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Impact of Storytelling on Anxiety in 4-7 Year Old Children in Hospital: A Randomized 
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Introduction: Storytelling is one of the appropriate methods to reduce anxiety in 
children admitted to hospital. The aim of this research was to investigate the effec-
tiveness of storytelling in anxiety among 4-7 year old children who were admitted 
to hospital.

Methods: This research is a clinical trial. The samples were 40 children aged 4 
to 7 years which were admitted at Ahvaz educational hospitals for different medi-
cal reasons. Prior to the intervention, the researcher examined the anxiety level of 
children according to the anxiety scale of the preschool children of Spence (parental 
form). After completing a research tool by mothers in both groups, the samples 
were randomly (Classified block) divided into two groups. Intervention group had 4 
sessions of treatment (storytelling) for 20 minutes per each session at separate days.  
In the control group, only daily conversation was performed. The data analysis was 
done using descriptive and inferential statistical tests (Chi-square, independent 
t-test, and paired t-test). Then, the data were analyzed using SPSS20 at a significant 
level of (P<0.05). 

Results: The findings showed that there is a statistically significant difference 
between mean anxiety in two groups after intervention and storytelling caused anx-
iety reduction among hospitalized children compared to the children who had not 
received intervention (P‌≤‌0.01).

Conclusion: Storytelling can reduce anxiety among 4-7 year old hospitalized 
children.
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مقدمه: قصه گويی يکی از روش های مناسب برای کاهش اضطراب کودکان بستری شده در بیمارستان است. هدف 
بیمارستان های  در  است که  اضطراب کودکان 7-4 ساله ای  بر کاهش  اثربخشی قصه گويی  بررسی  پژوهش  اين 

آموزشی شهر اهواز بستری شده اند.

روش کار: اين پژوهش يک کارآزمايي بالیني است. نمونه های مطالعه شده 4۰ کودك 4 تا 7 سال هستند که 
به دلايل مختلف پزشکی در بیمارستان های آموزشی شهر اهواز بستری شده اند. پژوهشگر قبل از مداخله، میزان 
اضطراب بیماران را براساس مقیاس اضطراب کودکان پیش دبستانی اسپنس )فرم والدين( بررسی کرد. بعد از اين 
ارزيابی دو گروه مداخله و کنترل )در هر گروه 2۰ نفر( به صورت تصادفی )بلوکی ـ طبقه ای( انتخاب شدند. گروه 
مداخله، در برنامة قصه گويی چهار جلسه ای، هر جلسه به مدت حداقل 2۰ دقیقه، شرکت کردند. در سمت مقابل، 
گروه کنترل فقط در معرض مکالمات روزمره قرار داشتند. برای تجزيه و تحلیل داده ها از روش های آمار توصیفی و 
استنباطی )مجذور کای، آزمون های تی مستقل و تی زوجی( استفاده شد. در نهايت داده ها با استفاده از نرم افزار 

SPSS نسخة 2۰ و در سطح معنی داری )P < ۰/ ۰5 ( تجزيه وتحلیل شد.

یافته ها: نتايج نشان داد بین میانگین اضطراب دو گروه، بعد از مداخله، تفاوت آماری معني داری وجود دارد و 
.) P ≤۰/۰1( قصه گويی اضطراب کودکان گروه مداخله را کاهش داده است

نتیجه گیری: قصه گويی می تواند اضطراب کودکان 4 تا 7 سال بستری شده در بیمارستان را کاهش دهد.

واژه های کلیدی: قصه گويی، اضطراب، کودکان بستری شده، بستری شدن در بیمارستان
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مقدمه
بسیاری از کودکان در مرحله ای از دوران رشد خود بنا به 
دلايلی مانند بیماری، در بیمارستان بستری می شوند. نتايج 
مختلف نشان می دهد حدود 3۰ درصد از کودکان حداقل در 
دوران کودکی خود، يک بار بستری می شوند و نزديک به 5 
درصد از آن ها بستری های مکرر دارند. همچنین گزارشی از 
کشور انگلستان نشان می دهد حدود 6 درصد از کودکان زير 
پنج سال آن کشور در سال يک بار به مدت يک روز و 25 
درصد آن ها دست کم يک بار، به مدت 6 روز در بیمارستان 
کودك،   خاص  وضعیت  از   صرف نظر   .]1[ می شوند  بستری 
با   را  آن ها  ناگزير  ناآشنا،  محیطی  در  کودکان  بستری شدن 
نتايج   .]2[ می کند  مواجه  آسايش  نبودِ  و  بدنی  درد  ترس، 
بیمارستان  در  بستری شدن  می دهد  نشان  متعدد  تحقیقات 
تجربه ای دردناك است، فشار روانی زيادی به کودك تحمیل 
می کند، می تواند باعث بروز مشکلاتی در سازگاری کودك با 
محیط اطراف شود و همچنین در او تنش ايجاد کند ]4،3[. 

از کودکان اضطراب را با شدت های مختلف  حدود 5 درصد 
تجربه می کنند که ممکن است تا بزرگسالی نسبتاً پايدار باقی 
تحت تأثیر  را  آن ها  ارتباطی  و  تحصیلی  فعالیت های  و  بماند 
قرار دهد ]5[. اضطراب کودکان بستری شده در بیمارستان را 
می توان به شکل اضطراب فراگیر، همراه با اضطراب و نگرانی 
مفرط يا انتظار توأم با دلواپسی توصیف کرد که در برخی از 
فعالیت ها يا رويدادها رخ می دهد و همچنین اضطراب جدايیِ 
همراه با اضطراب شديد، هنگام جدايی از منزل يا کسانی که 
اضطراب  ايجاد  عوامل   .]6[ دارد  دلبستگی  آن ها  به  کودك 
ازدست دادن  جدايی،  شامل  کودکان  در  بستری شدن  هنگام 
کودکان  واکنش های  است.  درد  و  جسمی  صدمة  کنترل، 
مانند  متعددی  عوامل  تحت تأثیر  بحران ها،  اين  به  نسبت 
سن تکاملی، تجارب قبلی )بیماری، جدايی يا بستری شدن(، 
بودن  جدی  و  شدت  اکتسابی،  و  ذاتی  سازشی  مهارت های 
بیماری و سیستم های حمايتیِ در دسترس قرار می گیرد ]8، 

 .]7
در  بودن  مداوا  تحت  و  بستری شدن  از  ناشی  اضطراب 
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بیمارستان می تواند روی بهبودی کودکان تأثیر منفی بگذارد 
و در بسیاری از موارد تغییرات فیزيولوژيکی تهديد کننده ای 
اثرات  کاهش  در  پرستاران   .]9[ آورد  وجود  به  آن ها  برای 
عهده  بر  مهمی  نقش  کودکان  بستری شدن  از  ناشی  منفی 
دارند و می توانند در برقراری تعادل محیط بیرونی و درونی 
روند  تا  نمايند  فراهم  را  او  نیاز های  و  کرده  مداخله  کودك 
زمانی  موارد،  اين  جملة  از  نشود.  متوقف  يا  مختل  او  رشد 
بستری  بیمارستان  در  بیماری  علت  به  کودك  که  است 
می شود. در اين زمان او و خانواده اش دچار بحران های ناشی 
از بیماری و بستری شدن هستند ]10[.  از سوی ديگر يکی از 
تشخیص های پرستاری کودكِ بستری شده، ترس و اضطراب 
مداخلات  مهم ترين  از  يکی  که  است  بستری شدن  از  ناشی 
پرستاری برای درمان آن، کاهش ترس و اضطراب است ]8[. 
کودکان  اضطراب  کاهش  برای  مناسب  روش های  از  يکی 
بستری شده در بیمارستان قصه درمانی است. کودکان قصه را 
دوست دارند و از شنیدن آن لذت می برند. نتايج مطالعه ای 
دربارة کودکان پرخاشگر نشان داد قصه مهارت اجتماعی را 
افزايش داده و اين امکان را به کودکان می دهد که خود را با 
شخصیت های قصه همانند کنند و از آن ها راه حل مسئله را 
بیاموزند ]11[. قصه ها در قصه درمانی با فراهم کردن فرصت ، 
بستری برای تخلیة هیجانی به وجود می آورند. همانندسازی و 
افزايش درك کودکان می تواند منبع مهمی در تغییر و بهبود 
مشکلات و اختلال های کودکان به شمار آيد. همچنین برای 
درمان اضطراب جدايی و ترس، فن قصه درمانی و کتاب درمانی 
در اصلاح رفتارهای کودکان و ترغیب آن ها به انجام کارهای 

درست مؤثر است ]13، 12[. 
انسان قدمت دارد و يکی  اندازة عمر  به  سنت قصه گويی 
مبنای  بر  افراد  است. در قصه  رفتار  اصلاح  ابزارهای مهم  از 
ديگران  با  خود  روابط  بازنمايی  به  جهان  در  عملکردشان 
می پردازند و همچنین سازگاری، شجاعت و مواجهة واقع بینانه 

با مشکلات را می آموزند ]14[.
يافته های Yusefi Lovie و Matin روی گروهی از کودکان 
به  مبتلا  کودکان  به  را  مسئله  راه حل  قصه  می دهد،  نشان 
ناتوانی يادگیری می آموزد ]Cook .]15 و همکاران با استفاده 
کاهش  پیش دبستانی  کودکان  در  را  اضطراب  قصه گويی  از 
از  گروهی  در  همکاران  و   Sheibani همچنین   .]16[ دادند 
بهره  افسردگی  برای کاهش  از قصه درمانی  افسرده،  کودکان 
گرفتند و نتايج آن ها نشان داد قصه درمانی می تواند افسردگی 
را کاهش دهد ]17[. در اين راستا پژوهشگران اين مقاله بر 
آن شدند پژوهشی با هدف بررسی تأثیر قصه گويی بر اضطراب 
کودکان بستری شده در بیمارستان انجام دهند؛ زيرا اين شیوه 
تأثیر بسزايی در کاهش اظطراب کودکان دارد و به آن ها و 
خانواده هايشان کمک می کند تا  تنش ناشی از بستری شدن 
را بهتر پشت سر بگذارند. در ضمن اين روش راهکار بسیار 
قابلیت  که  است  هزينه ای  وکم   بی خطر  بهینه،  سودمند، 
به  توجه  با  بنابراين  بالايی در حیطة مديريتی دارد؛  اجرايی 
اثرات مثبت روش قصه گويی می توان آن را در ابعاد وسیع تری 
در کلیة بیمارستان ها و ساير مراکز بهداشتی ـ درمانی مرتبط 

با کودکان اجرا کرد.

روش کار
ابتدا 1۰ بیمار در دو گروه 5 نفرة مداخله و کنترل به عنوان 
پايلوت )براساس پرسش نامه از متوسط نمرة اضطراب بیشتر 
بود( انتخاب و مداخلة قصه گويی برای آن ها انجام شد و نتايج 
به دست آمده تجزيه و تحلیل آماری شد. حداکثر حجم نمونه 
طبق فرمول عمومی محاسبة حجم نمونه، 4۰ نفر تعیین شد 
اختصاص  نمونة  حجم  حداکثر  بهتر،  نتیجه گیری  برای  که 
داراي  بیمار  تعداد 4۰  بنابراين  نظر گرفتیم.  را در  داده شده 
ورود  شرايط  شدند.  گرفته  نظر  در  مطالعه  به  ورود  شرايط 
عبارت بود از: دامنة سنی بین  4 تا 7 سال، گذشتن حداقل 
24 ساعت از زمان پذيرش کودك در بخش بستری، آشنايی 
کامل با زبان فارسی، نبودِ اختلال در هوشیاری و ادراکات و 
مداخله  درمانی خاص حین  روية  اجرانشدن  حواس کودك، 
کودك،  استراحت  بودن  نسبی  ديالیز(،  )مثلًا  بیمار  برای 
پیش بینی حداقل 5 روز برای حضور کودك در بخش، تمايل 
نیز  و  او  والدين  و  کودك  سوی  از  پژوهشگر  با  همکاري  به 
ترخیص نشدن قبل از اتمام مداخله. افراد حاضر در مطالعه 
به طور تصادفی )بلوکی ـ طبقه ای( به دو گروه 2۰ نفرة مداخله 

و کنترل تقسیم شدند. 
ابزار گردآوري داده ها در اين پژوهش شامل فرم مشخصات 
پیش دبستانی  کودکان  اضطراب  پرسش نامة  و  دموگرافیک 
اسپنس)PAS=Preschool Anxiety Scale(  )فرم والدين( بود. 
برای سنجش  آن  در  که  است  گويه   28 شامل  مقیاس  اين 
روش  از  پیش دبستانی  کودکان  اضطراب  پرسش نامة  پايايی 
کرونباخ  آلفای  ضريب  است.  شده  استفاده  درونی  همسانی 
فراگیر  اضطراب  خرده مقیاس   ،۰/8۹ پرسش نامه  کل  برای 
۰/72، اضطراب اجتماعی ۰/76، فوبی خاص ۰/7۹ و اضطراب 
جدايی ۰/67 است که از نظر روان سنجی رضايت بخش و در 
حد مطلوب است. آلفای کرونباخ، خرده مقیاس وسواس فکری 
به  دست  است. همچنین همبستگی   )۰/5۹( متوسط  عملی 
مصاحبه  و  پرسش نامه  خرده  مقیاس های  نمرات  بین   آمده 
مثبت است و به جز اختلال وسواس جبری که در سطح ۰/۰5 
نتايج  هستند.  معنادار   ۰/۰1 سطح  در  بقیه  است،  معنادار 
قابل فهم بودن  اين صورت خلاصه کرد:  به  اصلی را می توان 
پرسش نامه در حد مطلوب بود؛ زيرا والدين آيتم ها را درك 
می کردند و سؤالات پاسخ داده  نشده بسیار کم بود. همچنین 
پايايی )همبستگی درونی( پرسش نامة اضطراب پیش دبستانی 
رضايت بخش و نتايج مربوط به اعتبار آن در حد مطلوب بود و 
بین نمره های پرسش نامه و مصاحبه همبستگی مثبت وجود 

داشت ]5[.
گفتنی است که محقق از قسمت هايی از اين پرسش نامه 
شامل خرده مقیاس های اضطراب فراگیر، اجتماعی و جدايی 
استفاده کرده است. پرسش نامة جديد 16 سؤال )کلیة سؤالات 
برای   1-5 سؤالات  داشت؛  داشتند(  برابر  ارزش  پرسش نامه 
)نمرات 2۰-۰(، سؤالات 6-11  فراگیر  اضطراب  اندازه گیری 
برای اندازه گیری اضطراب اجتماعی )نمرات 24-۰( و سؤالات 
 .)۰-2۰ )نمرات  جدايی  اضطراب  اندازه گیری  برای   12-16
هیئت علمی  اعضای  از  تن   1۰ اختیار  در  جديد  پرسش نامة 
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شد.  استفاده  آن ها  تأيید  از  پس  و  شد  داده  قرار  دانشگاه 
پرسش نامة  کرونباخ  آلفای  ضريب  پايلوت،  انجام  از  پس 
تحقیق برای خرده مقیاس اضطراب فراگیر ۰/634، اضطراب 

اجتماعی۰/76۹ و اضطراب جدايی۰/715 به دست آمد.
پس از انتخاب نمونه ها، فرم رضايت نامة شرکت در مطالعه 
کار  انجام  نحوة  و  گرفت  قرار  کودکان  مادران  اختیار  در 
براي آن ها توضیح داده شد. همچنین در نهايت رضايت نامة 
کتبی از مادران گرفته شد. در آغاز کار مادران هر دو گروه 
کودکان  اضطراب  پرسش نامة  و  جمعیت شناختی  سؤالات 
مداخله،  گروه  در  کردند.  تکمیل  را  اسپنس  پیش دبستانی 
با توجه به وضعیت جسمی، متفاوت بودن  برنامة قصه گويی 
سن و مکالمة کودکان، به صورت فردی در چهار جلسه، که 
مدت هر جلسه حداقل 2۰ دقیقه در نظر گرفته شده بود )در 
روزهای مجزا و متوالی(، انجام شد و در گروه کنترل، بدون 
معمولی  صحبت های  و  احوالپرسی  فقط  قصه گويی،  مداخلة 
انجام شد. البته اعضای گروه کنترل هم زمان با گروه مداخله 
انجام  نحو  اين  به  قصه گويی  برنامة  بودند.  بستری  در بخش 
می شد که پژوهشگر برای کودك قصه ای از روی کتاب و يا 
بدون آن تعريف می کرد، سپس دربارة قصه با کودك گفتگو 
از کودك  او، سؤالاتی  نسبی  آگاهی  و  براساس سن  و  کرده 
می پرسید. همچنین در پايان به کودك فرصت تخلیة هیجانی 
يا ابراز عقیده داده می شد و پژوهشگر قصه گو نظرات کودك 
را با حوصله و تأمل می شنید و با خوشرويی تأيید يا اصلاح 
 7-1۰ مدت  به  قصه گويی  است  گفتنی  همچنین  می کرد. 
روز در ساعاتی از روز که کودك راحت بود انجام می شد، نه 
در ساعات ملاقات، زمان استراحت يا شیفت شب. همچنین 
در مکانی که کودك راحت بود مانند تخت يا ساير فضاهای 
از  مطالعه  اين  در  می شد.  انجام  بازی(  اتاق  جز  )به  بخش 
داستان ها و قصه های تأيیدشدة کانون پرورش فکری کودکان 
مسائل  دربارة  موضوعاتی  که  می شد  استفاده  نوجوانان  و 
اخلاقی، بهداشتی، درمانی و ايمنی کودکان داشتند. مضامین 

اين کتاب ها و قصه ها، بر کاهش ترس و افزايش احساس شادی 
در کودك، مؤثر بودند؛ به عنوان مثال می توان به کتاب هايی 
مانند: قلقلی نخورده صبحونه مريض شده مونده خونه، دانی و 
گنجشک کوچک، هرکسی شغلی داره و ... نام برد. در انتهای 
چهار جلسه مادران هر دو گروه پرسش نامه را کامل کردند. 
نمرات  میانگین  و  جمع آوري  پرسش نامه ها  نتايج  پايان،  در 
پرسش نامه های هر دو گروه مداخله و کنترل، با هم مقايسه 
SPSS نسخة 2۰ داده ها  نرم افزار  با  شد. سپس پژوهشگران 
ناشی  تغییرات  روند  تعیین  برای  کردند.  تحلیل  و  تجزيه  را 
فراواني،  جدول  مانند  آمار  توصیفي  روش هاي   از  مداخله  از 
استفاده شده  نمودار خطي  و  انحراف معیار  میانگین،  درصد، 
است و برای بررسی تفاوت بین میانگین های گروه مداخله، در 
پايان مداخله، آمار استنباطي شامل آزمون تي مستقل و تی 

زوجی به کار گرفته شد.

یافته ها
نظر سني،  از  پژوهش دو گروه حاضر در مطالعه  اين  در 
تفاوت  و  بودند  همگن  بیماران  سن  درصد  و  فراوانی  توزيع 
 .)P=۰/۹2( نداشت  وجود  آن ها  بین  معني داري  آماري 
بیشترين گروه سني در اين پژوهش کودکان 7-6 سال بودند 
)52/5   %( که نشان می دهد میانگین سني افراد شرکت کننده 
گروه  هردو  در  همچنین  است.  بوده  سال   5/7 پژوهش  در 
بوده    )%   45( دختران  از  بیشتر   ،)%   55( پسر  کودکان  درصد 

است.
 هردو گروه از نظر جنسیت همگن بودند و تفاوت آماري 
نظر  از   .)P=۰/525( نداشت  وجود  آن ها  بین  معني داري 
قومیت نیز دو گروه مطالعه شده همگن بوده و تفاوت آماري 
معني داري بین آن ها وجود نداشت )P=۰/135(. تحصیلات 
ابتدايی در مادران هر دو گروه فراوانی بیشتری داشت و 
در بین پدران تحصیلات راهنمايی فراوانی بیشتری نشان 
داد. همچنین در اين پژوهش بیشتر نمونه ها در هردو گروه 

فرزندان اول خانواده ها بودند )جدول 1(.
جدول شمارۀ 1. مقایسة توزیع فراواني و درصد فراواني از نظر ســن، جنسیت و قومیت واحدهاي مطالعه به تفکیک دو گروه 

مداخله و کنترل

گروه مداخلهتوزیع فراواني )درصد
گروه 
کنترل

P Valueجمع

سن

)22/5   (۹)25   (5)2۰   (4فراواني )درصد(4-5

 P=۰/۹2 )25   (1۰)25   (5)25   (5فراواني )درصد(5-6

)52/5   (21)5۰(1۰)55   (11فراواني )درصد(6-7

  
جنسیت

)45   (18)4۰   (8)5۰   (1۰فراواني )درصد(دختر
P=۰/525

)55   (22)6۰   (12)5۰   (1۰فراواني )درصد(پسر

قومیت

)45(18)6۰(12)3۰(6فراواني )درصد(عرب

P=۰/135 )45(18)3۰(6)6۰(12فراواني )درصد(فارس

)1۰(4)1۰(2)1۰(2فراواني )درصد(دو رگه
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بین میانگین نمرات اضطراب فراگیر کودکان، قبل و بعد 
تفاوت معني داري وجود داشت  از مداخله، در گروه مداخله 
)P< ۰/۰۰1(. ولی بین میانگین نمرات اضطراب فراگیر کودکان، 
قبل و بعد از مداخله، در گروه کنترل تفاوت معني داري ديده 
میانگین  بین  داد  نشان  يافته ها  )P=۰/725(. همچنین  نشد 
دو  هر  در  مداخله  از  قبل  کودکان،  فراگیر  اضطراب  نمرات 
گروه تفاوت معني داري نبود )P=۰/238(، در حالی که تفاوت 
میانگین نمرات اضطراب فراگیر کودکان، بعد از مداخله، در 

هر دو گروه معني دار بوده است )P< ۰/۰۰1( )جدول 2(.
و  قبل  کودکان،  اجتماعی  اضطراب  نمرات  میانگین  بین 
بعد از مداخله، در گروه مداخله تفاوت معني دار بود )۰/۰۰1 
 .)P=1( اما همین نسبت در گروه کنترل معنی دار نبود ،)P<
میانگین  تفاوت  گروه،  دو  هر  در  مي دهد  نشان  همچنین 
نمرات اضطراب اجتماعی کودکان، قبل از مداخله، معنی دار 
نمرات  میانگین  بین  که  حالی  در   ،)P=۰/۰84( است  نبوده 
اضطراب اجتماعی کودکان، بعد از مداخله در دو گروه تفاوت 

.)2 )جدول   )P=۰/۰1۹( نشد  ديده  معني داری 

و  قبل  کودکان،  جدايی  اضطراب  نمرات  میانگین  بین 
وجود  معني داري  تفاوت  مداخله  گروه  در  مداخله،  از  بعد 
اما بین میانگین نمرات اضطراب   ،)P< ۰/۰۰1(  داشته است
جدايی کودکان، قبل و بعد از مداخله، در گروه کنترل تفاوت 
معني داري وجود نداشته است ) P=۰/541(. همچنین  نشان 
قبل  اضطراب جدايی کودکان،  نمرات  میانگین  بین  مي دهد 
از مداخله، در دو گروه تفاوت معني داري وجود داشته است 

.)2 )جدول   )P=۰/۰16(
بین میانگین نمرات اضطراب کلی کودکان، قبل و بعد از 
مداخله، در گروه مداخله تفاوت معني داري وجود داشته است 
)P< ۰/۰۰1(، اما بین میانگین نمرات اضطراب کلی کودکان، 
قبل و بعد از مداخله، در گروه کنترل تفاوت معني داري وجود 
میانگین  بین  مي دهد  نشان  همچنین   .)P=1( است  نداشته 
گروه  دو  در  مداخله،  از  قبل  کودکان،  کلی  اضطراب  نمرات 
بین  و   )P=۰/۰۰7( است  داشته  وجود  معني داري  تفاوت 
میانگین نمرات اضطراب کلی کودکان، بعد از مداخله نیز در 
دو گروه تفاوت معني دار بوده است ) P< ۰/۰۰1( )جدول 2(.

جدول شمارۀ 2. مقایسة بین میانگین نمرات اضطراب فراگیر، اضطراب اجتماعی، اضطراب جدایی و اضطراب کلی کودکان، قبل و بعد 
از مداخله به تفکیک گروه های مطالعه

P Value اختلاف میانگین ها

کنترل مداخله گروه های مطالعه

میانگین انحراف میانگین انحراف

اضطراب فراگیر
قبل- بعد

P=۰/238 1/۰۰۰ 14/7۰ 2/2۰3 13/7۰ 3/۰11

2/257P < ۰/۰۰1 6/4۰۰ 14/8۰ 2/238 8/4۰

P =۰/725 P < ۰/۰۰1 P Value

P=۰/۰84 2/1۰۰ 13/۰۰ 3/434 15/1۰ 4/۰38 اضطراب اجتماعی

P=۰/۰1۹قبل- بعد 3/1۰۰ 13/۰۰ 3/584 ۹/۹۰۰ 4/488

               P=1 P < ۰/۰۰1 P Value

P=۰/۰16 1/7۰۰ 8/1۰ 1/41۰ ۹/8۰ 2/628 اضطراب جدايی

P= ۰/۰67قبل- بعد ۰/۹۰۰ 8/۰۰ 1/124 7/1۰ 1/8۰4

                              
۰/1 ۰/718 2/7۰۰ 1/66  مقايسة اختلاف قبل

ـ بعد

P=۰/541 P < ۰/۰۰1 P Value

P= ۰/۰۰7 2/8۰۰ 35/8۰ 2/462 38/6۰ 3/676 اضطراب کلی
P< ۰/۰۰1قبل- بعد -1۰/4۰۰ 35/8۰ 3/3۰2 25/4۰ 4/7۰6

                              
۰۰/۰۰ 2/۰۰ 13/2۰ 3/۹۹  مقايسة اختلاف قبل

ـ بعد

P=1 P < ۰/۰۰1 P Value
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بحث 
کاهش  باعث  قصه گويی  آمده،  به  دست   نتايج  براساس 
ديگر  و  بیمارستان  در  بستری شدن  از  ناشی  کلی  اضطراب 
مقیاس های اضطراب )فراگیر، اجتماعی و جدايی( شد. گفتنی 
بودند؛  پسر  مطالعه  در  حاضر  مضطرب  کودکان  اغلب  است 
به طور کلی ثابت شده است پسربچه ها نسبت به دختربچه ها 
حساسیت بیشتری در مقابل تنش های ناشی از بستری شدن 
در بیمارستان دارند ]7[. در اين مطالعه بین اختلاف میانگین 
از مداخله، در دو  بعد  نمرات اضطراب کلی کودکان، قبل و 
گروه تفاوت معني داري به نفع گروه مداخله وجود داشته است. 
بنابراين قصه گويی می تواند در کاهش اضطراب کلی کودکان 
نیز  مطالعه ای  نتايج  باشد.  مؤثر  بیمارستان  در  بستری شده 
نشان داد قصه درمانی بر کاهش اختلالات رفتاری اثر مثبت 

دارد ]18[.
 )2۰۰7(  Kalhor و    Zadeh Mohammadi پژوهش  در 
تأثیر قصه و نمايش درمانی بر اضطراب کودکان بی سرپرست و 
بدسرپرست، مثبت ارزيابی شده است )1۹(. در همین راستا 
قصه گويی  داد  نشان    Roshan و   NasirZadeh مطالعة  نتايج 
روشی برای کاهش پرخاشگری کودکان )يکی از علائم وجود 
اضطراب( است ]Yoosefi Looyeh .]20 و همکاران )2۰۰8( 
نیز استفاده از قصه درمانی را برای کاهش نشانه های اختلالات 
به  توجه  با  بنابراين   .]21[ دانسته اند  اضطرابی کودکان مؤثر 
نتايج اين پژوهش که هم سو با نتايج پژوهش های بالا است، 
همیشگی  اثرات  از  پیشگیری  بر  قصه گويی  گفت  می توان 
بستری شدن  از  ناشی  روان شناختی  غیر قابل برگشت  و 
در  تداعی  و  ادراکی  دگرگونی  از  پیشگیری  بیمارستان،  در 
کودکان، کمک به برنامة مراقبتی آموزش حین بستری شدن، 
در  کودك  تکاملی  و  روان شناختی  روحی،  نیازهای  ارضای 

بیمارستان، کمک به درمان و ادامة آن تأثیر مثبت دارد.
نمرات  میانگین  بین  پژوهش  اين  يافته های  براساس 
اضطراب فراگیر بیماران، قبل و بعد از مداخله، در گروه مداخله  
تفاوت معني داري وجود داشته است. همچنین بین میانگین 
از مداخله در هیچ يک  قبل  بیماران،  فراگیر  اضطراب  نمرات 
بین  اما  است،  نداشته  وجود  معني داري  تفاوت  گروه  دو  از 
میانگین نمرات اضطراب فراگیر بیماران، بعد از مداخله، تفاوت 
معني داري به نفع گروه مداخله ديده شد؛ بنابراين قصه گويی 
می تواند در کاهش اضطراب فراگیر کودکان بستری شده در 
 )2۰۰8( Taghipoor راستا  در همین  باشد.  مؤثر  بیمارستان 
در تحقیق خود بیان کرده است قصه گويی می تواند اضطراب 
کودکان را کاهش دهد ]Homaie .]22 و همکاران )2۰۰۹( 
نتیجه رسیدند که بین میانگین  اين  به  نیز در تحقیق خود 
شش حیطة رفتار سازگارانه در دو گروه آزمايش و کنترل، در 
زمینة تأثیر قصه گويی بر رفتار آن ها، تفاوت معناداری وجود 
دارد و می توان قصه درمانی را برای بهبود رفتارهای سازگارانه 
تحقیق  در   Waters همچنین   .]14[ برد  کار  به  کودکان  در 
خود تأثیر درمانی داستان نويسی را بر کودکانی که به دلیل 
دارند،  محدود  يادگیری  قدرت  رفتاری  و  عاطفی  مشکلات 
کودکانی  داستان نويسیِ  می کند  بیان  و  کرده  ارزيابی  مثبت 

بر  مطلوبی  اثر  می تواند  دارند،  محدود  يادگیری  توانايی  که 
کاهش اضطراب، افزايش میزان رفتارهای متناسب با موقعیت، 

افزايش امنیت و صمیمیت در آن ها داشته باشد ]23[.
نمرات  میانگین  بین  داد  نشان  پژوهش  اين  يافته های 
گروه  در  مداخله،  از  بعد  و  قبل  بیماران،  اجتماعی  اضطراب 
میانگین  بین  اما  نداشته،  وجود  معني داري  تفاوت  کنترل 
نمرات اضطراب اجتماعی بیماران، قبل و بعد از مداخله، در 
همچنین  است.  شده  ديده  معني داري  تفاوت  مداخله  گروه 
تفاوت بین میانگین نمرات اضطراب اجتماعی بیماران، قبل 
اضطراب  نمرات  میانگین  بین  اما  نبود،  معني دار  مداخله،  از 
اجتماعی بیماران، بعد از مداخله، به نفع گروه مداخله تفاوت 
کاهش  در  می تواند  قصه گويی  بنابراين  است.  بوده  معنی دار 
مؤثر  بیمارستان  در  بستری شده  کودکان  اجتماعی  اضطراب 
با نتايج پژوهش های بسیاری مطابقت دارد.  باشد. اين يافته 
محیط بیمارستان می تواند بستر مناسبی برای تجارب جديد 
ارتباطات  نتیجه  در  و  سازد  آماده  کودك  اجتماعی شدن 
در   .]9[ کند  فراهم  کودکان  برای  را  وسیع تری  فردی  بین 
اثربخشی  نشان دهندة  مطالعات  از  يکی  نتايج  نیز  اين حوزه 
قصه درمانی بر افسردگی کودکان بستری شدة مبتلا به سرطان 

در بیمارستان بود ]24[. 
در  قصه  کاربرد  که   )2۰1۰(Tahmassian پژوهش  در   
آموزش مهارت هاي اجتماعي به کودکان بررسي شده است، 
از  يکی  قصه گويی  و  قصه  که  رسید  نتیجه  اين  به  محقق 
به  اجتماعی  مهارت های  آموزش  برای  مناسب  ابزارهای 
کودکان مقطع ابتدايی است ]25[. قصه گويی يکی از بهترين 
روش ها در مشاوره با کودکان است و به آن ها اين امکان را 
می دهد با احساسات، افکار و رفتارهايی مقابله کنند که هنوز 
نمی توانند دربارة آن ها با مشاور خود به طور مستقیم صحبت 

کنند ]26[.
میانگین  اختلاف  بین  داد  نشان  مطالعه  اين  يافته های 
نمرات اضطراب جدايی بیماران، قبل و بعد از مداخله، تفاوت 
ازاين رو  است.  داشته  مداخله وجود  نفع گروه  به  معني داري 
کودکان  جدايی  اضطراب  کاهش  در  می تواند  قصه گويی 
بستری شده در بیمارستان مؤثر باشد. بزرگ ترين تنش کودك 
هنگام بستری شدن در بیمارستان، اضطراب جدايی است که 
در خردسالان می تواند با علائمی مانند بی اشتهايی ، اختلالات 
علاقه  و  ديگر  کودکان  کردن  اذيت  آرام،  گريه های  خواب، 
پرستاران  باشد.  همراه  درمانی  کادر  با  همکاری  به  نداشتن 
بايد نسبت به بروز نشانه های اضطراب جدايی حساس باشند 
راستا  همین  در   .]9[ دهند  انجام  را  مناسب  مداخلات  و 
می توان قصه درمانی را فنی اثربخش در کنار ديگر درمان های 
روان شناختی برای درمان اضطراب و عادات خواب نامناسب 

کودکان، به ويژه کودکان بیمار به شمار آورد ]27[. 
با توجه به نتايج پژوهش های مختلف، درمانگران و ديگر 
از قصه درمانی  با مراقبت های کودکان می توانند  افراد درگیر 
اختلالات  درمان  در  اثربخش،  درمانی  تکنیک  به عنوان 
اضطرابی )فیزيولوژيک و اجتماعی( و کاهش نگرانی کودکان 
بستری شده در بیمارستان استفاده کنند ]29، 28[. بنابراين 
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نتايج  به  دست  آمده از اين پژوهش با يافته های تحقیقات بالا 
هم خوانی دارد.

نمرات  میانگین  بین  مطالعه،  اين  يافته های  براساس 
اضطراب کلی بیماران، قبل و بعد از مداخله، تفاوت معني داري 
از پژوهش  نتايج حاصل  وجود داشته است. در همین راستا 
داستان های  که  بستری شده ای  کودکان  داد  نشان  ديگری 
از  بالاتری  سطوح  بارزی  نحو  به  می کردند  تعريف  منفی 
را  منفی  رفتارهای  و  بستری شدن  با  ناسازگاری  اضطراب، 
نشان می دادند. خلق داستان از سوی کودکان بستری شده در 
بیمارستان و تفسیر و تحلیل متخصصین دربارة اين داستان ها 
کودکان  در  اضطراب  اندازه گیری  ابزارهای  از  يکی  می تواند 

بستری شده باشد ]18[.
بزرگسال  يک  وقتی  گفت  می توان  بالا  نتايج  تبیین  در 
و  معمولی  زندگی  وضع  طبعا  بستری  شود  بیمارستان  در 
فعالیت های روزمرة او مختل می شود، اما هنگامی که سلامت 
خود را بازيابد قادر است مجددا زندگی عادی را از سر بگیرد 
و به فعالیت های روزانه اش به طور طبیعی ادامه دهد، در حالی 
که کودکان چنین نیستند و کودكِ در حال رشد نمی تواند 
هنگام  کند. پس  متوقف  را  رشد خود  و  عادی  زندگی  روند 
تنش های  بر  غلبه  برای  بیمارستان،  در  کودك  بستری شدنِ 
اين محیط و پیامدهای مخرب ناشی از آن، لازم است مراقبان 
نظر  در  مناسبی  راهکارهای  پرستاری  کادر  به ويژه  کودك 
بگیرند. يکی از اين راهکارها شیوة قصه گويی است. در همین 
کتاب درمانی  و  قصه گويی  است  داده  نشان  پژوهش ها  راستا 
که در فرايندهای درمانی و حمايتی از آن استفاده می شود، 
از تکنیک های ارتباطی کودك و پرستار به شمار می رود و به 
کودك کمک می کند فرايندهای مشابه و متفاوت با شرايط 
را در دست گیرد  اوضاع  را کشف و سعی کند کنترل  خود 

.]30[
فنون  از  يکی  به عنوان  قصه درمانی  اخیر  سال های  در 
و  است  کرده  پیدا  خاصی  جايگاه  روان پريشی  روان درمانیِ 
گروه های  برای  قصه درمانی  اثربخشی  بر  متعدد  پژوهشگران 
مختلف بیماران دارای اختلالات روانی و افزايش خودآگاهی 
کودکان  شايستگی  احساس  افزايش  و  اضطراب  کاهش  در 
باورند  اين  بر  محققان  ديگر  سوی  از  کرده اند.  تأکید   ... و 
در  غیرمستقیم،  درمانی  روش  به عنوان  قصه درمانی  که 
از  کودکان  معمولا   .]27[ است  مفید  کودکان  روان درمانی 
طريق قصه تحريفات و تصورات نادرست از توانايی های خود 
را اصلاح کرده و با واکنش فعال، در تکمیل و ايجاد داستان 
نقش ايفا می کنند و تصور مثبتی از قابلیت های خود را تجربه 
خواهند کرد. درواقع کار روی داستان باعث افزايش اعتماد به 

نفس، عزت نفس و کاهش اضطراب کودك می شود. 

نتیجه گیری
براساس نتايج اين مطالعه، اثربخشی قصه گويی بر اضطراب 
از  بعد  بیمارستان  در  بستری شده  سال   4-7 سن  کودکان 
زياد  چندان  نه  سابقة  به  توجه  با  اما  شد،  ثابت  جلسه    4
ارزيابي  برای  بدون شک  درمان،  حیطة  در  قصه  از  استفاده 
بهتر اين تأثیر و به دست آوردن روش های مؤثرتر قصه گويی، به 
تحقیقات بیشتر به ويژه دربارة کودکان نیاز است. بستری شدن 
برای کودکان يکی از موارد بحرانی ايجاد اضطراب است که 
مشکلات  مي تواند  نشود،  درمان  يا  و  مديريت  به خوبي  اگر 
آورد.  وجود  به  خانواده هايشان  و  آن ها  برای  جبران ناپذيري 
انجام  در  پرستاران  بی نظیر  نقش  به  توجه  با  ديگر  سوی  از 
مراقبت ها و کاهش اضطراب و آلام بیماران در هر ردة سنی 
و خانواده های آن ها، پرستاران می توانند با به کارگیری روش 
قصه گويی در بیمارستان ها، اضطراب ناشی از بستری شدن را 

هم برای کودك و هم برای خانوادة او کاهش دهند.
در  مناسب  فضای  کمبود  پژوهش ،  اين  اصلی  محدوديت  
بود.  قصه گويی  برنامة  برای  بیمارستان،  کودکانِ  بخش های 
علاوه بر آگاهی خانواده ها دربارة استفاده از قصه گويی برای 
از  ديگر  يکی  بستری شدن،  هنگام  کودکان  اضطراب  کاهش 
پرستاران  به  نکته  اين  يادآوری  حاضر،  مطالعة  قوت  نقاط 
قصه گويی  روش  از  استفاده  با  که  بود  کودکان  بخش های 
از  ناشی  تنش  ديگر،  لازم  مراقبت های  کنار  در  می توانند 

بستری شدن را در کودکان کاهش دهند.

سپاسگزاری
کد:  با  بالیني  کارآزمايي  مطالعة  پژوهش  اين 
IRCT201109177572N1 است که پس از گرفتن معرفی نامه 
و  اهواز  پزشکی جندی شاپور  علوم  دانشگاه  اخلاق  از کمیتة 
آموزشی  بیمارستان های  در  مربوط  مسئولان  با  هماهنگی 
ويژگي هاي  بر اساس  و  تصادفی  نمونه گیري  روش  با  و 
در  بستری شده  سال   7 تا   4 کودکان  روي  پژوهش،  واحد 
در  بیمارستان(،   2( اهواز  شهر  آموزشی  بیمارستان های 
است.  شده  انجام   13۹1 سال  در  اطفال  داخلی  بخش های 
کارشناسی ارشد  پايان نامة  از  برگرفته  مقاله  اين  همچنین 
آن  مالی  حمايت  با  که  است  مامايی  و  پرستاری  دانشکدة 
دانشگاه به مرحلة اجرا درآمده است )شمارة ETH-31(. کد 
 IRCT201109177572N1 پژوهش  اين  بالینی  کارآزمايی 
است. در پايان از کلیة والدين کودکان شرکت کننده در اين 
پژوهش که بدون همکاری آن ها ادامة اين فعالیت امکان پذير 

نبود تشکر و قدردانی می شود.
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