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  ٤نژاد يد علي، وح٣، مولود رادفر*٢ياسر مرادي، ١ي زهرا دوست
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 يده چک

متأثر از حضور    يرهايمتغ  ازجمله.  گرددي م  نيمختلف در والد  يشناختمشکلات روان   ييدآيدر خانواده، سبب پد  يفلج مغزحضور كودك    :هدف  و   زمينهپيش
  يانگ درون ارتباط  نييتع باهدف ن مطالعه ي شود. ا ي مادر کودک فلج مغزدر  ي د افسردگي ا تشديجاد  يباعث ا  تواندي م که  است  ي كودك ناتوان در خانواده انگ درون

  انجام گرفت.  هي شهر اروم يستيدر مراکز بهز  يفلج مغز مبتلا به مادران کودکان  ي افسردگ و
توص  کي مطالعه    ني ا  مواد و روش کار:  مقطع  يف يپژوهش  نوع  در    است  يهمبستگ - ياز  استانجام    ۱۴۰۲که  مغز  ۱۸۵.  شده  فلج  کودکان  مادران  از    ي نفر 

ها از فرم مشخصات  داده   ي. جهت گردآورشدند، به روش در دسترس وارد مطالعه  بودندورود به مطالعه    طي شرا  يکه دارا   هي شهر اروم  يست يکننده به مراکز بهزمراجعه 
ماهه انجام    ۷ يزمان  يبازه ن پژوهش در ياستفاده شد. ا  بک   يپرسشنامه افسردگ و  يذهن ماندهعقب فرزند   يمادران دارا  يانگ درون  نامهپرسش  ،يشناخت تيجمع

  قرار گرفت.  يل و بررسيمورد تحل رسون يپ ي ب همبستگي و ضر  يفي آمار توصو با استفاده از  ۲۲ ينسخه   SPSS افزار نرم با استفاده از  هاداده ه يگرفت و کل
درصد    ۶/۲۱بود. در    ۶۳از  )  ۱۷/ ۵۹  ±   ۵۳/۱۳(   و  ۱۹۶از    )۸۳/ ۳۳  ±   ۶۲/۴۹(  يفلج مغز  انمادران کودکدر    بيبه ترت  يافسردگو    ينمره انگ درون  نيانگيم  :هاافتهي

،  r= ۴۷/۰(  آمد  به دست  يدارمعني   ميارتباط مستق  ،يفلج مغزان  مادران کودک  يو افسردگ  يانگ درون  نيبن  يد. همچنيگزارش گرد  يافسردگ   ياز مادران، سطوح بالا
۰۰۰۱<P( .  

در  مادران   يافسردگ  با  تواندي م  ياز داشتن کودک مبتلا به فلج مغز  ي ناش ي انگ درونکه  شودي م  يريگجه ينت  ني پژوهش حاضر چن جياز نتا :گيرينتيجه بحث و 
ر نگرش  ييحوزه تغدر    يو عمل  ياقدامات علم  يريکارگبه ت  ياهم  تواندي م  ن ارتباطي ا  ازعرصه سلامت    گذاراناست يسن و  يمسئول  شتريشناخت هرچه بارتباط باشد.  

  ان سازد. ينما  شي ازپش ي برا  ي مادران کودک فلج مغز يانگ درونکاهش   جهيدرنتنه و ين زميافراد در ا
  ، مادر ي، انگ دروني، فلج مغز يافسردگ: هاکليدواژه 

  
 ٨٣٦- ٨٤٤، ص ١٤٠٢ بهمن، ١٧٢ يدرپي، پازدهميکم، شماره يست و ي، دوره بييو ماما يمجله پرستار

  
  ۰۹۱۴۳۸۷۶۲۳۴ :تلفن هياروم ييو ماما يپرستاردانشکده  نازلو، پرديس سرو، جاده ۱۱ کيلومتر اروميه، :آدرس مکاتبه

Email: yasermoradi1045@gmail.com, moradi.y@umsu.ac.ir 

 
  مقدمه

  ،ياست که همراه با مشکلات حس  ي رشد  يناتوان  ک ي  ي فلج مغز
عضلان  ،ي رفتار  ،يارتباط  ،يشناخت  ،يحرکت مشکلات  و    - يصرع 
 يهات يدر فعال ت يمنجر به محدود  ي ماريب ني. ا دهدي رخ م ياسکلت

اجتماع و  مغزي  .  )۱(  شوديم  يروزمره  فلج  به  مبتلا    طور بهافراد 
ستم اعصاب  يدر معرض مشکلات عملکردي مربوط به س  يتوجهقابل

 يهانقص ري، رفتاري و  يادگ ي،  يصرع، مشکلات حس  ازجمله  مرکزي 
و    يه زندگيمراحل اول  ممکن است در   هاب يآسن  يرشدي هستند. ا 

 
  ران يا ، هياروم ي، دانشگاه علوم پزشکييو ماما ي، دانشکده پرستاريارشد روان پرستار ي کارشناس ١
 سنده مسئول) يران (نويا ، هياروم ي ، دانشگاه علوم پزشکينيبالقات يپژوهشکده تحق  مار،يب يمنيقات اي، مرکز تحقييو ماما ي، دانشکده پرستاريار پرستاري استاد ٢
  ران ي ا ،هياروم ي، دانشگاه علوم پزشکينيقات باليپژوهشکده تحق  مار،يب ي منيقات اي، مرکز تحقياستاد پرستار ٣
  ران ي ا ،هي اروم ي ، دانشگاه علوم پزشکينيقات باليپژوهشکده تحق  مار،يب يمنيقات اي، مرکز تحقيستيآمار ز ار ياستاد ٤

در الگوهاي   ينظمي بو  ير، زودرنجي دن شي دشواري در مک صورت به
  ر يتأث  روزمره کودکان را تحت   ين مشکلات زندگيا   خواب آغاز شوند.

کودکان و    در   يتوجهقابل  يموجب بروز ناراحت  تواندي مقرار داده و  
 دهد يمآمارها نشان  شتريب .)٣,  ٢( شوند کنندگانمراقبت ن و يوالد

  نيا   وع ي مورد و ش  ۲تولد زنده    ۱۰۰۰در هر    ي فلج مغز  وعيکه ش
  .)۴( است تولد زنده  ۱۰۰۰مورد در   ۲/ ۰۶ رانياختلال در ا 
  ک اختلال ناهمگن و مادام العمر است ي  ي فلج مغز  کهييازآنجا

حتيوالد سن   ين،  از  يتا  بعد  به   ي هاي بانيپشت  يسالبزرگ ن  مداوم 
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 يهاچالش موضوع پدر و مادر را با  ن  ي. ا دهنديمفرزندان خود ارائه  
خود    ي فلج مغز  از کودک  مدتي طولانمراقبت    با  ييارويدر رو  يفراوان

  پدر و مادر را   يستيسلامت و بهز  احتمالاً ن چالش  ي. ا کنديمروبرو  
و    واسطهبه و    دهديمقرار    ر يتأثتحت    يهايژگي ومشکلات 

 يهاخانواده . )۵( کننديمرا تجربه  ي اريبس ي هااسترس فرزندانشان 
فرزند سالم،    ي دارا   ي خانواده با    سهيدر مقا  ي فرزند فلج مغز  ي دارا 

شتر از  يخود ب  يدارند و در روابط خانوادگ  ي ترنييپا  يتعادل عاطف
که    کنندي ماستفاده    ريگکنارهمتقابل و    ياجتناب  يارتباط  ي الگوها

در  يا  خود  برا   يمشکلات  تواندي م  بلندمدتن  روان   ي را   ي بهداشت 
ر و  ييتغ  جاديبا ا   ي فلج مغزتولد کودک    نيد. بنابرا جاد کنيا   خانواده
 ي رسان ب يآسباعث    توانديمخانواده    ي معمول اعضادر روند    يدگرگون

  . )٦( شودبه عملکرد خانواده 
اصل  عنوان بهمادران     معمولاً ،  يينارسا  ي کودکان دارا   يمراقبان 

ند سبب  ين فرآيرا تجربه کرده و ا   يفراوان   شناختيروان  ي هايدگيتن
د يآس سايب  فرآ يدن  و    هايدگيتن .  شوديم  هاآن   يروان  ي ندهاير 

 يامر  حالدرعين ج، معمول و  ين کودکان را يمادران ا   يروان  ي فشارها
ن کودکان يکه توسط والد  يموارد روان  ازجمله  .)٧(  است   توجهقابل

مغز درونشوديمتجربه    ي فلج  انگ  مفهوم  درون.  است   ي،   ي انگ 
است که از برچسب زدن آغاز شده و به   ياجتماع - يروان  ي نديفرآ

ط  يکه فرد از مح  اي گونهبه   شودي م  يمنته  ياجتماع  ي طرد و انزوا 
گران از  ي جدا شده و در چشم د يا رواني ي کيزي ل فيلاش بنا به ديخو
ه ننگ در  يو ما  ت ياهميبو    يوجه  كي  ي به فرد  يچندوجه  ي فرد

.  )٨(  رد يگيمو در حالت وصله ناجور بودن قرار    ابدييمل  يجامعه تقل
  ي معنادار  ي د که ارتباط آماريمشخص گرد  ي ا مطالعهج  يه نتايبر پا

انگ به خود    يهاخانوادهدر    ي مارياز ب  يناش  يروان  يروح  با باربا 
ن مطالعه ين در ا يوجود دارد. همچن   يذهن  يماندگعقب فرزند    ي دارا 

 يي مطالعه با درجات بالا  ي هانمونه درصد از    ٦/٤٦د که  يمشخص گرد
 .)٩( مواجه بودند ياز انگ درون

 فرزندان   که  نيمادرا   از  شتربي  دارند  ي فلج مغز  فرزند که  نيمادرا 
  فیمن   رثي تأ  گیافسرد.  هستند  گیافسرد  معرض   در  دارند  سالم  ظاهراً

  ک يمسئله    ناي  .دارد  فرد  اعمال  و  هادگاه يد  احساسات،  بر
فلج    به  مبتلا  مادران  و  دهديم  رخ  اغلب   که  است   نيروا   يشناسب يآس

  اضطراب   و   گيافسرد.  هستند  گيافسرد  مستعد   شتر بي  کودک   ي مغز
مادران    با  سهايمق  در   ي فلج مغز  فرزند  ي دارا   مادران  درصد   ٧١  در

 که   نيمادرا   که  اندداده   نشان  مطالعات.  مشهود است   کودکان سالم
مغز  فرزند  ي دارا    گيافسرد  به   ابتلا  پرخطر   گروه   در   هستند   ي فلج 

فلج    به  مبتلا  کودکان  ندهايفز  گيوابست  ننيهمچ .)١٠(  باشنديم
  و  فيعاط  ت عيوض  نده،آي  ي برا   مادران  انتظارات  بر  مادرشان  به  ي مغز

 
1 Beck's Depression Inventory 

  ينا   همه   ب کيتر  مخرب   ر ثيتأکه    گذاردي م  رثي تأ  هاآن   گيزند  کيفيت 
مغز  به  مبتلا  کودکان  مادران  ي برا   مشکلات به    تواندي م  ي فلج 

روا   شيفروپا به  .)١١(منجر شود    هاآندر    نيسلامت  توجه  با  لذا 
ا ياهم مشابه،  مطالعه  نبود  و  موضوع  مطالعهيت  ن  ييتع  باهدف   ن 

ب  درونن  يارتباط  کودکان    يافسردگ  با   يانگ  به  مادران  فلج  مبتلا 
  انجام گرفت.  ۱۴۰۲در سال   هيشهر اروم ي ستيدر مراکز بهز ي مغز

  
 مواد و روش کار

  يهمبستگ- ياز نوع مقطع يفيتوص  ي مطالعهک  يپژوهش حاضر  
بررس به  که  ب  ياست  درون  نيارتباط  افسردگ  يانگ  مادران   يبا 

پرداخته   ه يشهر اروم ي ستيدر مراکز بهز  ي کودکان مبتلا به فلج مغز
انجام شد.    ۱۴۰۲در سال  ماهه    ۷  يزمان  ي بازهن پژوهش در  ياست. ا 
  ي مادران کودکان مبتلا به فلج مغزنفر از    ۱۸۵شامل    ي آمار  ي جامعه

بهزمراجعه مراکز  به  روشيارومشهر    يستيکننده  به  که  بود   ه 

از م  گيري نمونه  افراد حائز شرا يدر دسترس  ط ورود به مطالعه  يان 
از    ي تمام شمار  صورت بهن مطالعه  يانتخاب شدند. حجم نمونه در ا 

مادران  يم بهز  کننده مراجعهان  پوشش  تحت  مراکز  شهر    يستيبه 
 ه بود. ياروم

از کم از پس  پژوهشگر  علوم  يکسب مجوز  دانشگاه  اخلاق  ته 
در ياروم  يپزشک و  اخلاق  يه  شناسه   .IR.UMSUافت 

REC.1402.017  ،  ط پژوهش  يبه محاز دانشگاه    نامهمعرفي همراه با
نموده و سپس با کسب  ، مراجعه بوده ياروم شهر  يستيمراکز بهزکه 

مادران کودکان  اطلاعات   آوري جمع  ن مرکز، اقدام بهياجازه از مسئول
به   ١٤٠٢بهشت  ي ارد ي از ابتدا  گيري نمونهمود. ن ي مبتلا به فلج مغز

انجام  چهارمدت   به طول  از معرفيماه  پژوهشگر پس  به    يد.  خود 
  همكاري آنان، فرم   جلب   و   پژوهش   اهداف   پژوهش، توضيح  واحدهاي 

قرار داد. پس از مطالعه   کنندگانمشارکت ار  يدر اخت  را   نامهرضايت 
رضا واحدهايفرم  توسط  آگاهانه    در   لازم  حاتيتوض  پژوهش،  ي ت 

  .داده شد  کنندگانمشارکت به  هاپرسشنامه   ليتکم نحوه مورد
به شرکت در مطالعه و    ليتما  مطالعه شامل:ورود به    ي ارهايمع

تا    ۳  ي آگاهانه، داشتن کودک مبتلا به فلج مغز  ت يفرم رضا  ليتکم
روان   ،ساله  ۱۲ اختلالات  به  ابتلا  مثل    يشناختعدم  مشخص 
، داشتن حداقل  گردانروان  ايعدم مصرف مواد مخدر    ،يزوفرنياسک

از پژوهش لابود. م  سواد خواندن و نوشتن  عدم پاسخ به    ک خروج 
از  يب ا   هاداده   آوري جمع ابزار    . بود  هاگويه درصد کل    ۲۰ش  ن  يدر 

جمع مشخصات  فرم  شناختيمطالعه  درون  نامهپرسش ،  يت   ي انگ 
دارا  افسردگ  و  يذهن  ماندهعقب فرزند    ي مادران   ١بک  يپرسشنامه 

جمعبود.   مشخصات  شناختيفرم  بر    يت  لات  يتحصسن،  مشتمل 



 نژادوحيد علي ،  مولود رادفر، ياسر مرادي، زهرا دوستي
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به فلج    ، سن و جنس فرزند مبتلا، تعداد فرزندانمادر، شغل مادر
  بود.  ي مغز

  
 ي درون انگ پرسشنامه :  

)،  ۱۳۹۹و همکاران (  يجهرم  نامهان يپان پرسشنامه برگرفته از  يا 
بررس عنوان  آگاه  ياثربخش  يبا  است  آوري تاببر    يذهن    ي گمايو 

  ۴۹  ي است که دارا   يذهن  ماندهعقب فرزند    ي شده مادران دارا   يدرون
. دامنه  است شه) ي= هم۴= هرگز تا  ۰کرت (ياس ليه بر اساس مقيگو

ا    دهنده نشاناست. نمرات بالا    ۱۹۶تا    ۰ن  ين پرسشنامه ب ينمرات 
  يپرسشنامه انگ درون ييايو پا يي. روا )۱۲( است شتر يب يانگ درون

قرار گرفته    دييتأو    يموردبررس  يذهن  ماندهعقب فرزند    ي مادران دارا 
  يدر مطالعه جهرم ۸۷/۰کل ابزار  ي کرونباخ برا  ي ب آلفاياست. ضر

  . )۱۲(د يو همکاران گزارش گرد 
 بک  يپرسشنامه افسردگ :  

توسط بک و    ۱۹۶۱بار در سال   ن يبک اول  يپرسشنامه افسردگ
تدو پرسشنامه  يا شد.    نيهمکاران    سؤال   ۲۱شامل    ي خودسنجن 

تا    ي ا نه ي چندگز و    منظور بهاست که    ۳از صفر  بازخوردها  سنجش 
است يب  ي ها نشانه شده  ساخته  افسرده  دهماران  نمره  ا   ي.  ن  يدر 

 ها نه ي گز  يبرخ  ي برا   يانتخاب  ي هاپاسخاست که    اي گونهبه پرسشنامه  
نه اول نمره صفر،  ي گز  ي ، برا ۹  سؤالدر    مثالعنوان بهنمره برابر است.  

 يهانه يگزو    ۲سوم و چهارم نمره    ي هانه ي گزک،  ينه دوم نمره  يگز
نمره   ا شودي مداده    ۳پنجم و ششم  پرسشنامه  ي.  تا  ن  پنج    ۱۰در 

تکم يدق ميقه  مق   ۵و شامل    شوديل  ،  ه)يگو   ۲(  عاطفه  اسيخرده 
 ي جسمان  ي ها، نشانهه)يگو  ۲(  آشکار   ي ، رفتارهاه)يگو  ۱۱(  شناخت 

است. دامنه نمرات آن  ه)  يگو  ۱(  ي فردانيم  يشناسنشانه   وه)  يگو  ۵(
را    يدرجات مختلف افسردگکه    است   ۶۳از حداقل صفر تا حداکثر  

د  يو شد  ۲۸- ۲۰، متوسط  ۱۹- ۱۴ف  يخف   ،۱۳- ۰  ين افسردگيکمتر(

  يدر بررس  زادهقاسم. در مطالعه  )۱۴,  ۱۳(  کندين مييتع  )۶۳-   ۲۹
  ي پرسشنامه بر رو  يچاپ دوم نسخه فارس  يسنجروان  ي هايژگيو

پزشک  ي هادانشگاه  يرانيا   ي دانشجو  ۱۲۵۰ علامه    ي علوم  و  تهران 
گزارش شد    ۷۴/۰  ييب بازآزمايو ضر   ۸۷/۰کرونباخ    ي ، الفاييطباطبا

)۱۵(. 
  ي برا   مادرانت مکتوب از  ياخذ رضااز  پس    ناميب  ي هاپرسشنامه

ا  در  اختيشرکت  در  قرار گرفت ين مطالعه  آنان  پرسشنامه  .  ار  ابتدا 
جمع شناختياطلاعات  سپس    ي ت  درون  ي هاپرسشنامه و  و    يانگ 

در    کننده شرکت به مادران    ي و کاغذ  ينسخه چاپ  صورت به  يافسردگ
از  يا  شد.  داده  پژوهش  در    کنندگانمشارکت ن  که  شد  درخواست 

(نو پژوهشگر  پرسشنامهيحضور  دقت و صداقت  با  اول)  را ها  سنده 
ها در خصوص محرمانه ماندن اطلاعات افراد  و به آن   ل نمودهيتکم

ن شماره تماس  يهمچن نان داده شد.  ي در پژوهش اطم  کننده شرکت 
از با  يپژوهش گذاشته شد تا در صورت ن  ي ار واحدهايمحقق در اخت

توسط    شدهي گردآور  ي هاداده   ت يدرنها  ند. يمحقق ارتباط برقرار نما
قرار گرفت    يموردبررس  ۲۲نسخه    SPSS  افزارنرم با استفاده از    محقق
از   توصو  ن  يفي آمار  همبستگيضر ز  يو    ي برا رسون  يپ   يب 

کمتر از    pمطالعه مقدار    نيدر ا   .استفاده شد  هاداده  ليوتحله يتجز
  . ديگرد يتلق داري معن ي آمار ازلحاظ ٠٥/٠

  
 هاافتهي

  ي مادران کودکان مبتلا به فلج مغزنفر از    ١٨٥ن مطالعه  يا   در
شتر  يب  کردند.  شرکت   هيارومشهر    يستيکننده به مراکز بهزمراجعه

  )درصد ٣٥(  ييلات ابتدا يسطح تحص  ي دارا   موردپژوهش   ي هانمونه
اشتغال،  يوضع  ازلحاظو   ن  يهمچن  .بودند  )درصد  ٣/٩٠(  دارخانهت 

جنس با  رابطه  بق   ٥/٦٦مبتلا    فرزندت  يدر  و  بودند  يپسر  دختر  ه 
  ). ١جدول (

  
 در مطالعه کنندهشرکت ک مادران يمشخصات دموگراف يع فراواني توز: ۱جدول 

  درصد  يفراوان  ر يمتغ

  لات مادر يسطح تحص

  ٣٥  ٦٥  يي ابتدا
  ٨/١٧  ٣٣  يي راهنما

  ٢/٢٩  ٥٤  متوسطه 
  ٨/١٧  ٣٣  ي دانشگاه 

  شغل مادر 
  ٣/٩٠  ١٦٧  دارخانه 

  ٧/٩  ١٨  شاغل

  جنس کودک مبتلا 
  ٥/٦٦  ١٢٣  پسر

          ٥/٣٣  ٦٢  دختر
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ا   کنندهشرکت ن سن مادران  يانگيم   ٠٨/٣٦±    ٤/ ٩٠ن مطالعه  يدر 

م مبتلا  يانگيسال،  فرزند  همچن  ٦٦/٨±    ٢/ ٦٤ن سن  بود.  ن  يماه 
آمد    به دست   ٢/ ٢±    ٧٨/٠ن مادران برابر با  ين تعداد فرزند ا يانگيم

  ). ٢(جدول 
  

  در مطالعه  کنندهشرکت مادران  يک کميار مشخصات دموگرافين و انحراف معيانگيم :)۲(جدول 
 ار يانحراف مع  ن يانگيم  حداکثر   حداقل  ر يمتغ

  ٩٠/٤  ٠٨/٣٦  ٤٥  ٢١  سن مادر (سال)
  ٦٤/٢  ٦٦/٨  ١٢  ٣  سن کودک مبتلا (سال)

 ٧٨/٠ ٢/٢  ٤  ١  تعداد فرزند 

  
انگ  ن نمره  يانگ ياز مطالعه حاضر، م   آمدهدست به ج  ي بر طبق نتا

)  ۳۳/۸۳±    ۶۲/۴۹(  ي کودک مبتلا به فلج مغز  ي مادران دارا   يدرون
) بود (جدول  ۱۷/ ۵۹±    ۵۳/۱۳(  هاآن در    ي ن نمره افسردگيانگ يو م

تع۳ در  افسردگيي).  گرد   ين سطوح  مشخص  که  يمادران    ۱۳/ ۵د 
از   افسردگ  ۱۸/ ۹ف،  يخف  يافسردگ  ي دارا   هاآن درصد    يدرصد 
  ).۴د هستند (جدول  يشد يافسردگ ي درصد دارا  ۲۱/ ۶متوسط و 

  
  ي کودک مبتلا به فلج مغز ي مادران دارا  يو افسردگ يانگ درونن نمره يانگ يم ن ييتع :)۳(جدول 

 ار يانحراف مع  ن يانگيم  حداکثر   حداقل  دامنه نمرات   ر يمتغ
ن  يانگيم

  ي درصد
  ٥١/٤٢ ٦٢/٤٩ ٣٣/٨٣  ١٨١  ٠  ٠-١٩٦  ي انگ درون
  ٧٧/٢٧  ٥٣/١٣  ٥٩/١٧  ٥٥  ٠  ٠-٦٣  ي افسردگ

  ١٠٠بر حداکثر قابل کسب در آن بعد ضربدر   م يآمده تقسدستنمره به  ن يانگي= نمره م ي درصد نيانگيم*
  

  ي کودک مبتلا به فلج مغز ي مادران دارا  يافسردگسطوح نمرات  نييتع :)۴(جدول 
 ي شدت افسردگ يبنددرجه از يامت يفراوان درصد

 ي ن افسردگي ا کمتريچ يه ٠- ١٣ ٨٣ ٩/٤٤

 ف يخف يافسردگ  ١٤- ١٩ ٢٥ ٥/١٣

  متوسط  يافسردگ  ٢٠- ٢٨ ٣٥ ٩/١٨
  د يشد  يافسردگ  ٢٩-٦٣  ٤٠  ٦/٢١

  
بررس خط  يدر  درون  نيب  يارتباط  افسردگ  يانگ  مادران    يو 

رسون نشان داد که  يج آزمون پ ي نتا ي کودک مبتلا به فلج مغز ي دارا 
ا يب  ي دارمعني م  يارتباط مستق متغين  دارد (ي ن  ،  r= ٠/ ٤٧رها وجود 

۰۰۰۱<P  ۵) (جدول.(  
  

  ي کودک مبتلا به فلج مغز ي مادران دارا  يو افسردگ يانگ درون نيب  يارتباط خط ن ييتع :)۵(جدول 
  Pearson Correlation يافسردگ  

  ي انگ درون
٤٧/٠ R  

٠/ ٠٠١ <  Sig. 

  
لات مادر، شغل  ين سطح تحصيدو، ب  ي ج آزمون کايبر اساس نتا

جنس مغزيمادر،  فلج  کودک  افسردگ  ي ت  ارتباط    يو  مادران 
(  ي دارمعني نشد  ضريهمچن).  ٦جدول  مشاهده  همبستگين    يب 

ارتباط  يپ ،  r= ٠/ ٠٥(  يافسردگن سن مادر و  يرا ب  ي دارمعني رسون 
۴۸/۰ =P(يو افسردگ ي ؛ و سن کودک فلج مغز )٠/ ١١ =r ،۱۳/۰ =P  (

  .)۶(جدول  نشان نداد
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 يو افسردگ ي ت کودک فلج مغز يلات مادر، شغل مادر، جنسيسطح تحصارتباط  :)۶(جدول 

  ر يمتغ
  يافسردگ

  دو يکا
  ار يانحراف مع  ن يانگيم

  لات مادر يسطح تحص

  ٨٥/١٤  ٨٠/١٨  يي ابتدا
xଶ=  ۱۸ /۲۱۴  
P= ۱۳/۰  

  ٨٨/١٤  ٦٨/١٨  يي راهنما
  ١٣/١٣  ٧٧/١٦  متوسطه 
  ١٧/ ٨٥٣  ٣٠/١١  ي دانشگاه 

  شغل مادر 
=xଶ  ٤٢/١٣  ٢٣/١٨  دارخانه   ۳۸ /۴۶  

P= ۵۳/۰   ٤٦/١٣  ٦٦/١١  شاغل 

  جنس کودک مبتلا 
=xଶ  ٢٧/١٢  ٧٣/١٥  پسر  ۹۷/۶۳  

P= ۰۶/۰   ٥/٢٠/١٥  ٢٩/٢١  دختر 
  

  گيري نتيجهبحث و 
  ي ارتباط معنادار  ينشان داد که انگ درون  ج مطالعه حاضر ينتا

افسردگ مغز  يبا  فلج  به  مبتلا  کودکان    قات يتحق دارد.    ي مادران 
  ت يمعلول  ي که فرزندانشان دارا   ينيگذشته نشان داده است که والد

سطوح بالاتر    ازجمله  يخطر مشکلات روح  ش يهستند در معرض افزا 
  .)۱۷, ۱۶( يعلائم افسردگ

  شتر يمادران ب  ،ي کودک فلج مغز ي دارا   ي هاخانواده   ستميدر س 
پدران   افسردگاز  و  استرس  همکاران   ١لاکو يم   هستند.  يدچار  و 

افسردگ۲۰۲۳( عنوان  تحت  خود  مطالعه  در  م  ي)،  والديدر  ن  يان 
ا  به  ناتوان  نتيکودکان  م يجه دست  ين  افسردگيافتند که  در    يزان 

  نيا   احتمالاً .  )۱۸(  است زان در پدران  ين م يبالاتر از ا   مراتب بهمادران  
  ن يشتريمادر ب جهي درنت مادر با کودک است. شتر يب ي رياز درگ يناش

خود    ي به کودک فلج مغز  معمولاً زمان مراقبت از فرزند و ارتباط را  
متوجه مادر است   جهت نيازا   ي ا عمده  ي هاتنش .  دهديماختصاص  

مغز فلج  کودک  بس  ،ي که   ، ي رشد  ي هانه يزم در    ي اريمشکلات 
  ي. از طرفدهدي ماز خود نشان    ي و رفتار  يعاطف  ،يشناخت  ،يهوش

و از    ستنديبرخوردار ن   ي مؤثر  يتي کودکان از منابع حما  نيمادران ا 
اوقات  يگاه.  )۱۹,  ۲(  اندکرده خود را وقف کودک    هاآن   گري د  يطرف
که باعث غفلت از خود    کنندي م  ت ياز کودک خود حما  ي قدربه  هاآن

اجتماع  ي معنو  ،يروان  ،يابعاد جسم  يدر تمام .  )۱۹(  شونديم  يو 
داد  ينتا نشان  حاضر  مطالعه  م يا   رغميعلج  درصديانگينکه    ي ن 

  ۱۰۰از    ۷/۲۷ ي فرزند مبتلا به فلج مغز  ي در مادران دارا   يافسردگ
در مطالعه حاضر درجات    کنندهشرکت درصد از مادران    ۵/۴۰بود؛ اما  

را گزارش   يافسردگ  )درصد  ۶/۲۱د (يدرصد) تا شد  ۹/۱۸متوسط (
مطالعه   در  (  ٢دوکيکانمودند.  همکاران  و    )،۲۰۲۰و  مراقبت  بار 

 
1 Millaku 
2 Kaydok 
3 Goheir 

  يتوجهقابل  طوربه   ي در مادران کودکان فلج مغز  يافسردگ  يفراوان
و همکاران    ٣ر يدر مطالعه گوه  .)۲۰(  با فرزند سالم بود  نبالاتر از مادرا 

ن ۲۰۲۲( مادران دارا   ج ي نتاز  ي)  داد که  فلج  فرزند    ي نشان  به  مبتلا 
 . )۱۰( هستند ترافسرده  ،فرزند سالم ي نسبت به مادران دارا  ي مغز

 يهاواکنش نگران  غالباً ي مبتلا به فلج مغز فرزند ي دارا  مادران
  ت يوضع   ن ي) هستند که ا شدهادراک   ي انگ درون  ويژه به (انگ    انياطراف

  گذارديم  ريتأث  هاآن   ياسترس بوده و بر سلامت روان  ش يمنبع افزا 
فراترک.  )۲۱,  ۱۹( صالحيدر  توسط  گرفته  صورت  همکاران    يب  و 

کنجکاوانه   ي هانگاه   يدر ابعاد اجتماعن مادران  يد که ا يمشخص گرد
از طرف  آزاردهنده و سؤالات     ايمقصر دانستن مادر در به دن   يمردم 

 آنان  يروان يو فرسودگ يسبب خستگ يآوردن فرزند مبتلا به ناتوان
)،  ۲۰۲۱و همکاران (  ٤يکيداکو گ  مطالعه  ي هاافته ي.  )۲۲(شود  يم

مراقب کودکان مبتلا    ي هاخانواده   انيانگ همراه در متحت عنوان  
فلج مغز فلج    يحاک،  ي به  به  مبتلا  مراقبان کودکان  بود که  آن  از 

قرار   ضيخانواده مورد انگ و تبع ريخانواده و غ ي توسط اعضا ي مغز
مانند    يمختلف  ي مراقبان خانواده از راهبردها  ن، ي. علاوه بر ا رنديگيم

تنز پذ  ل، ياجتناب،  و  تداع  ي برا   رش ي واکنش  انگ  به    يپرداختن 
  ضيتجارب مراقبان از انگ و تبع  نکهيبه ا . با توجه  کردنديماستفاده  
ناد م  ده ياغلب  و  شود، يگرفته  اجرا   ن يا   ر يتأث به    ژه ي توجه  و    ي امر 
به چالش   ي برا   توانديچون مشاوره و آموزش خانواده م  يمداخلات

کمک    ي ماري ب  نيمردم در مورد ا   يمنف  ي ادراکات و باورها   دنيکش
مادران    ژهيوبه   ن،يبه بهبود رفاه مراقب   توانديمامر    نيا   چراکهکند.  

  .)۲۳( باشد کنندهکمک ي کودکان مبتلا به فلج مغز
مطالعه   (  ٥ي راندر  همکاران  درک    نييتب   باهدف)،  ۲۰۱۹و  و 

درون انگ  و  ب   ياسترس  به صرع    نيوالد  ن يشده در  مبتلا  کودکان 

4 Dako-Gyeke 
5 Rani 
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کودکان مبتلا به تشنج مزمن واکنش    نيکه اکثر والد  د يمشخص گرد
ا ٪۳/۵۳(  دانند يم  ي را منف  گرانيد امر باعث محدود شدن    ني) که 

اجتماع بروز    يتعامل  گ  يعاطف  ي هاواکنش و  خشم،  قالب    ناه، در 
افسردگ و  اضطراب  م  يترس،  مطالعه  ينتا  .)۲۴(شود  ي خانواده  ج 

 يهمخوان ي ) در کشور مالز۲۰۲۲و همکاران ( ١حاضر با مطالعه چو 
در رابطه با داشتن فرزند    ين احساس انگيندارد. در مطالعه چو، والد

ن مطالعه  ياز موارد جالب در ا   يکي.  )۲۵(نداشتند    ي مبتلا به فلج مغز
د که  ي ک مشخص گرديدموگراف  ي رهاي آن بود که بعد از کنترل متغ

انگ بالا  ي افراد با سطوح بالا ا   يياسترس، احساس  ن يداشتند که 
  دارد. يمطالعه فوق، با مطالعه ما همخوان ي هاافتهيبخش 

از داشتن    يناش  يانگ دروند که  يدر مطالعه حاضر مشخص گرد
افسردگ  تواندي م  ي کودک مبتلا به فلج مغز ارتباط    مادران  يبا  در 

اساس  باشد.   مسئوليا از    شدهحاصلشناخت  بر  ارتباط،  و  ين  ن 
سلامت    گذاراناست يس راستا  تواننديمعرصه  انگ کاهش    ي در 

 .زنند ي ا مداخله و يو اقدامات عمل ي زيربرنامه، دست به يدرون
 

  :شنهاداتيپ
حاضر    ي هاافتهي انجام    يطراح  سازنه ي زم،  تواندي ممطالعه  و 

راستا  ي ا مداخلهمطالعات   م  ي در  افسردگيکاهش  ق  يطراز    يزان 
  يبر انگ درون  رگذاريتأثعوامل    ي بر رو  يو انجام مداخلات  ي کاردست 

  باشد.  ي مادران کودکان فلج مغز
  

 :پژوهش ي هاتيمحدود
کودک مبتلا به فلج   ي از مادران دارا  گيري نمونهعدم امکان 

اروم  ي مغز به يشهر  وابسته  مراکز  پوشش  تحت  بود  ممکن  که  ه 
ن مطالعه به شمار يا   ي هات يمحدود ه نباشند، از  يشهر اروم  يستيبهز

ج به کل  ي م نتايت تعميممکن است بر قابل  ي تا حدن امر  يکه ا   ديآيم
 توان يمن پژوهش  يا   ي هات يمحدودگر  يباشد. از د  رگذاريتأثجامعه  

توسط    آوري جمع به   ده  ي هااس يمقاطلاعات  اشاره    يخودگزارش 
  .باشنديمف يمستعد تحر يدهپاسخ ل تعصب در يکرد که به دل 

  
 :يتشکر و قدردان

تحق  محترم  معاونت  فناورياز  و  پزشک  ي قات  علوم    يدانشگاه 
جان  ياستان آذربا يستيت از طرح و اداره کل بهزيه جهت حماياروم
ن پژوهش  يه که ما را در انجام ا يشهر اروم يستيو سازمان بهز  يغرب

  .ديآي مبه عمل  ينمودند کمال تشکر و قدردان ي اري
  

  : يمال يتامح
دانشگاه    ي قات و فناوريمعاونت تحق  يت مالين پژوهش با حمايا 

  ه انجام شد. ياروم يعلوم پزشک
 

  تضاد منافع: 
 وجود ندارد.  يتعارض منافع گونههيچ ن پژوهش يدر ا 

  
  : يملاحظات اخلاق

مطالعهيا  از   ن  کد    نامهان يپامنتج   اخلاقبا 

IR.UMSU.REC.1402.017   دانشگاه  ي کم  از اخلاق  محترم  ته 
انجام    ۱۴۰۲ه در سال  يکه در شهر اروم  است ه  ياروم  يعلوم پزشک

  شد.
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Abstract 
Background & Aim: The presence of a child with intellectual disability in the family can cause various 
psychological problems in parents. One of the variables affected by the presence of a disabled child in 
the family is internal stigma, which can cause or exacerbate depression in mothers of children with 
cerebral palsy. This study aimed to determine the relationship between internal stigma and depression 
in mothers of children with cerebral palsy. 
Materials and Methods: This study is a descriptive cross-sectional-correlational research conducted in 
2023. One hundred eighty-five mothers of children with cerebral palsy who were referred to welfare and 
rehabilitation centers of Urmia City entered the study by convenience sampling. Data were collected 
using a demographic questionnaire, the Internal Stigma Scale for mothers of children with intellectual 
disability, and the Beck Depression Inventory. The study was conducted over seven months. All data 
were entered into IBM SPSS Statistics for Windows, version 22 (IBM Corp., Armonk, N.Y., USA) and 
then analyzed using descriptive and inferential statistics. 
Results: The mean score of internalized stigma and depression in participants was 83.33 ± 49.62 and 
17.59 ± 13.53, respectively. High levels of depression were reported in 21.6% of the participants. 
Moreover, a significant direct linear relationship was found between internalized stigma and depression 
among participants (r = .47, p < .001). 
Conclusion: The results suggest that internal stigma caused by having a child with cerebral palsy can 
be related to mothers’ depression. Awareness of Health officials and policymakers about this 
relationship can make more visible the importance of applying scientific and practical measures to 
change people’s attitudes in this field and, as a result, reducing the internal stigma of mothers of children 
with cerebral palsy. 
Keywords: Depression, Cerebral palsy, Internalized Stigma, Mother  
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