلـه   پرسشـنامه شـيوه   -2

Questionnaire : 
  يها وهيش يابيپرسشنامه فوق توس  مادران و جهت ارز    

 ـا. دي ـت گرديآنان تکم يا مقابله م ين پرسشـنامه توسـ  ج ـ  ي
مـاده اسـت کـه     22ه شده و شامت يته 9111رز در سال يبو
کمتـر  )گر آن ناسازگارانهيد هماد 99آن سازگارانه و ه ماد 99

ــازگارانه ــت( س ــ. اس ــماره زو ؤس ــازگارانه و   الا، ش س
ب که اگـر  يرتن تيبه ا .باشد يناسازگارانه م  فرد يها شماره

پاسـخ   يشـتر يالا، زو  بؤکننده بـه تعـداد س ـ   فرد شرکت
جزو گروه سـازگارانه و بـالعک  اگـر بـه       مثبت داده باشد

از زو  پاسـخ مثبـت داده باشـد  جـزو      شتريب الا، فردؤس
بـه بـالا از    7نمـره  . شـود  يگروه ناسـازگارانه قـرار داده م ـ  

ناسازگارانه و  يا مقابله يها وهيش هناسازگارانه نشان يها ماده
 .(91)ناکارآمد است

 
  : SCL-90-Rآزمون  -3
ن آزمون که  يا. ديت گرديماران تکميآزمون فوق توس  ب    
الا، ي ـدر ا يص ـيتشخ ين ابزارهـا يتـر  از پـر اسـتفاده   يکي

 9113  و همکارانش در سال يتوس  درگوت  متحده است
آن در سـال   ييد نظـر  فـرم نهـا   يشد و پ  از تجد يمعرف
ــته 9117 ــه گردي ــدر ا .دي ــيرزايران مي ــال  ي  9353در س
آزمون در  .(93)انجام داده است يابيجهت هنجار يا مطالعه
ال ؤس ـ 12شـود و شـامت    يسال اسـتفاده م ـ  99 يافراد بالا
 .است
  يا، جسـمان يبعـد مختلـف شـامت شـکا     1ن آزمون يا    

  يت در روابـ  متقابـت  افسـردگ   يوسواس و اجبار  دساس
 کوزيا و سايا  پارانوي  فوبياضطراو  خصومت و پرخاشگر

 5ف ي ـک طي ـالا،  از ؤک از س ـي ـهـر  . کند يم يابيرا ارز
 چ تـا يهاز )که نمره صفر تا چهار يزان نارادتياز م يا درجه

 يگـذار  نمـره  يبـرا  .ت شده استيباشد  تشک يم( به شد،
محاسـبه  را مده از هر بعـد  آدست ه گانه  ابتدا نمره ب نهابعاد 

جـه  ينت .ميينمـا  يم ميالا، آن بعد تقسؤنموده و بر تعداد س
ب يمحاسـبه ضـر   يبـرا  .شودد تا دو رقم اعشار گزارش يبا
دسـت  ه ب يها   ابتدا جمع کت نمره((GSIيم مرضيعلا يکل

ــده از علا ــآم ــد 1م ي ــ يبع ــافؤو س ــ 1)يالا، اض ال ؤس
ر دست آمده را به را محاسبه نموده  سپ  عدد ب( مانده يباق

نمـره داصـت    .ميکن ـ يم م ـيتقس ـ( 12)الا، آزمونؤتعداد س
 يبـرا  SCL-90-Rنقطـه بـرش   . شود يمحاسبه م  GSI يبرا
 يقبل هاي ه  بر اساس مطالع(GSI)يم مرضيعلا يب کليضر

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
10

-2
6 

] 

                               3 / 7

https://bloodjournal.ir/article-1-830-en.html


 فروزان بهروزيان و همكاران                                                                               مادرانشان         مدارايسلامت روان كودكان تالاسمي و 

 

733 

 

 (.93)منظور شده است 4/2ران  يدر ا 
افـزار   ها بـر اسـاس نـرم    ها  داده ت پرسشنامهيپ  از تکم    
ق ي ـ  آزمـون دق يت ـآزمـايش     با استفاده از 91SPSS يآمار
  ANOVA يوه آمـار يرسـون و ش ـ يپ يشر  روش همبستگيف

ه مـوارد  ي ـکل. قـرار گرفـت   يت آمـار ي ـه و تحلي ـمورد تجز
ت از افـراد  يح اهداف کار  اخذ رضاياز جمله توض ياخلاق

 .ديت گرديمورد مطالعه و محرمانه بودن نام افراد رعا
 

 ها يافته
ها  آن و مادران يمار مبتلا به تالاسميب 37مطالعه ن يا در    

ماوور با دامنـه   يمار مبتلا به تالاسميب 37از . شرکت داشتند
 ـبـا م ( نفـر  93)دختـر % 52 سال  92-97 يسن  ين سـن يانگي
بـا  ( نفـر 93)پسـر %  52سال و 51/9ار يو انحراف مع 33/94
سـال بودنـد کـه    71/9ار يانحراف مع و 21/94ين سنيانگيم
 22/41و ( نفــر 91)ييدرصدشـان در مقطــع راهنمــا  11/52

ت يرسـتان مشـ،ول بـه تحص ـ   يدر مقطـع دب ( نفـر  91)درصد
بـا   71/92ن مـد، شـروع بـر دسـب سـال      يانگي ـم. بودند

ک از کودکـان و  ي ـ چيدر ه ـ .سال بـود  15/9ار يانحراف مع
دست ه ب يروانپزشک يماريسابقه ب ها آن کيخانواده درجه 

 . (9جدول )امدين
سلامت روان کودکـان مبـتلا بـه     يم داصت از بررسينتا    

از  %3/3نشـان داد  تنهـا    SCL-90Rبـا اسـتفاده از    يتالاسم
که  ن معناستين امر بديداشتند  ا 4/2کمتر از  GSIکودکان 

 .انــد برخــوردار بــوده ياز کودکــان از ســلامت روانــ 3/3%
 ي  دچار مشکلا، روان 4/2بالاتر از  GSIکودکان با % 7/19

 شـتر يب يدر دخترها اندکي مشکلا، روان ياند و فراوان بوده
  (.2جدول )دست آمده از پسرها ب

 ـبا انحراف مع 251/9در پسرها  GSIن يانگيم     و  23/2ار ي
 ـبـا انحـراف مع   11/2در دخترها   ـ 22/2ار ي . دسـت آمـد  ه ب

 ين سلامت روان کودکان مبتلا به تالاسميب يارتباط معنادار
و تعداد  ها لا، مادران آنيزان تحصيسن  مجن    ماوور با

 .امديدست نه ب فرزندان خانواده
 

تحصيلات و تعداد فرزندان مادران بيماران  وضعيت تاهل،: 0جدول 
 مورد مطالعه
 

 درصد فراواني مشخصات مادران بيماران مورد مطالعه

 33/11 35 متاهت وضعيت تاهت
 11/2 9 مطلقه

 تحصيلا،

 3/93 5 سواد بي
 3/93 5 ابتدايي
 25 1 زير ديپلم
 4/41 91 ديپلم و بالاتر

 تعداد فرزندان

2-9 92 4/33 
4-3 93 1/41 
7-5 5 1/93 
 3/2 9 و بالاتر 1

 
زان يت تاهت  ميمادران با وضع يمدارا يها سمين مکانيب    

ــاط  يلا،  وضــعيتحصــ ــدان ارتب ت اشــت،ال و تعــداد فرزن
 .        امديدست نه ب يمعنادار
نشـان   مادران يا مقابله يها وهيش يم داصت از بررسينتا    
 يا مقابلـه  يهـا  وهياز مـادران  از ش ـ ( نفـر  21) %55/32 داد؛

از مـادران    (نفـر  1) %44/91و  کننـد  يسازگارانه استفاده م ـ
در  .کنند يناسازگارانه استفاده م يا مقابله يها روش شتر ازيب

  بـا   1و دـداکثر   1 يافتيدداقت نمره درگروه ناسازگارانه 
 . دست آمده ب 13/2ار يو انحراف مع 51/1ن يانگيم

 357/2)رسـون يپ ين با استفاده از روش همبستگيچن هم    
r= ) ــا ــ ي  همبســتگ  =p)233/2)ب يهــا وهين شــيمثبــت ب

 
 كودكان مبتلا به تالاسمي بر اسا  جنسيت GSIتوزيع فراواني نمره : 9جدول 

 
 جمع كل دختر پسر جنسيت
 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد GSIنمره 

 3/3 3 5/5 9 9/99 2 (بدون مشكت)و كمتر 31/2
 7/19 33 4/14 91 3/33 97 (داراي مشكت)و بالاتر 4/2

 922 37 922 93 922 93 جمع كت
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 ـ    يا مقابله کودکـان   يناسـازگارانه مـادران و مشـکلا، روان
 ين معناست که کودکان مادرانين بديا و دست آمده ب ها آن

کردنـد    يناسـازگارانه اسـتفاده م ـ   يا مقابلـه  يها وهيکه از ش
 .داشتند يشتريب يمشکلا، روان

  
 بحث
ــا     ــان داد  م داصــت از ينت ــه داضــر نش از  %7/19مطالع

 ـ  يمـاوور  دارا  يکودکان مبتلا به تالاسـم   يمشـکلا، روان
دهـد   يز نشان م ـين يقبل هاي هم داصت از مطالعينتا. هستند

ماوور از  يماران مبتلا به تالاسمياز ب يکه درصد قابت توجه
كه اين ميـزان  بردند  يرنم م يک اختلال روانپزشکيدداقت 

در  و %24   2225و همکاران در سـال   وكآيديندر مطالعه 
 .(1)عنوان شده است% 32  9111سال 
مـاران  يران نشـان داد ب ي ـو همکـاران در ا  يمطالعه خـان     

 ياختلالا، روانپزشـک  يماوور به صور، معنادار يتالاسم
در مطالعه داضـر نسـبت    .(2)از گروه کنترل دارند يشتريب

از مشـکلا،   يبـالاتر   درصـد  يمشـابه قبل ـ  هاي هبه مطالع
 هچندگان ـ يها درمانز استفاده ا    .دست آمده ب يروانپزشک
مـاران  ي  در ب ... و ي  گروه ـي  فـرد يشناخت  يدرمان روان

 هـاي  هکه مطالع ـ يا شرفتهيپ يدر کشورها يمبتلا به تالاسم
توانـد علـت کمتـر بـودن      يانجـام شـده  م ـ   هـا  آن فوق در

 ـا. باشد ها آن مارانيدر ب يمشکلا، روانپزشک  ين در دـال ي
 يامکانــات نيا از چنــيــداضــر  همــاران مطالعــياســت کــه ب

بهـره   ين امکاناتياز آنان از چن يا درصد اندکياند و  بهره يب
 يهـا  کينيدر کل يرسد استفاده از مراکز يبه نظر م. برند يم

تواند مشـکلا،   يم يشناخت روان يها جهت درمان يتالاسم
 .کاهش دهدن کودکان را يا يروانپزشک

از مـادران    %55/32ن نشـان داد  يچن ـ هم داضر همطالع    
کننـد و   يسـازگارانه اسـتفاده م ـ   يا مقابله يها وهيشتر از شيب

ناسـازگارانه را   يا مقابلـه  يهـا  وهيش شتريها  ب آن از 44/91%
چـه درصـد      اگـر يقبل ـ هـاي  هدر مطالع ـ. برنـد  يکار م ـه ب

 يانجـام شـده رو   هده امـا در مطالع ـ يعنوان نگرد يمشخص
ن يشــتريکودکــان مبــتلا بــه ســندرم داون  ب ينــيمــادران چ

هـا  اجتنـاو     رفتـه توسـ  آن   کاره ب يا مقابله يها سميمکان
. (91)بـود  ياجتمـاع  يها تيدما يجستجو و اتکا به خود

ولو و همکـاران  يانجام شده توس  ساو هن در مطالعيچن هم

  يليمـادران کودکـان همـوف    يا مقابله يها روش يدر بررس
سازگارانه اسـتفاده کـرده    يا مقابله يها روش شتر ازيها ب آن

ن نشان داد يچن م داصت از مطالعه داضر همينتا .(1)بودند
ناسـازگارانه مـادران و مشـکلا،     يا مقابلـه  يهـا  وهين شيب

 ـي. مثبـت وجـود دارد   يهـا همبسـتگ   کودکان آن يروان  يعن
ناسـازگارانه اسـتفاده    يا مقابلـه  يهـا  وهيکـه از ش ـ  يکودکان

خـوان بـا    هـم . داشـتند  يشتريب يکردند  مشکلا، روان يم
 يهـا  شپرد نشان داد  اسـتفاده از روش  هفوق  مطالع همطالع
ــه ــازگارانه يا مقابل ــتجو يا س ــون جس ــدما يچ ــا تي  يه
مثبـت را در رشـد کـودک و     يآگه شين پيشتريب  ياجتماع
 يا مقابلـــه يهـــا ســـمينش دارد و اســـتفاده از مکانيوالـــد

ن ي ـر در ايرش دـداقت تـاث  يا پذي  انکار يناسازگارانه اجتناب
ــزا يزم ــب افـ ــه را دارد و موجـ ــش علاينـ ــردگيـ  يم افسـ
دهـد   ينشـان م ـ  هـا  همطالع ـ ين برخ ـيچن هم. (99)شود يم

 يشـناخت  روان يتيو دمـا  يا مشـاوره  يهـا  استفاده از برنامه
 يا مقابلـه  يشـتر از راهبردهـا  يتواند منجر بـه اسـتفاده ب   يم

 . (22)ماران شوديدر مادران ب( سازگارانه)مشکت مدار
  منجـر بـه   يش فرسـودگ ين بـا افـزا  يوالـد  يها استرس    

ش يبــا افــزا. شــود يمــ ييا اخــتلالا، زناشــويــ يافســردگ
ز ي ـمار و نير بير کودکان غي  توجه به سا خانواده يها استرس
 يهـا  اسـترس . ابـد ي يمار کاهش م ـيت درمان کودک بيظرف

پروسـه   يرو" مايتواند مستق يم" گاها نيچن هم يروانشناخت
 ـا. ک فرد اثر بگذارديولوويزيف ک ي ـجـاد  يت بـا ا ين وضـع ي
کـودک   يمـار يتواند با بدتر شدن ب يوو  خود ميکت معيس
کمک . (29)ن گردديوالد يها د استرسيمار  منجر به تشديب

توانـد در   يم ـ يا مقابله يها وهين در متعادل کردن شيبه والد
ا شکسـتن آن نقـش   ي ـوو و ي ـکت معين س ـياز ا يريجلوگ
 . (29)داشته باشد ياتيد
ــنهاد مـ ـيپ     ــود در مطالعـ ـ يش ــاي هش ــده بررسـ ـيآ ه  ين
تـر انجـام    گسترده ين در سطحيوالد يا مقابله يها سميمکان
 يگردد پ  از آموزش راهبردها يشنهاد مين پيچن هم. شود
 ن  نقش آموزش در سلامتـيه والدـه بـسازگاران يا هـمقابل

 .رديقرار گ يمورد بررس يکودکان تالاسم
 

 گيري نتيجه
  يها سمين مکانيش داضر نشان داد بـپژوه يـه کلـجينت    
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ــا مشــکلا، روانشــناخت  يمــدارا  يناســازگارانه مــادران  ب
مثبـت وجـود    يمـاوور  همبسـتگ   يمبتلا به تالاسم کودکان
کـه   يکودکـان  يکـه مشـکلا، روانشـناخت    ين معنيدارد بد

ناســازگارانه اســتفاده  يمـدارا  يهــا ســميمادرانشـان از مکان 
ــ ــد ب يم ــان يکنن ــتراز کودک ــان از    يش ــه مادرانش ــت ک اس
رو  نياز ا. کنند يسازگارانه استفاده م يمدارا ياـه سميمکان

هـا بـا    شـتر آن يب يري ـشتر مـادران و درگ يبا توجه به نقش ب

وجـود    مـاوور  يمار مبتلا بـه تالاسـم  يت و مشکلا، بيمسا
 يهـا  و آمـوزش روش  يروانشـناخت  يا مشـاوره  يها برنامه
  .دارد يا ژهيت ويها اهم سازگارانه به آن يا مقابله

 
 تشكر و قدرداني

در دانشـگاه   يينامـه دانشـجو   اني ـفوق برگرفته از پا همطالع
 . شاپور اهواز است يجند
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Abstract 
Background and Objectives 

Beta-thalassemia major is a chronic, hematological disorder with psychological adverse effects 

on patients and their families. Parents, in particular mothers who are mostly the primary 

caregiver, are the ones to deal with the stress of their kid thalassemics and use different coping 

styles either adaptive or maladaptive. The aim of this study is to assess the relationship of 

coping strategies of mothers with the mental health of their thalassemic children. 

 

Materials and Methods 

In this cross-sectional study, out of the patients referring to the Thalassemic Clinic of Ahwaz 

Shafa Hospital, 36 patients with thalassemia major (12-16 y/o) and their mothers were selected 

by the convenient sampling method. The subjects were assessed using the demographic data 

questionnaire, the coping styles questionnaire (CSQ) (for mothers), and SCL90-R 

questionnaire (for children). The data were finally analyzed by the spss software. 

 

Results 

Out of the total number of the children with thalassemia major, 91.2% suffered from 

psychosocial problems. Among the mothers, 80.55% more frequently used the adaptive coping 

styles; a significant positive correlation was found between mothers’ maladaptive coping 

mechanism and psychological problems of their children (p= 0.33)(r= 0.356). 

 

Conclusions   

Educational planning aimed at increasing the coping skills in mothers with thalassemic 

children can be useful in decreasing psychological problems of children. 
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