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  یدهچک

از  يباشد. مراقبت و نگهداریممادران مراقبت از فرزندان  یفوظا ینتراز مهم یکی یماسلا یرانیدر فرهنگ او هدف:  ینهزم

 ییستمطالعه مرور تجارب ز ینهدف ا ،رو ینهمراه است. از ا یاديز يهابا چالش یمو جس یذهن يهایفرزند مبتلا به ناتوان

  بود. یو ذهن یمجس يهایکودك مبتلا به ناتوان يمادران دارا

مقاله مرتبط با  13 یبه بررس یبفراترک یوهبه ش ياسناد یلو به روش تحل یفیک یکردمطالعه با رو ینا :هامواد و روش

سؤال پژوهش،  یمپژوهش شامل تنظ ینا يو باروس انجام شد. مراحل اجرا یساندلوسک يااستفاده از روش هفت مرحله

 يهایافته یبو ترک یلو تحل یهاستخراج اطلاعات متون، تجز، جستجو و انتخاب متون مناسبمتون به صورت نظامند،  یبررس

  بود.  هایافتهارائه  یفیت،کنترل ک یفی،ک

 یت،احساسات و عواطف، معنو ي،دانش فرد(آموزش و  يمطالعه شامل بعد فرد ینحاصل از ا يهاابعاد و مقوله: هایافته

  .بود) یاجتماع يهایتحما ی،اجتماع يهاانگ( ی) و بعد اجتماعیشخص یزندگ ی،دفاع يهایسممکان

 یروان يهافرزند ناتوان تجارب رنج آور و دغدغه يمطالعه حاضر روشن ساخت که مادران دارا يهایافته :یريگیجهنت

 یاز مادران ط یتخصص یتضرورت حما هایافته ینکنند. ایممراقبت از فرزند ناتوان خود تجربه  یرامونرا پ یاريبس یاجتماع

از  یککند هر یم یقرا تشو یندهد و خوانندگان و متخصصیمتولد فرزند ناتوان و پس از آن را نشان  يهاسال یننخست

 يرو یشپ يهایباز آس ينقاط قوت مادران در تاب آور یتبالقوه قرار دهند و با تقو یهدف درمان یکحاصل را  يهامقوله

  کنند.   یشگیريپ هاآن

  یرانا یب،فراترک ی،ذهن یناتوان ی،جسم یمادران، فرزند ناتوان، ناتوان، ییستتجارب ز: یديکل يهاواژه
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  مقدمه

 یزیولوژیکیاختلالات ف یمجس یاو  یذهن يهایناتوان

 ییبر توانا یمدت هستند که به طور قابل توجه یطولان

 یهروزمره مانند تغذ یزندگ يهایتکودك در انجام فعال

 یوعگذارد. شیم یرتأث ییارتباط، و جابه جا يمستقل، برقرار

تا  1با درآمد بالا از  ییدر کشورها يو رشد یذهن يهایناتوان

 یالاتدر ا یزانم ینچند ا باشد؛ هریمکودکان  درصد 4

براساس آمار  .]1[ زده شده است ینتخم درصد 15متحده تا 

 یاو  یذهن تعداد کودکان ناتوان، 1395سال  یمرس

 نفر بوده است 282هزار و  166و  یلیونم 1 یراندر ایمجس

خانواده ناتوان شان مراقبت  يکه از اعضا يافراد. ]2[

شوند و مادران در یمروبرو  یاديز يهاکنند، با چالشیم

مانند مشکلات  يهستند که عواقب ناگوار یدرجه اول کسان

به  یدگیرس يزمان محدود برا ی،اجتماع يانزوا یی،زناشو

عوامل استرس زا را  یگرفرزندان، و د یرو سا یامورات شخص

 یمال يهاینهکودکان ناخواسته هز ین. ا]3[ شوندیممتحمل 

سالم شان به مادران  یانرا نسبت به همتا يتریشب یو عاطف

 ییتوانند بر روابط زناشویم ی، و حت]4[ کنندیم یلتحم

 بگذارند یرتأث یزن يو اقتصاد ی،اجتماع یفشار روان ین،زوج

 یم. معمولاً مادران کودکان مبتلا دچار مشکلات جس]5[

و فشار خون بالا)  ی،عضلان یاسکلت ي(کمبود خواب، دردها

 یاضطراب، مشکلات خانوادگ یدي،خشم، ناام ی،، افسردگ]6[

 یان،اطراف یطی،مادران عوامل مح یشوند. گاهیم یو اجتماع

که رخ داده است، سرزنش  یاتفاق يهمسر و خدا را برا یحت

شوند، و یم یجتماعا يکه دچار انزوا ي، به طور]4[کنند، یم

کنند، و یم يخوددار یاجتماع يهایتاز شرکت در فعال

 ینشود خشمگیمفرزندشان زده  که به یقدر از انگآن یگاه

  Vadivelan.]6[ کنندیم یزجامعه ست يشوند که با اعضایم

و همکارانش نشان دادند مراقبان کودکان مبتلا به 

قابل  یاجتماع یاز بار روان یمجس یاو  یذهن يهایناتوان

در  یتمربوط به محدود يها. چالش]7[ برندیمرنج  یتوجه

ممکن  یزو مشارکت کودکان مبتلا ن یاجتماع يهایتفعال

و  Keniş-Coşkun .]8[ دهد یشاست استرس مادران را افزا

با  یسهفرزند ناتوان در مقا يمادران دارا یافتندهمکارانش در

را در  يتریشباضطراب و تنش  ی،مادران افسردگ یرسا

و همکارانش   Wu ي. در مطالعه ]9[ کنندیمتحمل  یزندگ

 يفرزند مبتلا به فلج مغز ينشان دادند مادران دارا یزن

  . ]10[ مادران دارند یرنسبت به سا يتریینپا یزندگ یفیتک

 یرانیوجود دارد که تجارب مادران ا یمک یفیمطالعات ک

را مورد مطالعه قرار داده  يفرزند مبتلا به فلج مغز يدارا

 يهایاست که ناتوان یناست ا یتکه حائز اهم ياباشند. نکته

 ،سازدیمکودك، تنها خود او را متأثر نیمجس یاو  یذهن

خود، مادر، را  یمراقب اصل یژهبلکه سلامت کل خانواده و به و

 ینانجام ا يهااز ضرورت یکیدهد. یمقرار  یرتحت تأث

و  یسلامت ذهن يهامؤلفه یتکردن اهممطالعه، برجسته 

، هاآن ییستبر تجارب ز یمادران مبتن ینا یمجس

 یاز، و در صورت نهاآن یو روان یمجس یازهاين يآشکارساز

 يهایباز آس یشگیريهنگام و پ زود یارائه مداخلات درمان

فرزندان شان است.  یو بار مراقبت یاز فرسودگ یناش یهثانو
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مادران  ییستتجارب ز یمطالعه بررس ینهدف از ا ینبنابرا

  بود.  یو ذهنیمجس يهایکودك مبتلا به ناتوان يدارا

  هامواد و روش

 ياسناد یلو به روش تحل یفیک یکردپژوهش حاضر با رو

 یببا ترکروش  ینانجام شد. در ا یبفراترک یوهبه ش

 يهاو استعاره هاو مقوله هامختلف نگرش یفیک يهاپژوهش

مطالعه از روش هفت  ینشوند. در ایمکشف  یگريمختلف د

و باروس استفاده شده است که شامل  یساندلوسک يامرحله

  :]11[ است یرمراحل ز

  سؤال پژوهش یم: تنظمرحله اول

مانند  یمختلف ياز پارامترها یسؤالات پژوهش یمتنظ يبرا

روش  یو چگونگ ی،چه زمان یزي،جامعه مورد مطالعه، چه چ

مطالعه شامل موارد  ینا یشود. سؤالات پژوهشیماستفاده 

  بود:  یرز

  

  سؤالات پژوهش یممرتبط با تنظ يپارامترها - 1جدول 

  پژوھش  پارامتر

  .ھستند یسیو انگل یبھ زبان فارس یو خارج یھا و مجلات داخلداده یھا یگاهپا«پژوھش  یندر ا  جامعھ مورد مطالعھ
فرزندان و  یرارتباط با فرزند مبتلا و سا یدر برقرار یو جسم یفرزند با ناتوان ذھن یمادران دارا یستیزتجارب   یزیچھ چ

 یست؟ھمسر چ
 یست؟چ یدر ارتباط با خدمات بھداشت یو جسم یفرزند با ناتوان ذھن یمادران دارا یستیزتجارب 
  یست؟رو با فرزند مبتلا چ یشپ یھادر ارتباط با چالش یو جسم یفرزند با ناتوان ذھن یمادران دارا یستیزتجارب 

  اند. قرار گرفتھ یمورد بررس ١٤٠٠تا  ١٣٩٠ یمطالعھ مقالات از بازه زمان یندر ا  یچھ زمان
  فرزند مبتلا چگونھ است؟ یندهدر ارتباط با آ یو جسم یفرزند با ناتوان ذھن یمادران دارا یستیزتجارب   یچگونگ

  

  متون به صورت نظامند  یمرحله دوم: بررس

با  یلاديم 1400تا  1390 یخمنتشر شده از تار یقاتتحق

 ی، مادران، فرزند ناتوان، ناتوانیستیزتجارب  يهاواژه یدکل

در  هاآن یسیانگل يهامعادل یرانا ی،ذهن یناتوان ی،جسم

،  Pub Med  ،Scopus ،Google Scholarیمعل يهایگاهپا

SID  وMagiran  قرار گرفتند.  یمورد بررس  

  جستجو و انتخاب متون مناسب مرحله سوم:

ورود  يهااز مقالات براساس ملاك يمرحله تعداد یندر ا

ورود به  يهاشوند. ملاكیمحذف  یبررس یندو خروج از فرآ

توسط  ینلات یا یبا زبان فارس یقاتمطالعه شامل تحق

مطالعات از نوع  یرانی،ا یتجمع يو بر رو یرانیگران اپژوهش

 يهابه متن کامل مقاله و ملاك یدسترس ی،مقطع یطراح

مقاله، پوستر و  یدهاز نوع چک یپژوهش يهاخروج گزارش

 1جستجو و ورود مقالات در نمودار  یندبودند. فرا نامهیانپا

 یتبرنامه دقت، اعتبار و اهم ینداده شده است. ا یشنما

 ینکند که ایمسؤال مشخص  10را با تمرکز بر  هامطالعه

سؤالات شامل: اهداف پژوهش، منطق روش، طرح پژوهش، 

گر و ، رابطه پژوهشهاداده يآورجمع ي،بردارروش نمونه

 یلو تحل یهدقت تجز ی،شرکت کننده، ملاحظات اخلاق

 یک، ارزش پژوهش؛ که بر اساس هایافتهواضح  یان، بهاداده

و  یشده مجموعه مقالات بررس یهبر اساس فرم تهیمملاك ک

هر  یک،روبر یازيامت 50 یاسشدند. بر اساس مق یابیارز

گردد. یمباشد حذف  30از  ترکم یازشرا که امت ايلهمقا
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 )خوب(، 31-40 )یلیخوب خ(و  50-41 )یعال( یازبنديامت

 به صورت در 10-0) یفضع(، 20-11 )متوسط(، 21-30

  از تعداد مقاله یابیارز ینددر فرا یجهنت

  

  

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 
  جستجو و ورود مقالات یندآفر -1نمودار 

  

   

 5= مد پاب

تعداد مقالات به دست آمده از 

 396جستجوي پایگاه داده ها =

  26= مگیران

  5= اسکوپوس

 15=  دي آي اس

 345= اسکولار گوگل

تعداد مطالعات پس از حذف موارد 

 355تکراري= 

تعداد مقالاتی که از مطالعه خارج 

 282شدند=

 34تعداد مطالعات خارج شدند =

 

که پس از  تعداد مقالات کاملی

گی به کار گرفته بررسی شایست

 39شدند= 

گر شدند= تعداد مقالاتی که غربال

321 

تعداد مقالاتی که در تجزیه و تحلیل 

 13کیفی به کار گرفته شدند = 
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  مرحله چهارم: استخراج اطلاعات متون 

از مقالات  یکدر پژوهش حاضر اطلاعات حاصل از هر 

 يو طبقه بند هایافتهبه  یابیمنتخب به منظور دست

 يدسته بند 2بار مرور و در جدول شماره  ین، چندهامؤلفه

  شدند.

  یو ذهن یجسم يها یکودك مبتلا به ناتوان يمادران دارا یستیزتجارب  ینهدر زم یهمطالعات اول یجنتا  -2 جدول
  

  ھا یافتھ  روش  موضوع  یسندهنو  یفرد

  ]٣[ یاپورز  ١

مادران  یستیزتجربھ 
: یناتوان یکودکان دارا

در  یفیمطالعھ ک یک
  یرانا

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ١٧ یبر رو

کودک ناتوان در شھر 
  تھران

دو مضمون مطالعھ تجارب مادران را در  ینا یجنتا
 یو تجارب اجتماع یفرد ینتجارب ب یعنی یاصل

  قرار داد. 

  ]١٢[ ینمت  ٢
شناسي تجارب  پدیدار

مادران با فرزند مبتلا 
  یریبھ ناتواني یادگ

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١٠ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
  در شھر تھران یادگیری

مطالعھ تجارب مادران را در سھ مضمون  ینا یجنتا
 یھا یتجربھ شده مادر، نگران ینداحساسات ناخوشا

 یتنش و تعارض خانوادگ ی،و اجتماع یلیتحص
  قرار داد.

٣  
 یخدابخش

  ]٢[ییکولا

تجارب مادران  یواکاو
در مراقبت از فرزند 

مطالعھ  یکمعلول: 
  یدارشناسیپد

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ١٨ یبر رو

در  یکودک مبتلا بھ ناتوان
  شھر رودبار 

مطالعھ تجارب مادران را در چھار  ینا یجنتا
و  یمنف یاحساسات و واکنش ھا یمضمون اصل

و رنج و دغدغھ  ی،عجز مادران، انگ اجتماع
 ی،و مال یتخصص یھا یتدران از نبود حماما

 یطبقھ بند یتی،حما یسازمان ھا یتضعف حما
  کرد. 

  ]١٣[ یھمدانچ  ۴

مسن  ینتجارب تلخ والد
  کودکان مبتلا بھ یدارا

: یھوش یھا یناتوان
 پدیدار مطالعھ یک

  یشناخت

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ١٠ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
  در شھر تھران یھوش

 استخراج اضطراری مضمون چھار از یکی" ی"تلخ
 خوشھ پنج دارای کھ است تحقیق این در شده

 عدم جامعھ، در کودک با نامناسب رفتار مضمون
 غم ذھنی، ناتوانی دارای کودک از جامعھ حمایت

 موانع و مشکلات کودک، با ارتباط در والدین ھای
 می پیری ذھنی، ناتوانی دارای کودک از مراقبت

  .باشد

    ]١۴[یکرمانشاھ  ۵

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ۶ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
  در شھر تھران یھوش

مادران را بھ دو  یستیزمطالعھ تجارب  ینا
استرس، و قرار  یمرکز حلقھ ھا یمضمون اصل

  کرد.  یو مرگ طبقھ بند یزندگ یانگرفتن در م

  ]١۵[مقدم  یریام  ۶

عوامل تاب  ییشناسا
در مادران  یآور

اختلال  یکودکان دارا
نقص  -یفعال یشب

پژوھش  یک توجھ: 
  یفیک

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ٢٣ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
  در شھر تھران یھوش

بھ چھار مؤلفھ مطالعھ تجارب مادران را  ینا یجنتا
عوامل  ی،شناختو روان یعوامل فرد یاصل

 یروھایعوامل ن ی،عوامل اجتماع ی،خانوادگ
  کرد.  یمتقس یمعنو

  ]١۶[یمختار  ٧

زنده مادران  یاتتجرب
کودکان مبتلا بھ فلج 

 یک: یراندر ا یمغز
  پدیدارشناسی مطالعھ

  یدارشناسیروش پد
 یمادر دارا ٨ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
  یزددر شھر  یفلج مغز

مطالعھ شامل  ینمشخص شده در ا ینمضام
احساسات، انتظار از خود، سطح روابط، سطح 

  بود.  یتاز حما یتحما

 ]١٧[ ینقد  ٨

تجارب  یشناس یدارپد
 یمادران دارا یستیز

فرزند مبتلا بھ سندرم 
  داون

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١۶ یبر رو

کودک مبتلا بھ سندرم 
  داون در شھر اصفھان

مضمون  ۴در مطالعھ تجارب مادران را  ینا یجنتا
در اجتماع،  یگاهخانواده، جا یرو یرتأث یاصل

  قرار داد. یتیحما یشبکھ ھا ین،والد یدغدغھ ھا

  ]١٨[ ییرضا  ٩

 یچالش ھا ییشناسا
دران ما یروانشناخت

کودک مبتلا بھ  یدارا
 یکمزمن:  یھایماریب

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١٧ یبر رو

 یماریکودک مبتلا بھ ب
در  یمزمن روان یھا

در پنج دستھ مطالعھ تجارب مادران را  ینا یجنتا
ترس  احساسدر خانھ،  یاحساس ناراحت یاصل

از مراقبت مداوم، انگ  یناش یذھن یمداوم، خستگ
 یبانیو پشت یو تعاملات محدود، منابع مال یاجتماع
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  کرد. یمتقس یناکاف  شھر کرج  یدارشناسیمطالعھ پد

  ]١٩[ ییعلا  ١٠

 یروان یھاچالش
 ینوالد یاجتماع

کودکان مبتلا بھ فلج 
مطالعھ  یک: یمغز

   یفیک

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١٧ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ فلج مغز
  در شھر تھران

دو مضمون  مطالعھ تجارب مادران را در ینا یجنتا
 -یعاطف یچالش ھا ی،اجتماع یھاچالش یاصل

  کرد. یمتقس یاجتماع

  ]٢٠[ یبیغر  ١١

تجارب  یدارشناسیپد
با  یمادران در زندگ

کودکان با اختلال نقص 
  یفعال یشتوجھ/ ب

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١٠ یبر رو

کودک مبتلا بھ اختلال 
 یفعال یشنقص توجھ/ ب

  یزدر شھر تبر

در چھار مفھوم مطالعھ تجارب مادران را  ینا یجنتا
بر ھم خوردن نظم خانواده، اضطراب  یاصل

 یھاینگرانداشتن فرزند مبتلا،  یبرا یاجتماع

  کرد. یممادر تقس یاحساسات منف ی،آموزش

  ]٢١[یبركل یبیحب  ١٢

مادران  یستۀز ۀتجرب
کودک با اختلال  یدارا

 یک :یژهو یادگیری
  یدارشناختیپد ۀمطالع

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ۶ یبر رو

 یکودک مبتلا بھ ناتوان
در شھر  یژهو یادگیری
  لرستان

چھار مادران را بھ  یستیزمطالعھ تجارب  ینا
 ی،درخانواده، نگران ینظم یب یمضمون اصل

  کرد. یمتقس یمنف یجاناتمثبت، ھ یجاناتھ

١٣  
 یزاده ملکینحس

]٢٢[  

 ییاختلال نارسا
در  یتوجھ/فزون کنش

دبستان:  یشپ ینسن
  مادران یستیزتجارب 

  یشناس یدارروش پد
 یمادر دارا ١۵ یبر رو

 ییکودک مبتلا بھ نارسا
فلج  یتوجھ/ فزون کنش

  در شھر مشھد یمغز

سھ مادران را بھ  یستیزمطالعھ تجارب  ینا
 ی،دانش و آگاھ ینابسندگ یمضمون اصل

و مشکلات تعامل  ی،نظام درمان یھایتمحدود

  کرد. یمتقس یدرشبکھ اجتماع

  

  یفیک يهایافته یبو ترک یلو تحل یهمرحله پنجم: تجز

از  یکپارچهو  یدجد یرمطالعه به دنبال تفس ینگام پنجم ا

مرحله مشابه  یناست. در ا یشینمطالعات پ يهایافته

 يبا توجه به کدها ی،مقالات قبل يکدها ي،محور يکدگذار

 ینبه هم قرار گرفتند. سپس ا یهشب يهامشابه در دسته

 ینادغام شدند و به ا یگردیکتر با یمفهوم کل یککدها در 

 را ساختند. یديجد يهامقوله یبترت

   یفیتمرحله ششم: کنترل ک

ارائه شده از  يهاو مقوله یممفاه یاییسنجش پا يبرا

 یبضر يگذار و محاسبه شاخص آمار دو کد ینروش توافق ب

 یبضر یزاناستفاد شد. م 21نسخه  SPSSافزار کاپا در نرم

که نشان  مدآبه دست  79/0مشاوره برجسته  یداسات ینکاپا ب

برخودار  یاستخراج شده از درجه قابل قبول يدهد کدهایم

  بودند.
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   هایافتهمرحله هفتم: ارائه 

مقالات  يکدها ي،محور يمرحله مشابه کدگذار یندر ا

به هم  یهشب يهامشابه در دسته يبا توجه به کدها ی،قبل

یکتر با یمفهوم کل یککدها در  ینقرار گرفتند. سپس ا

را  یديجد يهامقوله یبترت ینادغام شدند و به ا یگرد

قابل  3مطالعه در جدول  ینحاصل از ا يهایافتهساختند. 

  است. یترؤ

  

  یو جسم یذهن یفرزند مبتلا به ناتوان يمادران دارا یستیزتجارب  یمها، مفاهابعاد، مقوله - 3جدول 

  یممفاھ  مقولھ  ابعاد

  یفرد

  یآموزش و دانش فرد
ضعف  ی،بھ منابع علم یعدم دسترس یص،با تشخ ییآشنا نا ی،بودن دانش و آگاھ یناکاف

   یو کاربرد یدر دانش ضرور

  یاحساسات و عواطف فرد

 ءدر مورد علت ابتلا یافکار منف یمانی،حسادت، خشم، احساس گناه و پش ی،غم و افسردگ

 ی،تجربھ تلخ فرزندآور ی،عدالت یاحساس ب ی،و ذھن یجسم یھا یماریفرزندان بھ ب

 یندهدر مورد آ یفرزند، نگران یندهاز آ یو ترحم توأم، نگران یرتحق ی،احساس شرمندگ

ترس از  یل،در ادامھ تحص یفرزندان، عدم داشتن استقلال فرزند مبتلا، نگران یرسا

  یندهاز عدم ازدواج فرزند، عدم اشتغال آ ینگران ی،عواقب بلوغ جنس

  یھمسر، فداکار یتمحق بودن، محبت و حما یمان،ا  یتمعنو

  با خدا یباردار شدن مجدد، چانھ زن ترس از یاو   یمفرزند، عدم تصم یتانکار معلول  یفرد یدفاع ھاییسممکان

  یشخص یزندگ

  
از طرف ھمسر و  یتعدم حما یا یتحما یح،و تفر یامور شخص یبرا ینداشتن زمان کاف

  یفرد ینکاھش ارتباطات ب یی،تعارضات زناشو یک،خانواده درجھ 

  یاجتماع

  یاجتماع یھاانگ
جامعھ، سؤالات آزاردھنده  یو ھمدل یرشکنجکاوانھ مردم، عدم پذ یھانگاه ھا و پرسش

  مردم، مقصر دانستن مادر

  یاجتماع ھاییتحما

جامعھ، عدم  ینمتخصص یبھ مؤسسات، طرد شدن از سو ینبود سرپناه و واگذار

عدم ارائھ  یتی،حما یھاسازمان یتمعلول و خانواده، ضعف حما یازبھ ن ییپاسخگو

کمبود  یکمبود داروھا، نبود پشتوانھ مال ی،ایمھدر منزل، عدم پوشش ب یزیتخدمات و

  یدرمان یھاینھفشار ھز ی،مراکز تخصص
  

  بحث

فرزند مبتلا به  يمطالعه نشان داد مادران دارا ینا یجنتا

مادران  یراز سا یتجارب متفاوت یذهن یاو  یمجس یناتوان

کودکان،  ینرشد و تحول ا یادارند. در هنگام تولد و 

. یردگیمقرار  یرتحت تأث هاآن یزندگ یفیتو ک یستیبهز

 و ترکیب مطالعه این است شده ارائه 3 جدول در طور همان

مادران در  ینا یستیزاز تجارب  ياتازه بندي دسته

شامل ابعاد  هارا مطرح کرد. ابعاد و مقوله یديجد يهامقوله

 ي،احساسات و عواطف فرد ي،دانش فرد[آموزش و  يفرد

و ابعاد  ]یشخص یزندگ ی،دفاع يهایسممکان یت،معنو

  بود. ]یاجتماع يهایتحما ی،اجتماع يها[انگ یاجتماع

مطالعه درنظر گرفتن مادران به  یناز نکات برجسته ا یکی

 ینو ستون مراقبت از ا یهفرزندان و پا یعنوان مراقبان اصل

 ینگرفتن ا یدهموجب ناد یکه گاه يامسئلهکودکان بود. 

 ینا یازبه برآورده کردن ن یشد و مطالعات اندکیممادران 

 یستیزکه از تجارب  یاز مسائل یکی کرد.یممادران توجه 

و  ین،قبل، ح ینداشتن دانش کاف ،مادران استخراج شد ینا

در مورد  هااز آن یاريبعد از تولد فرزند ناتوان بود. بس
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مناسب مرتبط با  یعلائم، و مداخلات درمان یریتمد یماري،ب

 یزناچ یآگاه ینداشتند. ا یمفرزندان خود اطلاعات ک یناتوان

به  یحصح ییگوبه منابع موثق، و عدم پاسخ یو عدم دسترس

از منابع  هااز آن یاريشود بسیممادران موجب  ینا یازهاين

 ینا یاردر اخت يموجود که گاهاً اطلاعات نامعتبر ینترنتیا

اطلاعات نه تنها  یندهند، استفاده کنندکه ایممادران قرار 

با منحرف کردن فکر  یکرد بلکه گاهیمکمک ن هابه آن

ساخت. کمبود یمدور  یحصح یدرمان یررا از مس ها، آنهاآن

کردن مادر به همراه  یکه بتواند زندگ یمنابع موثق و اطلاعات

سبب شده است که  ،آموزش دهد فرزند ناتوانش را به آن

 يتریشبفرزندشان رنج  یازهاين ینمراقبت و تآم يبرا هاآن

از  ینو آگاه ساختن متخصص يرا متحمل شوند. آشکارساز

مطالعه  ینبود که ا یممادران از موضوعات مه یازهاين

از تجارب مادران در  یکو قرار دادن هر  یبتوانست با ترک

تر کند. همرا کمرنگ یتازه خلأ اطلاع رسان يهاابعاد و مقوله

ان اشاره مادر ینتجارب ا یببه ترک يمطالعه ا ترکم ینچن

ضرورت پرداختن به آن را به  ینکه والد یکرده بود در حال

  کردند. یم یانوضوح لمس و ب

مطالعه به آن اشاره شده  ینکه در ا یگريمقوله د یرز

بود که مادران کم  یمثبت و منف یجاناتاست احساسات و ه

 ی،احساسات منف یناز ا یشدند. برخیمبا آن روبه رو  یشو ب

از دست دادن  ی،ارزش یاحساس ب ی،شامل غم و افسردگ

 بود یداشتن افکار منف یدي،ناام ینده،آ يو تلاش برا یزهانگ

 یزاحساسات به حسادت و خشم ن ینا یگاه ].2، 17، 21[

آوردن  یااز به دن یمانیشود. احساس گناه و پشیممنجر 

، و نسبت دادن علل و عوامل مختلف ]12، 21[ فرزند مبتلا

ی. احساس ب]17[ آشکار بود یارمادران بس یندر ا ءابتلا

و ترحم  یر، احساس تحق]2[ يآورتجربه تلخ فرزند ی،عدالت

و  Naghdi. ]22[ دادیمرنج  یاررا بس هاتوآماً با هم آن

 یجاناتتحت عنوان ه ياهمکارانش از تجارب مادران مقوله

است  ینکه وارد است ا ياما نقد ]17[را مطرح کردند  یمنف

احساس مثبت  یک يتواند حاویمتجارب  یناز ا یککه هر 

 یمادران آرامش یدر پشت پرده احساسات منف یباشد، گاه

به صورت اعتراض تظاهر  یننهفته است که به صورت نماد

تجارب  ینو همکارانش ا ينقد يمطالعه در. یندنمایم

قرار گرفته است  ینوالد يهادغدغه یدر مضمون فرع یستیز

باشد. مقوله دغدغه یمدر مورد مقوله دغدغه  یگر. نقد د]17[

باشد دغدغه در ارتباط با چه یم یکل یارعنوان بس یک

 یقاًبهتر است دق ینده؟است؟ گذشته، حال، آ یموضوع

حال  ینفرزند مشخص شود. با ا یاموضوع در ارتباط با مادر 

فرزند ناتوان احساسات  يتوان اشاره کرد اکثر مادران دارایم

 یجانات. از ه]23[ کنندیمرا تجربه  یمشابه یو عواطف منف

و  یتحما یافتتوان به احساس محق بودن، و دریممثبت 

توان بعد یم یگرد یمحبت همسر اشاره کرد. در نگاه

در مادران قرار  یفرزند مبتلا به ناتوان یرشرا در پذ یتمعنو

 یکی ین. بنابرایستنگر یزداد و به آن از نگاه عواطف مثبت ن

به داشتن  يمطالعه نگاه معنو ینا یگرد یدجد يهااز مقوله

از مادران  یاريکه بس یبخش یدفرزندان است. مقوله ام ینا

کنند و عوامل مثبت آن یمآن نگاه  یمنف يهاتنها به جنبه

 یرانیکنند. در فرهنگ ایم یکم ارزش تلق يرا تا حد
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فرزند  يبه مادران دارا یمذهب ياز باورها یاريبس ی،اسلام

. یرندرا بپذ یشانفرزند مبتلا یکند تا ناتوانیممبتلا کمک 

از  یکیکودك،  یهرگونه کم توان یا یماريمعتقدند ب هاآن

است که خداوند جهت علو درجات به  یاله يهاانواع آزمون

و  یتترب يهايداده است و معتقدند در کنار دشوار هاآن

 یازهایشانن یندر تآم هاآن یکودك، حق تعال ینرشد و نمو ا

باورها در کنار آمدن با مشکلات به مادران  یندهد. ایم یاري

 يهایسمباورها را با مکان ینا ها. آن]21[ کندیمکمک 

 یثارو ا يفداکار ی،مثبت از جمله از خودگذشتگ یدفاع

را به  یباز آس یناش یمنف یکنند تا بار عاطفیم یبترک

 یدفاع يهایسماز مکان ی. اگرچه برخ]3[ حداقل برسانند

مادران را  یرشپذ یزانتواند میم یزانند انکار نم یمنف

 ین، اما در کنار همه ا]2، 17[ قرار دهد ییراتدستخوش تغ

تواند پله یم ینزوج ینتر ب یمانهارتباط صم يموارد برقرار

کودکان  یندر جهت استحکام خانواده و کمک به ا یخوب

  .]17[ باشد

داشتن فرزند مبتلا نداشتن زمان  یراتتأث ینترهماز م یکی

و داشتن اوقات  یشخص يبه کارها یدگیرس يبرا یکاف

دوستان و اقوام و  ینفراغت است و کاهش ارتباطات ب

بتوان  یدپنهان کردن فرزند مبتلا است. شا يبرا یانآشنا

مشکلات  یلکودکان به دل ینا ینکه والد ییهاگفت مشغله

 یتبهبود وضع يها براکنند و تلاش آنیمفرزندشان تجربه 

نجر به فداکردن تواند میم ی،فرزندشان به عنوان هدف اصل

 یجهو توجه صرف به کودك و در نت یشخص يهاهدف

 یرسدبه نظر م .شود یگردیکاز  ینوالد یريدورشدن و درگ

فرزند با  يمادر رو یادز يچون صرف وقت و انرژهم یعوامل

و کمبود توجه به پدر خانواده، اضطراب و  یادگیري یناتوان

 یفرزند مبتلا به ناتوان یندهآ یلپدر و مادر به دل یافسردگ

مقصر دانستن طرف مقابل در اختلال کودك از  یادگیري،

 یتضعف حما یلبه دل یگردیکشکوه از  ین،طرف زوج

 یتینارضا یجهنت و در یتوانند موجب تنش خانوادگیفرزند، م

 تریشب یازن یلاز مادران به دل یاريبس .]12[ شود ینزوج

 ياز سو یفعال یشب یو گاه ینکودك به مراقبت، نقض قوان

 ینو سبب دعوا ب یردگیمقرار  يمهر یپدر خانواده مورد ب

مادران،  يهااز دغدغه یگرد یکی. ]22[ شودیم ینزوج

در انتظار  ياهیندها چه آکه در نبود آنینو ترس از ا ینگران

به  یداز مادران ام یاريبس ینچن. هم]2[ کودك خواهد بود

 يبرا یندهاز آ یاهیس یردهند و تصویمرا از دست  یندهآ

فرزند از مراقبت  ی. ترس از ناتوان]21[ سازندیمفرزندانشان 

، ازدواج ]2[ کردن شغل مناسب یداپ یل،از خود، ادامه تحص

فرزندان  یندر مادران ا ]14، 17، 21[ خانواده یلو تشک

  وجود دارد.

کنجکاوانه و سؤالات آزار  يهانگاه یدر ابعاد اجتماع

آوردن  یامقصر دانستن مادر در به دن یدهنده مردم از طرف

 یروان یو فرسودگ یسبب خستگ یفرزند مبتلا به ناتوان

 یاجتماع يهایتنبود حما یگرشود. از طرف دیممادران 

 ییگوعدم پاسخ ین،متخصص يمناسب، طرد شدن از سو

افراد و  ینا ايیازهبه ن یتیو حما یدولت يهاسازمان

 یندر تأم یمال یناتوان ي،ا یمهعدم پوشش ب یشان،هاخانواده

و مشکلات رفت  ی،و مراقبت یخدمات توانبخش یمال یازهاين
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 تریشبهرچه  یفرسودگ يرا برا ینهکودکان زم ینو آمد ا

 ینمتخصص يمادران فراهم کرده است. طرد شدن از سو ینا

 یگرمقاله بود که مطالعات د یندر ا یديجامعه مضمون جد

متخصصان نسبت داده بودند. اما به نظر  یآن را به ناآگاه

 يهااز درمان یناز متخصص یبرخ یرغم آگاهیرسد علیم

باشد که به یمطرد از جامعه  یو نوع یدهفا یآن را ب یتیحما

نباشند و از جامعه دور  یتیو حما یجبران يهادنبال درمان

  باشند.

مطالعات  یکه به بررس یلیالعات فراتحلاز مط یکی

از داشتن فرزند  یمشکلات ناش تعیینبا هدف  یپژوهش

پرداخت یم 2012تا  1950سال، از   50از  یشمعلول از ب

سال گذشته  50 ینشان داد تجربه داشتن فرزند ناتوان ط

 یمنف يهاتجربه واکنش یژهداشته است. به و یاندک ییرتغ

 ی،ارزش یاحساس ب ی،روان يمانند منابع استرس زا

کودك هم یزندگ یننخست يهادر سال یژهبه و یسرگشتگ

نکرده است. از نظر  ییريدهه تغ 5چنان ادامه دارد و در گذر 

 ی،تخصص يچنان کمبودهاهم ی،و تخصص یتحما یتکفا

از معلول و کمبود متخصصان و مراکز خدمت  یتعدم حما

پنجاه  ینا یدر ط که،جالب آن .ادامه داشته است یرسان

 ینمواجه اند و ا یبا انگ اجتماع هاخانواده ینچنان اسال هم

نرمال  یافرزند به هنجار  یمگروه از مادران هنوز هم با مفاه

نشان  هاپژوهش ی،شوند. به طور کلیم یدهبه چالش کش

و  يساز به آگاه یو شرق یچنان جوامع غربدهند که، همیم

و  ینوالد یمنف يهاکاهش تجربه يبرا یفرهنگ يبسترساز

 ینهبر به یدچنان بادارند و هم یازن یحس جانکاه افسردگ

 دارند یازن یتیو حما یمراکز تخصص يساختن عملکرد ساز

مطرح شده در  یاز مشکلات اجتماع یاريبس ی. از طرف]2[

دارد.  یهمخوان یرانیو بافت ا یفرهنگ یرهايمقاله با متغ ینا

پزشکان  ياز مشکلات ارجاع از سو یاريمثال بس يبرا

 یلو به دلو اجتناب از مصرف دار یگیريمتخصص، عدم پ

خاص  یعوارض جانب یابه مصرف مواد  یتصور به وابستگ

  .]22[ شده است یتلق یرانیفرهنگ ا

توان به تعداد کم یمپژوهش  ینا يهایتاز محدود

مادران  یستیزانجام شده در ارتباط با تجارب  یفیمطالعات ک

مشترك  یذهن یاو  یمجس یفرزند مبتلا به ناتوان يدارا

تر  یقدق یسۀمقا يمشابه برا یفیاشاره کرد. فقدان پژوهش ک

روش  یتماه یلمشخص به دل یهفرض ۀو عدم ارائ هایافته

پژوهش محسوب  ینا ةعمد يهایتمحدود یگراز د یفی،ک

به تجارب  یآت يهاشود در پژوهشیم یشنهادشوند. پیم

با فرزند ناتوان شان  یخانواده از زندگ ياعضا یرپدران و سا

خانواده درك  ياز اعضا یکپرداخته شود، چرا که هر 

 ینبه متخصص یندارند. همچن یطشرا یناز ا یمتفاوت

 یامادران  یستیزتجارب  یريشود با به کارگیم یشنهادپ

خانواده در مراقبت از عضو ناتوان خود،  ياعضا یرسا

قرار دهند.  هاو در دسترس خانواده یهته یخدمات يهابسته

 یشرویشانمسائل و مشکلات پ یتوانند با بررسیم یزمادران ن

مرتبط با مشکلات  ینمشاوران و مخصصبا کمک گرفتن از 

  . یندنما هادر حل آن یشان روبه رو و سع

  گیريیجهنت
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 يمطالعه حاضر روشن ساخت که مادران دارا يهایافته

 یاجتماع یروان يهافرزند ناتوان تجارب رنج آور و دغدغه

کنند. عدم یممراقبت از فرزندشان تجربه  یرامونرا پ یاريبس

و  یتیو کمبود منابع حما یتخصص يهااز کمک يمندبهره

مادران را فراهم  ینا یو فرسودگ یخستگ ینهزم یمال

 يهابه مقوله یدبا یناز متخصص یککرد. به هر حال هر یم

 یاساس یازهايدر جهت رفع ن یمطرح شده به طور تخصص

 یجهتر از نتاب یريگیجهکنند تا مقدمات نت یدگیمادران رس

رو مادر و  یشپ يهایبو از آس شود مشهودتر یدرمان

 ینا ی،شود. به طورکل یريافراد جلوگ ینا يهاخانواده

 یننخست یاز مادران ط یتخصص یتضرورت حما هایافته

 یکودك مبتلا به ناتوان يهاو پسرفت هایشرفتدر پ هاسال

 يهااز مقوله یکدهد و هر یمرا نشان  یمجس یاو  یذهن

 یدکند که بایم یبالقوه معرف یهدف درمان یکحاصل را 

  .یردمدنظر قرار گ یدرمان یجبهبود نتا يبرا

  یتشکر و قدردان

که ما را  یکسانیمدانند از تمایمقاله بر خود م یسندگاننو

..یندنما یمقاله کمک کردند، تشکر و قدردان یندر نوشتن ا
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Background and Objectives: In Iranian Islamic culture, one of the most important duties of mothers is to take care of 

their children. Caring for a child with a mental or physical disability is fraught with challenges. Therefore, the purpose of 

this study was to review the lived experiences of mothers with children with physical and mental disabilities. 

Materials and Methods: This study was performed by a qualitative approach and document analysis using meta-synthesis 

method to examine 13 articles related to the seven-step method of Sandlowski and Barros. The stages of this research 

included preparing the research question, reviewing the texts systematically, searching and selecting appropriate texts, 

extracting textual information, analyzing and combining qualitative findings, quality control, and presenting the findings. 

Results: Dimensions and categories included individual dimensions (personal education and knowledge, emotions, 

spirituality, defense mechanisms, personal life) and social dimensions (social stigmas, social supports). 

Conclusions: The findings of the present study revealed that mothers with disabled children experience many painful 

experiences and psychosocial concerns about caring for their disabled child. These findings highlight the need for 

specialized support for mothers during the first years of a disabled child's birth and beyond, and encourage readers and 

professionals to make each of these categories a potential therapeutic goal, and to strengthen mothers' strengths in 

resilience, and in this way prevent the damage they face. 
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Funding: None declared. 

Conflict of interest: None declared. 

Ethical approval: None declared. 

 

How to cite this article: Salehi K, Keshavarz Afshar H, Alibakhshi H, Shahmoradi S, Mirshoja MS. The Lived 

Experiences of Mothers of Children with Physical and Mental Disabilities: A Meta-Synthesis Study. J Rafsanjan Univ 

Med Sci 2022; 20 (12): 1371-84. [Farsi] 

 

 

1- Assistant Prof., Dept. of Educational Assessment, Faculty of Psychology, University of Tehran, Tehran, Iran 
 ORCID: 0000-0002-8945-0379 
2- Assistant Prof., Dept. of Educational Psychology and Counseling, Faculty of Psychology and Educational Sciences, University of Tehran, 

Tehran, Iran, ORCID: 0000-0003-4519-2264 
3- Instructors, Dept. of Occupational Therapy, School of Rehabilitation, Member of Neuromuscular Research Center, Semnan University of 

Medical Sciences, Semnan, Iran, ORCID: 0000-0003-2893-7893 
4- Assistant Prof., Dept. of Educational Psychology and Counseling, Faculty of Psychology and Educational Sciences, University of Tehran, 

Tehran, Iran, ORCID: 0000-0002-8334-0849 
5- PhD Student in Counseling, Aras International Campus, University of Tehran, Tehran, Iran, ORCID: 0000-0001-6651-8345 
(Corresponding Author) Tel: (023) 33654180 Fax: (023) 33654180, E-mail: msj5831@yahoo.com 


