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 نیبــر ســلامت والــد یکه اغلب اثر منفــ کندیم جادیا یو درمان سرطان در کودك تنش روان صیتشخ :زمینه و هدف

  انجام شد. یبا کودك مبتلا به لوسم نیوالد یسطح استرس و اضطراب و افسردگ نییمطالعه با هدف تع نیدارد. ا

 کینیکننده به کلمراجعه یبا کودك مبتلا به لوسم نیوالد يبر رو یمقطع ياپژوهش حاضر مطالعه :روش بررسی

ها با پرسشنامه داده يورآآسان انجام شد. گرد يریگکه با روش نمونه بود 94مشهد در سال  خیدکتر ش مارستانیب

DASS-21 .صورت گرفت  

اضطراب و  %79استرس،  %37والد انجام شد. نتایج پژوهش نشان داد در مطالعه حاضر  48مطالعه بر روي  ها:یافته

افسردگی داشتند. بین سطح درآمد والدین و اضطراب و بین سطح تحصیلات و افسردگی ارتباط معنادار وجود  67%

  داشت، ولی بین سن و جنس با سه متغیر فوق ارتباطی یافت نشد.

ین کودکان مبتلا به این مطالعه نشان داد که سطح استرس و افسردگی به ویژه اضطراب در بین والدگیري: نتیجه

  باشد.لوسمی قابل توجه می

  .یلوسم، نیوالد ،اضطراب ،یافسردگ ،استرس :لیديک لماتک

 

  
و دومین عامل  در جهان یرمرگ و م یاصل یلاز دلا یکیسرطان 

 کهیحالدر 1.شودمرگ کودکان در کشورهاي جهان سوم محسوب می

 حتی و یردرمان، س یص،مورد سرطان، تشخدر  یاديز مطالعات

مبتلا به  کودکان ینانجام شده، در مورد والد یانمبتلا یزندگ یفیتک

   2.محدودي وجود دارد ها، مطالعاتسرطان یرسا یا یلوسم

در کودکان و درمان  سرطانبودن  اتیکننده ح دیتهد تیماه

مل ع نیوالد يمهم برا يعنوان استرسورهان هر دو بهآ یتهاجم

کودکان  نیوالد عیو اضطراب از جمله احساسات شا ترس کنند.یم

 دهید يماریب صیدر زمان تشخ بیشترکه  باشدیم مارستانیدر ب يبستر

  . افسردگی هم بیشتر در زمان شودیان کمتر مـذر زمـا گـود و بـشیم

  

باعث  نیدر والد یفسردگا 3.افتدسال بعد اتفاق میتشخیص تا یک

و روند درمان و ارتباط کودك و  يبعد يهايریگمیتصماختلال در 

   4.شودیوالد م

سرطان دوران  ینتریععنوان شابه یکه لوسم ینبا توجه به ا

طول تا سه سال به دون آشود و طول مدت درمان یشناخته م یکودک

مختلف  يهاخانواده را از جنبه يتواند تمام اعضایانجامد و میم

عنوان به ینوارده به والد يهایبسآ یلزوم بررس ،قرار دهد یرتحت تاث

مشارکت  یدرمان هايیريگیمکه در تصم يخانواده و افراد يهاستون

 يکودکان بوده و صبر و بردبار يعنوان الگو براها بهنآدارند و رفتار 

توجه  با 5.سازدیدرمان موثر باشد را روشن م یجهتواند بر نتیها منآ

استرس و سطح  طالعه حاضر با هدف بررسی، مبه موارد فوق

  کودکان مبتلا به لوسمی انجام گردید. نیوالد افسردگی و اضطراب

  مقدمه
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 یوالد با کودکان مبتلا به لوسم 48 یمطالعه مقطع نیدر ا

دکتر  مارستانیب کینیکه در درمان نگهدارنده بودند و به کل کیلنفوبلاست

مراجعه کرده بودند با روش  1394دوم سال  مهیدر ن شهر مشهد خیش

نامه آگاهانه شرکت در تیرضا دریافتاز  پسآسان انتخاب و  يریگنمونه

 یدو پرسشنامه سطح استرس و افسردگ نیشدند. والد هطرح وارد مطالع

Depression-anxiety-stress (DASS-21) اطلاعات  يحاو ياو پرسشنامه

و رتبه فرزند را پرکردند.  لاتیس و سطح تحصمثل سن و جن یخانوادگ

روایی و پایایی پرسشنامه فوق در جمعیت ایرانی اثبات شده است. 

ها توسط نظارت بر پرکردن پرسشنامه و توضیحات لازم براي خانواده

پزشک اطفال با نظارت روانپزشک بود. در صورتی که نتایج آزمون 

از حد استاندارد بود، نشانگر میزان اضطراب و افسردگی بالاتر 

 DASS-21کنندگان به روانپزشک ارجاع داده شدند. پرسشنامه شرکت

) یسوال 42(فرم  DASS یاصل اسیسوال و فرم کوتاه شده مق 21 يحاو

اضطراب و استرس ، یافسردگ يهااسیاز خرده مق کیهر  6.باشدیم

ت مجموع نمرا قیهر کدام از طر ییسوال است که نمره نها هفتشامل 

            آوريگرد پس از ها. دادهدیآین به دست مآمربوط به  يهاسوال

 SPSS statistical software, version 20 (IBM, Armonk, NY, USA) با

هاي شاخصهاي آماري آن محاسبه و سپس شاخص و دیگردبررسی 

دار در امعن >05/0P یلیتحل يهاآزمون ی. در تماماستخراج شد یفیتوص

  .گرفته شد نظر

  

  
 نفر 15) زن و 68%/8( نفر 33کننده در مطالعه والد شرکت 48از 

) در حد 29%/2( نفر 14) مرد بودند. از نظر تحصیلات 3/31%(

 نفر 7) دیپلم و 20%/8( نفر 10) سیکل و 35%/4( نفر 17ابتدایی، 

طالعه فقط دو والد ) تحصیلات دانشگاهی داشتند. در این م6/14%(

) 95%/8( اي استفاده کرده بودند و دیگران) از خدمات مشاوره2/4%(

کننده میانگین سنی والدین شرکت بهره بودند.اي بیاز خدمات مشاوره

 دوسال)، میانگین مدت بیماري کودك  ششمعیار سال (با انحراف 36

 1427083 مد ماهیانهآسال) و میانگین در یکمعیار (با انحراف سال

تومان) بود. فراوانی سطح استرس و  736506معیار تومان (با انحراف

نشان داده  1اضطراب و افسردگی جمعیت مورد مطالعه در جدول 

  .شده است

  
 : بررسی فراوانی سطح استرس و اضطراب و افسردگی در جمعیت مورد مطالعه1جدول 

  شدید

 (تعداد و درصد نفرات)

  متوسط

 فرات)(تعداد و درصد ن

  خفیف

 (تعداد و درصد نفرات)

  طبیعی

 (تعداد و درصد نفرات)

 متغیر

 (درصد) سطح استرس 30)5/62%( 16)3/33%( 1)1/2%( 1)1/2%(

 (درصد) سطح اضطراب 9)8/18%( 9)8/18%( 15)3/31%( 14)2/29%(

 (درصد) سطح افسردگی 16)3/33%( 16)3/33%( 16)3/33%( -

  
 با متغیرهاي مورد مطالعه آماري پیرسون زمون آ: ارتباط بین اجزاي 2جدول 

  (P) سطح افسردگی  (P) سطح اضطراب (P) سطح استرس  متغیر

  19/0  53/0  83/0  سن والدین

  62/0  47/0  17/0  سن کودك

  12/0  24/0  39/0  رتبه کودك

  06/0  04/0  11/0  مدآدر

  66/0  52/0  31/0  مدت بیماري

  01/0  15/0  27/0  سطح تحصیلات

05/0P< آزمون آماري گرفته شد.در نظر دار اعنم :Pearson   

  هایافته

 
  

  بررسیروش 
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ارتباط بین سطح استرس و افسردگی و اضطراب با متغیرهاي 

  .بیان گردید 2جمعیت مورد مطالعه را در جدول 

 زیو ن نیسطح اضطراب و درآمد والد نیها نشان داد که بافتهی

  .شتارتباط معنادار وجود دا یبا سطح افسردگ لاتیسطح تحص

  

  
شده بر سطح استرس هیچکدام ارتباط  گفتههرچند بین متغیرهاي 

مد بیش از آرسد سطح درنظر میمعناداري نداشت، با این وجود به

 2014اي که در سال دیگر عوامل بر سطح استرس موثر باشد. مطالعه

می در یزد روي سطح افسردگی مادران داراي کودکان مبتلا به لوس

% افسردگی متوسط  20افسردگی شدید و  %70انجام شد نشان داد که 

افسردگی خفیف یا بدون افسردگی بودند. در این مطالعه هم  %5/8و 

مدي با افسردگی ارتباط آبین سطح تحصیلات مشابه ما و سطح در

یکی از علل بالا بودن میزان افسردگی در این  7.معنادار وجود داشت

مادران در ابتداي تشخیص و درمان بیشتر ه مطالعه این بود ک

اي شیوع افسردگی فرزندشان در مطالعه شرکت کرده بودند. در مطالعه

   8.باشدگزارش شده که مشابه مطالعه حاضر می 65%

اي در پاکستان مشابه مطالعه حاضر بین در مطالعه یزد و مطالعه

   9و7.نشدوضعیت اشتغال و سطح درآمدي با افسردگی ارتباطی دیده 

Demirtepe-Saygılı مادران  %47که  ندنشان داد و همکاران

در این مطالعه هم سطح  .اضطراب بالایی داشتند %42ردگی و افس

تحصیلات پایین و سن پایین مادر با اضطراب و افسردگی بالاتري 

در دو مطالعه دیگر در مادرانی که شش ماه از ابتلاي  10.همراه بود

   %68گذشته بود کودکشان به سرطان 

در چندین مطالعه  11.افسردگی داشتند که مشابه مطالعه حاضر بود

مادران در زمان تشخیص یا عود یا بهبودي سطح استرس بالاتري 

تفاوت ا نسبت به پدران داشتند ولی در چندین مطالعه هم مشابه م

   12و2.جنسیتی وجود نداشت

تواند ناامیدي ی میهاي روانیکی از عوامل ایجاد کننده این آسیب

نسبت به آینده و آرزوهایی باشد که والدین براي فرزندشان دارند. 

دلیل دیگر ممکن است ناشی از مقایسه کودك خود با کودکان عادي 

باشد که بدون هیچگونه مشکل خاص به زندگی و رشد خودشان 

یابند. وجود اختلالات هاي جدید دست میدهند و به تواناییادامه می

روانی در مادر با افزایش مرگ و میر کودکان و افزایش بستري شدن 

هاي جسمی و در بیمارستان و کمبود وزن کودك و ابتلا به بیماري

ها و همراه شدن این اختلالات با روانی و وخامت مسیر بیماري

   11.اجتماعی مرتبط است -عواقب روانی

شود در کنار افسردگی توصیه می با توجه به شیوع اضطراب و

درمان کودکان درمان والدین هم انجام شود. چون با درمان مسایل 

توان به نتایج بهتري هم در انی و استرس و افسردگی والدین میرو

  درمان کودکان رسید.

دست آمده نشان داد که سطح استرس و افسردگی به هاي بهیافته

ن مبتلا به لوسمی قابل توجه ویژه اضطراب در بین والدین کودکا

  باشد.می

نامه با عنوان : این مقاله حاصل بخشی از پایانسپاسگزاري

بررسی ارتباط سطح معنویت والدین کودکان مبتلا به لوسمی "

لنفوبلاستیک حاد بر میزان استرس و افسردگی و کیفیت زندگی 

باشد که با حمایت دانشگاه در مقطع تخصصی اطفال می "والدین

  .لوم پزشکی مشهد اجرا شده استع
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Background: Cancer diagnosis is the biggest stress for the child and his family. 

Diagnosis and treatment of cancer in children can cause stress, which often has a 

negative effect on the health of parents. Psychological reactions such as anxiety, 

depression, denial and loss of confidence in parents observed that because of the fear of 

recurrence and future of children. This study aimed to determine the level of stress and 

anxiety and depression in parents of children with leukemia who were in the 

maintenance phase of treatment. 

Methods: This cross-sectional study has been conducted on 48 parents have referred to 

the clinic of Dr. Sheikh Hospital of Mashhad City, Iran, whom selected using easy 

sampling method. DASS-21 questionnaire was used for data collection. Another 

questionnaire containing demographic information such as age, sex, income, 

educational level and duration of illness was filled under supervision of the 

psychologist and pediatric physician. Data with SPSS software, ver. 20 (IBM, Armonk, 

NY, USA), descriptive statistics and Pearson correlation analysis was performed.  

Results: The results showed that in this study, 37% had abnormal stress levels (33% 

and 2% of mild stress, moderate stress and severe stress 2%) and 79% had abnormal 

anxiety level (mild 19%, moderate 31% and severe 29%) and 67% had abnormal 

depression level (mild 33%, moderate depression 33%) tests, respectively. In our study, 

there was no relationship between age, sex and duration of illness with these variables. 

Conclusion: According to this study, in addition to the classic treatment of patients, 

parent’s mental performance should be paid attention. 
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