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Abstract 
The purpose of this study was to investigate the educational issues in 

Navid Zendegi School. A phenomenological approach was used to induce 
necessary codes. The purposive sampling method was employed to collect 
data from teachers and parents. The research data were collected through in-
depth, semi-structured individual interviews, with the number of participants 
reaching 25 (15 teachers and 10 parents) after reaching data saturation. 
These data were then analyzed. To enhance the validity of the study, the 
results of the analysis of some interviews were shared with a number of 
participants, and their feedback was incorporated to refine certain aspects. 
Additionally, the analyzed results were reviewed and finalized after 
incorporating the insights and suggestions of three experts in the field of 
special education for children in the province, ensuring necessary revisions 
were made. The findings derived from lived experiences revealed that 
children at Navid Zendegi School face challenges in the cognitive domain, 
primarily characterized by two central categories: deficiencies in learning 
processes and mental skills, and difficulties in reading. Among these, the 
category of deficiencies in learning processes and mental skills was found to 
be more prevalent. In the attitudinal domain, the children's issues encompass 
four key components: motivational deficits, lack of self-confidence, 
psychological challenges, and social rejection. Here, the category of 
motivational deficits was identified as the most frequent. In the skills 
domain, four main categories were identified as challenges for children with 
cancer: physiological impairments, deficiencies in reading and writing skills, 
weaknesses in social interactions, and difficulties in effective planning. 
These were recognized as the primary skill-related issues faced by these 
children. 
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  چکیده  
واکاوي مشکلات آموزشی و تربیتی در مدرسه نویـد زنـدگی انجـام شـد.     پژوهش حاضر باهدف 

صورت نظام کدگـذاري اسـتقرایی بـه انجـام رسـید.       پژوهش با روش کیفی و پارادایم پدیدارشناسی به
گیري هدفمند از  جامعه مورد تحقیق معلمان و والدین بودند. با توجه به ماهیت پژوهش از روش نمونه

هـاي عمیـق فـردي و نیمـه سـاختاریافته       هاي پژوهش از طریق مصاحبه د که دادهنوع معیار استفاده ش
 10نفر معلم و  15نفر رسید ( 25کنندگان به  آوري شدند که پس از اشباع اطلاعاتی تعداد شرکت جمع

وتحلیل قرار گرفتند. براي افزایش اعتبـار پـژوهش، نتـایج تحلیـل تعـدادي از       نفر والدین) مورد تجزیه
هـا در جهـت    کنندگان در پژوهش قـرار گرفـت و نظـرات آن    ها در اختیار چندي از مشارکت مصاحبه

نظـر سـه نفـر از     اصلاح برخی موارد اعمـال شـد. همچنـین نتـایج تحلیـل و بررسـی پـس از اعمـال        
بندي و اصـلاحات لازم صـورت    نظران و خبرگان عرصه آموزش کودکان استثنایی استان، جمع صاحب

اصل از تجارب زیسته نشان داد، کودکان مدرسه نوید زندگی در بخش دانشی با دو هاي ح گرفت. یافته
هاي ذهنی یادگیري و ضعف در خواندن مواجه هسـتند کـه    مقوله مرکزي ضعف در فرایندها و مهارت

هـا،   هاي ذهنـی یـادگیري بسـامد بـالاتري دارد. در بخـش نگـرش       مقوله ضعف در فرایندها و مهارت
شناختی و عدم  ر مؤلفه کلیدي ضعف انگیزشی، عدم خودباوري، مشکلات روانمشکلات کودکان چها

پذیرش اجتماعی را در برمی گیرد کـه مقولـه ضـعف انگیزشـی بیشـترین بسـامد را دارد و در بخـش        
داري و نوشـتاري،   هاي فیزیولوژیکی، ضعف مهـارت خـوان   ها چهار مقوله اصلی شامل ناتوانی مهارت

عنوان مشکلات بخـش   ریزي صحیح در حوزه مهارتی به ناتوانی در برنامه ضعف در روابط اجتماعی و
 .مهارتی کودکان سرطانی شناسایی شدند

  

 مشکلات آموزشی، تربیت، کودکان سرطانی، مدرسه نوید زندگی. تحلیل کیفی واژگان کلیدي:
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 مقدمه
توانـد بـا   اش میترین رویدادهایی است که شخص در زندگیسرطان یکی از پراسترس

طـور   تنها بر خود فرد بلکه بر خواهر، برادر، والـدین و بـه   رو شود و تغییرات آن نه آن روبه
بیماران سرطانی استرس و اضطراب  .),Akechi 2006( کلی بر خانواده تأثیرگذار خواهد بود

هـاي اخیـر بهبـود    کننـد. گرچـه در دهـه   زیادي را همراه با تشخیص این بیماري تجربه می
هاي درمانی باعث افزایش بقا در کودکان مبتلا به سرطان شده است، اما این افـزایش  روش

بقا ممکن است کودك را در معرض سـایر خطـرات سـلامتی چـون مشـکلات تکـاملی و       
 .)Bardley et al., 2012(ناختی و کاهش کیفیت زندگی قرار دهد ش

مدت با سرطان در دوران کودکی باعث استرس و تأثیر منفی بر کیفیـت   مواجهۀ طولانی
 ,.Kratenmarker et al(عنوان مراقبان اصلی آنها خواهد بود  زندگی والدین این کودکان به

دي ازجمله علائم بیماري، داروها ا مسائل متعدهاي عاطفی، خانواده ب بر تنش علاوه .)2013
        کـردن اقـدامات غیردارویـی ماننـد کمـک بـه         و عوارض جـانبی آنهـا و همچنـین فـراهم    

رو خواهند شد. سرطان باعـث گسـیختگی در    آمدن با شرایط جدید روبه کودك براي کنار
رو  اده را با چـالش روبـه  شود و خانو یک اعضاي خانواده می هاي زندگی بیمار و یکبرنامه

دهند که والدین کودکان مبتلا به سرطان خون در معـرض کـاهش   ها نشان میکند. یافتهمی
سلامت جسمی و روحی مربوط به درك نارضایتی از وضعیت اقتصـادي و فقـدان تطـابق    

  .)Li et al., 2014( هستند
برد که ممکن است  رنج میشود، در ابتدا از علائم بیماري  کودکی که به سرطان مبتلا می

تواند بر کیفیت یادگیري و وضـعیت   ها کسی نسبت به آن حساس نباشد و این امر می مدت
گـردد و نـوع بیمـاري     تحصیلی وي تأثیرگذار باشد و از زمانی که اقدامات درمانی آغاز می

بایست مدتی از محـیط آموزشـگاه دور    شود، براي درمان، کودکان می وي تشخیص داده می
شدت بیماري و طول درمان مورد نیاز در بیمارستان یـا خانـه بسـتگی     شوند و این مدت به

کنـد و همچنـین دور    به عوارض بیماري و نوع درمانی که کودك دریافت می  توجه دارد. با
بودن از همسالان، ممکن است مشکلات جسمانی، شناختی و هیجانی براي کودك مبتلا به 
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مدت و بلندمـدت جسـمانی بـراي     درمان سرطان عوارض کوتاهسرطان ایجاد شود. در طی 
اند از ریزش مو، خستگی، تهوع، استفراغ، زمینۀ ابـتلا بـه    آید که عبارت کودك به وجود می

حرکتـی،   واب، سردرد و هماهنگی ضـعیف روانـی  ـ  عفونت، ضعف عضلات، مشکلات خ
دادن شـنوایی و    دسـت  زکاهش یا افزایش وزن، بسته به نوع درمان و نوع سرطان کودك، ا

  بینایی، فلج جزئی، تأخیر رشدي و صدمات قلبی. 
درمان این کودکان ممکن است قطع عضو، زخم و دیگر تغییرات فیزیکی دائمی در پـی  

تواند در حفـظ توجـه و تمرکـز، یادسـپاري، یـادآوري،       داشته باشد. مشکلات شناختی می
کردن اطلاعات   ت در نوشتن، کپیخواندن و درك مطلب، محاسبات ریاضی، سرعت و دق

دیداري، انجام سریع تکـالیف، همـاهنگی و همگـامی بـا مطالـب و منـابع درسـی جدیـد،         
دهی، بازیابی اطلاعات در یک مـتن و حـل مسـئله باشـد. مشـکلات       ریزي و سازمان برنامه

خلقی، نوسانات خلقی، تغییر رفتار، احساس انـدوه، سـرخوردگی،    هیجانی نیز همچون کج
 کاهش به توان می شود؛ همچنین م، ترس، احساس گناه و سردرگمی در کودك دیده میخش

 & Kerenli, Sali(کـرد   نیـز اشـاره   منفـی  احساسات افزایش و نفس عزت نفس و اعتمادبه

Morial, 2015(را ابتـدایی  مشـکلات  بـه نوبـۀ خـود،    توانند می نیز مشکلات این علاوه به ؛ 
 منفـی  تأثیر سرطان مبتلا به نوجوانان و یافتگی کودکان سازش و گري بر کنش و کنند تشدید
  .)Coheni, Kamarck, & Mermelstein, 2012(باشند  داشته

اند سرطان در دوران کودکی همچنین شامل مشکلات تحصیلی است  محققان نشان داده
تـرین مشـکلات تحصـیلی کـه      شود. مهم که خود باعث عدم تطابق اجتماعی و هیجانی می

مدت از مدرسـه اسـت    هاي طولانی شوند غیبت بسیاري از کودکان سرطانی با آن مواجه می
و عـوارض جـانبی درمـان باشـد. کودکـانی کـه        شدن، درمان که ممکن است نتیجۀ بستري

دهند  هفته از سال تحصیلی را از دست می 20تا  10دارند به طور متوسط بین  سرطان خون 
علاوه وقتـی کـودکی بـراي     کنند؛ به و درنتیجه عدة زیادي از آنها پایۀ تحصیلی را تکرار می

احساسـی و   افسردگی، بی مدت طولانی از مدرسه دور است، امکان دارد بازخوردهایی مثل
هـاي   آموزان سرطانی بـا چـالش   . دانش)Bara, 2015(نفس پایین از خود نشان دهد  عزت

تواند بر روند یادگیري و توسعۀ دانش آنـان   زمینۀ آموزشی مواجه هستند که می متعددي در
دي بن ـ هاي شناختی، عاطفی و مهارتی دسته توان در حوزه تأثیر بگذارد. این مشکلات را می

  .کرد



 1403، 3، ش 3آموزش، سال اي در مطالعات بین رشته                                       116

 

 

آمـوزان، اخـتلالات شـناختی اسـت.      یکی از اثرات اصلی درمان سرطان بر روي دانـش 
درمـانی و پرتودرمـانی ممکـن اسـت منجـر بـه کـاهش         دهد که شـیمی  تحقیقات نشان می

شـده،    انجـام  مرتنز اي که توسط باتیا و هاي یادگیري و حافظه شود. براساس مطالعه توانایی
دهند و ایـن امـر    هاي شناختی خود را از دست می درمان، قابلیت آموزان پس از پایان دانش

 تواند بر یادگیري آنها تأثیر منفی بگذارد. می

ــی ناشــی از بیمــاري مواجــه    بســیاري از دانــش ــا احساســات منف آمــوزان ســرطانی ب
آموزان  نشان دادند که اضطراب و افسردگی در این دانش )2019و دیگران ( 1حبی شوند. می

تواند بر توانایی آنها در تمرکز بر مطالعات تأثیر بگذارد. احساس تنهایی و  و می شایع است
 Klosky et(دلیل دوري از محیط مدرسه و همسالانشان ایجاد شود انزوا نیز ممکن است به

al., 2016( .  
هـاي اجتمـاعی و    هاي مهارتی مثـل فعالیـت   آموزان سرطانی ممکن است در زمینه دانش

هـاي ناشـی از درمـان     لاتی شوند. آنها به دلیل ضعف بـدنی و محـدودیت  بدنی دچار مشک
توانـد   هاي اجتماعی شرکت کنند که ایـن مـی   اندازة همسالان خود در فعالیت  توانند به نمی

  .)Bhatia & Mertens, 2018(ها گردد  هاي اجتماعی آن منجر به کاهش مهارت
ویـژه در اسـتان    ر ایـران و بـه  هـاي بهداشـتی مهـم د    سرطان در کودکان یکی از چالش

دهندة شیوع و روند ابتلا به سرطان در ایـن   آید. آمار و ارقامی که نشان شمار میهرمزگان به
تواند به درك بهتر این مشکل کمک کند و نیـاز بـه منـابع و خـدمات      گروه سنی است، می

موجود، سرطان بهداشتی و آموزشی مناسب براي این کودکان را نمایان سازد. طبق آمارهاي 
وزارت  اسـاس گـزارش  ومیـر در کودکـان در ایـران اسـت. بر     ترین علل مرگ یکی از شایع

مورد جدیـد از سـرطان در    1500تا  1300)، هرساله حدود 1398بهداشت و درمان ایران (
  شود. جمعیت کودکان و نوجوانان ایرانی تشخیص داده می
به  کننده است. باتوجه  کودکان نیز نگراندر استان هرمزگان، وضعیت ابتلا به سرطان در 

) انجام گرفته، شیوع سرطان در میان 1399سازمان بهزیستی هرمزگان ( اي که توسط مطالعه
مورد جدید گزارش شده است. لوسمی  80طور میانگین سالانه حدود  کودکان این استان به

هـا در کودکـان    اع سـرطان ترین انو عنوان یکی از شایع هاي خونی دیگر، به حاد و نئوپلازي

  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Hobi 
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آمـوزان سـرطانی بـا مشـکلاتی      دهند که دانش اند. تحقیقات نشان می شده  هرمزگان شناخته
مانند اختلالات شناختی، مشکلات عاطفی و اجتماعی و کمبودهاي حمایتی مواجه هسـتند  

 ؛  از)Bhatia & Mertens, 2018( ها گردد تواند منجر به افت عملکرد تحصیلی آن که می
آموزان در مدارس معمولی، باعث  هاي آموزشی ویژه براي این دانش دیگر، نبود برنامه  طرف

 .شود ها در فرایند یادگیري می کاهش انگیزه و مشارکت آن

دلیـل موقعیـت   در شهر بندرعباس، مرکز ارائۀ خدمات درمانی به کودکـان سـرطانی بـه   
اي جدید و مناسب بـراي تسـهیل   جغرافیایی خاص خود و تنوع فرهنگی، نیاز به رویکرده

شده در حوزة سرطان در   آموزان دارد. با توجه به مطالعات انجام وپرورش این دانش آموزش
کودکان و مشکلات آموزشی مرتبط با آن، ضرورت تحقیقات بیشتر در این زمینه احسـاس  

هاي موجود  تواند به تعیین نیازها و چالش ). این مسئله میHobbie et al., 2019شود ( می
کنند، کمک کنـد و مسـیر را بـراي     آموزان سرطانی در آنها تحصیل می در مدارسی که دانش

 هاي آموزشی و حمایتی مناسب هموار سازد.  تدوین برنامه

اي  هـاي آموزشـی و درمـانی ویـژه     به آمار و ارقام فوق، ضروري است که برنامه باتوجه
همچنین، توجه به نیازهاي روانی و اجتماعی این براي کودکان سرطانی در نظر گرفته شود؛ 

همـین دلیـل، توجـه بـه     کودکان و بهبود شرایط آموزشی آنها نیز یک ضـرورت اسـت؛ بـه   
هاي این کودکان از اهمیـت   هاي لازم براي درمان، آموزش و پشتیبانی از خانواده زیرساخت

  اي برخوردار است. ویژه
گذرد  زگان که دو سال از آغاز فعالیت آن میدبستان غیردولتی تندیس نوید زندگی هرم

کوشیده است محیطی مناسب جهت آموزش کودکان مبتلا بـه سـرطان ایجـاد کنـد و ایـن      
پژوهش درصدد است که طی یک فرایند علمی و با بررسی عملکرد ایـن مرکـز مشـکلات    

کـردن ایـن مشـکلات      آموزشی کودکان مبتلا را به سـرطان را رصـد نمایـد و جهـت کـم     
 هکارهاي عملی ارائه نماید.را

  پیشینۀ پژوهش
عوامل مؤثر بر «عنوان  ) با1403( فرهمند ارفع و کارگر در پژوهشی که توسط شاپوري،

 صورت گرفـت نتـایج نشـان داد   » افزایش آرامش در کلینیک درمانی براي کودکان سرطانی
مت روان نور، صدا، رنگ مبلمان و دیگر عناصر مهم در طراحی داخلـی کلینیـک بـر سـلا    
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توجهی بـه گرافیـک محیطـی و چیـدمان معمـاري ضـعیف        بیماران سرطانی مؤثر بوده، بی
فضاهاي درمانی کودکان ازجمله علل مهم اضطراب و مشکلات رفتـاري کودکـان بسـتري    

تواند موجب کـاهش اضـطراب کودکـان و تسـریع      باشد؛ بنابراین توجه به این مقوله می می
  روند درمانی کودکان شود. 

) تحـت عنـوان بررسـی    1398( بخش شریعتمدار و فرحشفیعی، ر پژوهشی که توسط د
تجارب زیستۀ مرتبط با فشارهاي روانی کودکان سرطانی و خانوادة آنها در مراحل مختلف 

ها نشان داد که با شناسایی فشارهاي روانی  یافته بارویکرد پدیدارشناسی انجام شد، بیماري
هـاي لازم بـه    آگهی کودکان سرطانی و خانوادة آنها در مراحل مختلف بیماري و دادن پیش

توان از تأثیرات منفی این فشارهاي روانی بر کودکان مبتلا و سیستم خانوادة آنها  والدین می
  کاست.

ن عملکرد خانواده در والدین کودکان مبتلا به )، پژوهشی با عنوا1394مدانلو و دیگران (
هـاي سـرپایی و   سرطان انجام دادند. این پژوهش یک مطالعۀ توصیفی است کـه در بخـش  

انجام شـد.   1393هاي علوم پزشکی تهران در سال  بستري سه بیمارستان وابسته به دانشگاه
روش مبتنـی بـر هـدف    جفت والد (پدر و مادر) داراي کودك مبتلا به سرطان به  62تعداد 

بررسی شدند. نتایج نشان داد که تقریباً نیمی از والدین کودکان مبتلا بـه سـرطان، عملکـرد    
اند. بیشترین مشکل در ابعاد حل مشکل و آمیختگـی عـاطفی گـزارش    عمومی ناسالم داشته

  شد.
)، در مطالعۀ خود که باهدف بررسی تأثیر آموزش خودمراقبتی 1393ریحانی و دیگران (

اي بـر روي مـادران   هاي مقابلهمعنوي، بر کاهش استرس، افزایش کیفیت زندگی و مهارت
نوزادان نارس بستري در بخش مراقبت ویژة نـوزادان، صـورت گرفـت، نشـان دادنـد کـه       

هاي رفع استرس، موجب کـاهش اسـترس، افـزایش    آموزش خودمراقبتی معنوي و مهارت
 آوري مادران است.فزایش میزان تابشناختی و اکیفیت زندگی و بهزیستی روان

بررسـی مشـکلات   «) در مطالعۀ خود که بـا هـدف   1393قوام ( نسب و ابراهیمی سیادتی
صـورت گرفـت، نشـان دادنـد کـه      » آموزشی کودکان سرطانی هنگام بازگشت بـه مدرسـه  

هاي طولانی دوران  بعد از غیبت مدرسه کودکان و نوجوانان نگرانی زیادي براي بازگشت به
درمــان و بســتري شــدن دارنــد و آگــاهی نســبت بــه نیازهــاي کــودك هنگــام بازگشــت  
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هاي خودشان و پدر و مادرها نیـز آگـاه    ضروري است؛ اما معلمان باید از نگرانی مدرسه به
  باشند.

تأثیر آموزش مدیریت استرس «)، در پژوهش خود که با عنوان 1393زارعی و دیگران (
صـورت  » توجـه   فعـالی نقـص   روان مادران داراي کودك مبتلا به اخـتلال بـیش  بر سلامت 

گرفت، نشان دادند که میانگین نمرة استرس، اضطراب، افسردگی و سـلامت روان پـیش از   
انجام مداخله در بین دو گروه تفاوت معناداري باهم نداشتند. پس از مداخله میانگین نمـرة  

کـه میـانگین     طـوري  فاوت معناداري را نشان داد؛ بهاسترس و سلامت روان بین دو گروه ت
طور معناداري کمتر از گروه کنترل بود. همچنین میـانگین   نمرة استرس در گروه آزمایش به

طور معناداري کمتر از گروه کنتـرل   ) به5/20±56/10نمرة سلامت روان در گروه آزمایش (
ر در میـانگین نمـرات اسـترس و    ) بود. یک ماه پس از پایان مداخلـه تغیی ـ 60/12±70/33(

سلامت روان همچنان براي گـروه آزمـایش ثابـت بـاقی مانـد. تغییـر در میـانگین نمـرات         
ها اثربخشی تأثیر اضطراب و افسردگی براي گروه آزمایش ازلحاظ آماري معنادار بود. یافته

 ـ    د آموزش مدیریت استرس به شیوة شناختی رفتاري بـر سـلامت روان مـادران داراي فرزن
  کند.توجه را تأیید می فعالی نقص مبتلا به اختلال بیش

مشکلات مدرسه «) تحت عنوان 2024( 1در پژوهشی که توسط فانی، کارولین و جولین
انجام شد، نتایج نشان داد » در کودکان بازماندگان سرطان: مروري بر روایت و دیدگاه معلم

است و ممکن است براي موفقیت  که مشکلات مدرسه در کودکان بازماندگان سرطان شایع
ها نشان داد که  آگهی باشد؛ همچنین یافته د اجتماعی بیمار پس از بیماري پیشدر ادغام مجد

شناسـایی بـوده و     کنندة این مشکلات و پیامدهاي بلندمدت احتمالی قابل  بینی عوامل پیش
ماننـد سـرطان کـار     هاي مـزمن  که با کودکان مبتلا به بیماري اظهارنظرهاي عملی معلمانی

هاي احتمـالی را بـراي بهبـود ادغـام      حل کننده هست؛ بنابراین، ما موانع و راه کند، کمک می
کردن تأثیر سرطان بـر پیشـرفت تحصـیلی در معـرض دیـد قـرار        مجدد محققان و محدود

  دهیم. می
تجـارب کودکـان و   «) تحـت عنـوان   2024و دیگـران (  2در پژوهشی که توسـط وانـگ  

انجام شد، نتایج نشـان  » مبتلا به سرطان در بازگشت به مدرسه: یک متاسنتز کیفینوجوانان 
  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Fanny, Caroline & Julien 
2. Wang 
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توانستند  داد که کودکان و نوجوانان مبتلا به سرطان مایل به بازگشت به تحصیل بودند و می
هـایی ازجملـه موانـع     در طول زمان خود را با زندگی مدرسه وفق دهند؛ اما آنها با چـالش 

اعی مواجه بودند. براي کاهش این موانع باید تـدابیر مناسـبی اتخـاذ    فیزیکی، روانی و اجتم
  شود.

) در پژوهش خود بـا عنـوان تـأثیر سـرطان دوران     2020و دیگران ( 1آي جی لارکومب
کودکی بر بازگشت به مدرسۀ عادي نشان دادند که براي تسهیل بازگشت هموار به مدرسه 

ن بیمارستان، مدرسه و خانه در زمـان غیبـت   براي کودك مبتلا به سرطان، ارتباط بهتري بی
  کودك مورد نیاز است و معلمان باید اطلاعات بهتري داشته باشند.

)، در ترکیه نشـان داد کـه تمـام ابعـاد کیفیـت      2020( 2هاي یاریس و سانتوز نتایج یافته
توجهی دچار نقص شده است. این موضـوع باعـث شـده      زندگی این کودکان به طور قابل

شده بـه کودکـان سـرطانی قـرار گیـرد.        هاي ارائه زندگی نیز در کانون توجه درمانکیفیت 
تنها افزایش میـزان   شود، نه هایی که امروزه براي کودکان سرطانی استفاده می هدف از درمان

  بقا بلکه همچنین افزایش کیفیت زندگی این کودکان هست.
اد آموزش مهارت حل مسئله بـر  نشان د )2016( 3نتایج پژوهش نگویین، فیرکلاو و نول

کاهش افسردگی، خُلق منفی و استرس مادران داراي کودکان مبتلا به اوتیسـم مـؤثر بـود و    
فردي به برقراري روابط سالم بین مادر، کودك و خانواده منجـر    آموزش مهارت روابط بین

مـادر و   ) نشان داد گفتگو دربارة سرطان بـین 2016و دیگران ( 4شود. پژوهش رودریگز می
کند و بالاتر بودن کنتـرل اولیـه و ثانویـۀ راهبـرد      فرزند بیمارش تجدید رابطه را تسهیل می

  شود. بودن افسردگی به برقراري مجدد روابط مادر و فرزند منجر می  مقابله و پایین
) اغلب کودکان مبتلا به سرطان بـه همـراه تغییـرات پایـدار یـا      2007( 5گفتۀ والاس به

شـوند.   رو می ر خود که ناشی از درمان است، با میزان زیادي از استرس روبهموقتی در ظاه
هـا   انـد کـه ایـن تغییـرات بـراي آن      هـا، ایـن کودکـان گـزارش کـرده      در بسیاري از نمونـه 

  فشارآورترین موضوع در تجربۀ سرطان است.

  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. I. J. Larcombe 
2. Yariş & Santos 
3. Neguyen, Fairclough, & Noll 
3. Rodriguez 
5. Walas 
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ر ظاهر اند که تغییرات د هاي تحقیقاتی خود نشان داده ) در یافته2011( 1و رولینز هارت
شـناختی   اي از پیامـدهاي روان  تواند منجر بـه دسـته   کودکان و نوجوانان در طول درمان می

نفـس،   شـدن، کـاهش عـزت     گـذارد؛ مثـل مسـخره    ها اثر مـی  شود که بر کیفیت زندگی آن
تصویر بدنی و احسـاس   هاي مشکلاتی در تعاملات اجتماعی و ارتباط با همسالان، نگرانی

  گیري. کناره
)، 1389سـیاح قربـانی (  هایی کـه محققـانی ازجملـه     رغم تحقیقات فوق و پژوهش علی

 پـورابراهیم و یوسـفی لـواي    ) و پوراشـرف، 1390)، ادراکـی ( 1390عشري و بابـایی (  اثنی
اي  نتـایج مطالعـۀ پیشـینۀ پـژوهش نشـان داد، پـژوهش ویـژه       اند،  رسانده  انجام  ) به1389(

رو ایـن مسـئله را در ایـن     ام نرسـیده اسـت. ازایـن   درخصوص مسئلۀ این پژوهش به انج ـ
  دهیم. بررسی قرار می پژوهش مورد

  اند از: اهداف پژوهش پیش رو عبارت
  . شناسایی مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح دانش.1
  . شناسایی مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح نگرش.2
 شناسایی مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح مهارت.. 3

 اند از: اساس، سؤالات تحقیق عبارت  این بر

  اند؟ . مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح دانش کدم1
  اند؟ . مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح نگرش کدم2
  اند؟ مشکلات آموزشی و تربیتی کودکان مدرسۀ نوید زندگی در سطح مهارت کدم. 3
 

  روش پژوهش
ــارادایم کیفــی   ــب پ ــژوهش در قال رویکــرد  بــا رویکــرد پدیدارشناســی اســت.ایــن پ

جامعـۀ   شـود.  ترین روش بررسی تجربیات زیستۀ افراد محسوب مـی  پدیدارشناسی، مناسب
نفـر از   25زندگی بوده است. نمونۀ این پژوهش  این تحقیق والدین و معلمان مدرسۀ نوید

نفر از والدین) مدرسۀ نوید زندگی بودند که از روش  10نفر معلم و  15معلمان و والدین (
هـا مصـاحبه بـود.     گیري هدفمند استفاده شد و همچنین چـون ابـزار گـردآوري داده    نمونه

شده تکراري بود و به اشباع نظـري رسـید؛     مصاحبه تا جایی ادامه پیدا کرد که مطالب ارائه
  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Hart & Rolinz 
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کنندگان به تکرار نرسیده بود، ادامه  هاي مشارکت ها تا زمانی که روایت آوري داده یعنی جمع
آوري ها رویکـرد توصـیفی تفسـیري اسـت. روش جمـع      وتحلیل داده رویکرد تجزیهیافت. 

به بـا هرکـدام از   . مصـاح ها در این پژوهش، مصاحبۀ عمیق، مشاهده و اسـنادي اسـت   داده
در طول مصاحبه تـلاش شـد محقـق دخالـت      دقیقه انجام شد. 30تا  20کنندگان  مشارکت

کنند داشته باشـد. مصـاحبه بـا     گویان از مشکلات ارائه می هایی که پاسخ کمتري در روایت
 از  نظر انجـام شـد پـس    شده و موضوع مورد  هاي طرح گویان در چهارچوب پرسش پاسخ

هـا   گویان به تکرار رسیده است مصاحبه هاي پاسخ ها و پاسخ ه شد روایتآنکه محقق متوج
هـا،   آوري مصـاحبه  پس از جمـع  ها به اتمام رسید. آوري داده را متوقف نمود و فرایند جمع

هـا آغـاز شـد.     شده به متن نوشتاري تبدیل شدند و فراینـد تحلیـل داده    هاي انجام مصاحبه
هـا از سـه روش    وتحلیـل داده  مون است. براي تجزیهها روش تحلیل مض روش تحلیل داده

هـا   کدگذاري باز، محوري و گزینشی استفاده شد. در ابتدا مفاهیم و کدهاي باز از مصـاحبه 
استخراج شد؛ سپس این کدهاي بـاز بـا توجـه بـه مفـاهیم و مضـامین مشـترك بـه روش         

داف تحقیـق حـذف   ارتباط با اه بندي شدند و درنهایت کدهاي بی کدگذاري محوري دسته
. براي افزایش اعتبار اي انتخاب شد شده مقولۀ هسته  هاي استخراج شدند و با توجه به مقوله

کننـدگان در   هـا در اختیـار چنـدي از مشـارکت     پژوهش، نتایج تحلیل تعدادي از مصـاحبه 
ها در جهت اصلاح برخی موارد اعمال شد؛ همچنین نتایج  پژوهش قرار گرفت و نظرات آن

بنـدي و   ظران و خبرگان استان، جمعن نظر سه نفر از صاحب  و بررسی پس از اعمال تحلیل
 اصلاحات لازم صورت گرفت.

  کنندگان در پژوهش : اطلاعات مشارکت1جدول شمارة 

 مدرك تحصیلی نقش وضعیت تأهل جنسیت شونده  مصاحبه
سابقۀ تدریس 

 معلمان

M1 سال 7 لیسانس معلم متأهل زن 

M2 سال 1 لیسانس معلم متأهل زن 

M3 سال 8 لیسانس معلم متأهل زن 

M4 سال 20 لیسانس معلم متأهل مرد 

M5 سال 22 ارشد کارشناسی معلم متأهل مرد 

M6 سال 7 لیسانس معلم متأهل زن 

M7 سال 11 لیسانس فوق معلم متأهل مرد 

M8 سال 19 لیسانس معلم متأهل زن 
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 مدرك تحصیلی نقش وضعیت تأهل جنسیت شونده  مصاحبه
سابقۀ تدریس 

 معلمان

M9 سال 8 لیسانس معلم متأهل زن 

M10 سال 20 لیسانس معلم متأهل زن 

M11 سال 20 ارشد کارشناسی معلم متأهل مرد 

M12 سال 5 لیسانس معلم متأهل مرد 

M13 سال 20 لیسانس معلم متأهل زن 

M14 سال 24 لیسانس معلم متأهل زن 

M15 سال 6 ارشد کارشناسی معلم متأهل زن 

W16 دیپلم والدین متأهل مرد - 

W17 لیسانس والدین متأهل مرد - 

W18 سیکل والدین متأهل زن - 

W19 ارشد کارشناسی والدین متأهل زن - 

W20 لیسانس والدین متأهل زن - 

W21 دیپلم والدین متأهل مرد - 

W22 لیسانس والدین متأهل زن - 

W23 ارشد کارشناسی والدین متأهل زن - 

W24 سواد بی والدین متأهل مرد - 

W25 دیپلم والدین متأهل مرد - 
  

  ها یافته
در پاسخ به پرسش نخست پژوهش در خصوص مشکلات آموزشی کودکـان سـرطانی   

ها، پس از سه مرحله کدگذاري  گرفته بر روي متن مصاحبه  در حوزة دانشی، با تحلیل انجام
هـاي ایـن جـدول برآمـده از یـک مرحلـه از        حاصل شد. هریک از ستون 2شمارة  جدول

  کدگذاري است:
  هاي اصلی مربوط به مشکلات آموزشی کودکان سرطانی در حوزة دانشی : مقوله2جدول شمارة 

 هاي کلیدي مقوله مفاهیم اصلی نکات کلیدي
  گیرد خوبی صورت نمی یادگیري به

  یادسپاري
  یادآوري

 ناتوانایی در مطالعه
  کردن زود فراموش

  هایی مانند تاریخ و جغرافی فراموشی در حفظیات درس
  هاي قبلی بر اثر مصرف دارو فراموشی مهارت

  فراموشی در زمان بسیار کوتاه

 کاهش توان ذهنی
ضعف در فرایندها و 

هاي ذهنی  مهارت
 یادگیري
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  در فهم مفاهیم ریاضی  کمی مشکل
  محاسبات ریاضی

  مشکل درك دروس ریاضی و هندسه
  اي مشکل در دروس حل مسئله

جمع و  –توانایی انجام محاسبات ریاضی (ضرب و تقسیم 
 تفریق)

  حل مسائل ریاضی
 فهم و درك ریاضی و علوم

ضعف در انجام 
 محاسبات

  عدم توجه
  عدم تمرکز

 تمرکز روي کار
  پرتی پایداري ذهن و دوري از حواس توانایی

  عدم توجه کافی
 پرتی حواس

عدم توانایی در 
پایداري ذهنی و دوري 

 پرتی حواساز 

  گیرد خوبی صورت نمی یادگیري به
  فهم و یادگیري مطالب

  شده  خاطرآوردن اطلاعات شنیده ناتوانی در فراگیري و به
  فهم مطالب
 یادسپاري

 خواندن و درك مطلب
  کردن اطلاعات دیداري کپی

 بازیابی اطلاعات در یک متن
 یادآوري

 عدم یادسپاري و یادآوري
  را ندارند توان یادگیري مطالب جدید

 خاطرآوردن اطلاعات دیداري در مقابل شنیداري توانایی به
کردن و فهم مواردي که با چشم خوانده  توانایی درك

  شود. (اگرچه اغلب در روخوانی کلمه مشکلی ندارند.) می
  آورند خاطر می مطالب شنیداري را کمتر به

  کردن بسیاري از مسائل را ندارند توانایی درك
  ها برایش بسیار سخت است دگیريبسیاري از یا

  توان به یاد بیاورد حتی مطالب دیداري را نیز نمی
 عدم یادسپاري مطالب

عدم یادگیري و 
 یادسپاري

  آموزان مشکل خواندن دارند دانش
خوانند مشکل تلفظ درست کلمات دارند وقتی مطلبی می

توانند کلمات را درست تلفظ کنند و نمیزیاد مکث می
  کنند

  دارند خوانی مشکل رواندر 
 قدرت تکلم

ضعف در روخوانی و 
 خوانی روان

 ضعف در خواندن
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شود، دو مقولۀ مرکزي ضـعف در فراینـدها و    طور که در جدول فوق مشاهده می  همان
عنوان مشکلات آموزش در حوزة دانشی  هاي ذهنی یادگیري و ضعف در خواندن به مهارت

هاي  توان بیان داشت که مهارتاست. در این زمینه میبراي گروه مورد مطالعه حاصل شده 
ذهنی در یادگیري نقش زیادي دارند و در عوامل مؤثر بر یـادگیري، آمـادگی افـراد ازنظـر     

  جسمی در مهارت ذهنی آنان تأثیر بسزایی دارند.
یکی از مشکلات این دسته از دانش «) بیان کرد: 10کنندة شمارة ( در این زمینه مشارکت

بیمـاري باعـث   ) بیان کـرد  8یا کد (» ها سخت است ن این است که حفظیات براي آنآموزا
توان اذعان داشت که کودکان بـا وضـعیت   بنابراین مینیازها را فراموش کنند؛  شده که پیش

هـایی کـه بنـا بـه      بیماري بنا به ضعف جسمانی و پیامدهاي حاصل از انواع دارو و درمـان 
هاي ذهنی آنها را تحت تأثیر خـود   آمادگی ذهنی و مهارتگیرد، ها صورت می وضعیت آن

هاي خاصی که  ها و درمان آموزان بنا به تأثیر بیماري دهد؛ تکلم بسیاري از این دانشقرار می
توانند مرور نمایند، تکرار و تمرین  ها را کامل نمی و گاه ترسی که دارند، مشکل دارد، درس

ت یادگیري کمی در اختیاردارند؛ بنابراین هـم مهـارت   توانند انجام دهند و فرص زیادي نمی
  ذهنی آنان و هم قدرت خواندن آنان تحت تأثیر این مشکلات است.

  
  شناختی هاي : مضامین اصلی مشکلات و چالش1شکل شمارة 

مشکلات  
شناختی

ضعف در 
فرایندها و 
مهارت هاي 

ذهنی 
یادگیري

ضعف در 
خواندن
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در پاسخ به پرسش دوم پژوهش دربارة مشکلات آموزشی کودکان سـرطانی در حـوزة   
ها، پس از سه مرحله کدگذاري جدول  بر روي متن مصاحبهگرفته   نگرشی، با تحلیل انجام

  هاي جدول برآمده از یک مرحله از کدگذاري است. حاصل شد. هر یک از ستون 3شمارة 
  

  هاي اصلی مربوط به مشکلات آموزشی کودکان سرطانی حوزة نگرشی : مقوله3جدول شمارة 
 هاي کلیدي مقوله مفاهیم اصلی نکات کلیدي

  شدن علاقه، کم
 مندي به درس عدم علاقه

 کاهش علاقه

 ضعف انگیزشی
  خواندن انگیزگی در درس نبود بی

آموز: معلم باید با روحیۀ مثبت و شاد در خدمت  ایجاد انگیزه در دانش
  آموز و اولیا باشد. دانش

 نداشتن انگیزة لازم

 انگیزگی بی

  نفس اعتمادبه کاهش
  نفس اعتمادبه کاهش

 نفس اعتمادبه

کاهش 
 نفس اعتمادبه

 عدم خودباوري
  ناامیدي

  عدم رقابت
  احساس ناامیدي

 سردرگمی در کودك
  کمبود روحیه

 بودن امید به زندگی کم

کاهش امید به 
 زندگی

  انکار و اضطراب قبیل از روانی هايواکنش
  عصبانیت

 ناراحتی و اضطراب
  استرس

 خلقی و نوسانات خلقی کج
  تغییر رفتار

 احساس اندوه
 سرخوردگی

 خشم
 ترس

 احساس گناه
 نداشتن آرامش
  تشویش ذهنی

  انکار
  خشم

هاي  واکنش
 روانی

مشکلات 
 شناختی روان
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 هاي کلیدي مقوله مفاهیم اصلی نکات کلیدي
  اضطراب
  سرگیجه

  احساس گناه
  خشم

  سردرگمی
  اضطراب
  پریشانی

  کشیدن رفتارهاي عصبی مانند جیغ
 ادراري ترس، شب

  احساس تنهایی
  افسردگی مداوم

  احساس تفاوت زیاد بادانش آموزان عادي
  افسردگی

  شاداب نبودن
  منزوي بودن

 گیري گوشه

 منزوي بودن

فشار روانی  آموز از طرفی درگیر مریضی است و از طرفی  ذهن دانش
  کند؛ بنابراین زمانی براي یادگیري ندارد. خانواده را نیز درك می

  ها بسیار مهم است. نگرش خانواده
ها  خانوادهها توجیه نیستند؛ بنابراین زمان زیادي براي توجیه  خانواده

  مهم است.
  دهد تا آموزش خانواده اولویت زیادي به درمان می

  کنیم. زمان زیادي صرف پذیرش خانواده می
  حضور والدین در کلاس درس.

  پذیرش بیماري از طرف خانواده. عدم
 وابستگی به والدین

پذیرش  عدم
 خانواده

 پذیرش اجتماعی عدم

 
که چهار مؤلفۀ کلیـدي ضـعف انگیزشـی،     دهد هاي مربوط به جدول فوق نشان می داده

مشـکلات   عنـوان  بـه پـذیرش اجتمـاعی     شناختی و عـدم  عدم خودباوري، مشکلات روان
هـا وجـود    هاي مستخرج از مصاحبه آموزشی کودکان سرطانی در حوزة نگرشی مطابق داده

مشـکلات  که این کودکان، کودکانی بـا   آنجایی توان گفت که ازدارد. در تبیین این نتیجه می
نظر عـاطفی و انگیزشـی آمـادگی لازم را ندارنـد انگیـزش       خاص خود هستند، بنابراین از

شناسـان انگیـزش را    کنـد. روان  عاملی است که رفتار مشخصی را تحریـک و هـدایت مـی   
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هـایی   هـا، نیازهـاي درونـی، کنجکـاوي، برانگیختگـی و علـت       حاصل عواملی مانند مشوق
) بیـان  4کننـده (  کند. در این باره مشارکت ها و نتایج اعمال میدانند که فرد براي رویداد می

 ».آموزان مواجهیم کشیدن دانش  گاهی با رفتارهاي عصبی مانند جیغ«کرد: 
نظر نیاز درونی احساس نیازي ضروري بـه یـادگیري نـدارد و کمتـرین      کودك بیمار از

دکان بنا به تفاوتی کـه بـین   تواند این کودك را به یادگیري تشویق نماید. این کو مشوقی می
کلی نگرش منفی  طور کنند ضعف در خودباوري دارند و به خود و همسالانشان احساس می

هاي خود، فقـدان همگرایـی    ها و مهارت در مورد ارزشمندي خود، ارزیابی منفی از کفایت
 هاي عینی عملکرد، احساس منفی نسبت به خود و خودانگارة ها و شاخص بین خودارزیابی

شود کـه خودبـاوري پـایینی داشـته باشـند ایـن کودکـان         منفی دارند. این عوامل سبب می
شـدت بـه خـانوادة خـود      احساس تنهایی خاصی دارند. ترس از مستقل شدن دارنـد و بـه  

  ها تأثیر زیادي دارد. پذیرش اجتماعی آن  اند که این عوامل بر میزان وابسته
واقع  که در» اش نیست بچۀ من هیچی«بیان کرد  )9کنندة شمارة (  در این زمینه مشارکت

  .عدم پذیرش بیماري از طرف خانواده است

  
  نگرشی هاي : مضامین اصلی مشکلات و چالش2شکل شمارة 
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خصوص مشکلات آموزشی کودکـان سـرطانی در   در پاسخ به پرسش سوم پژوهش در
سه مرحلـه کدگـذاري    ها، پس از گرفته بر روي متن مصاحبه حوزة مهارتی، با تحلیل انجام

  هاي زیر برآمده از یک مرحله از کدگذاري است. جدول زیر حاصل شد. هر یک از ستون
  

  هاي اصلی مربوط به مشکلات آموزشی کودکان سرطانی حوزة مهارتی : مقوله4جدول شمارة 

 هاي اصلی مقوله مفاهیم اصلی نکات کلیدي

  نشستن درست
  حوصلگی ضعف جسمی و بی
  جسمی نداشتن آمادگی

  نداشتن مهارت در کار عملی
  ها نداشتن توان انجام آزمایش

  دادن مهارت مشکل جسمی در نشان
  رغم علاقه نداشتن توان جسمی براي ورزش به
 نداشتن مهارت جسمی

ضعف آمادگی 
 جسمانی

هاي  ناتوانی
 جسمانی

  هاي حرکتی خستگی در انجام مهارت
  هاي حرکتی نداشتن توان مهارت

  حرکات بدنینداشتن مهارت 
  نداشتن مهارت حرکتی

 هاي حرکتی مهارت

هاي  ناتوانی در مهارت
 حرکتی

  ها نوشتن آسان با دست
  سرعت و دقت در نوشتن
  ناتوانی در سریع نوشتن

  ناتوانی در نوشتن سریع و درست
  شوند برداري و یا نوشتن اطلاعاتی که دیده می توانایی و نت

  برداري یادداشتبرداري و  ضعف توانایی نت
 هاي نوشتاري هاي نوشتاري مهارت ضعف در مهارت

هاي  ضعف مهارت
 نوشتاري

ضعف مهارت 
داري و  خوان

 نوشتاري

  مشکلات در گفتگوهاي اجتماعی و تشخیص
  اشاره و سخن و ایما

  اي براي برقراري ارتباطتوانایی استفاده از زبان محاوره
 روابط اجتماعی ضعیف

  همسالاندور بودن از 
  آموز آموز و اولیاي دانش ایجاد ارتباط مداوم با دانش

  آموز ایجاد ارتباط مداوم بادانش آموز و اولیاي دانش
  مهارت ارتباط با افراد بیمار

 ارتباط پایدار برقرارکردن در طول دورة آموزش

هاي  ضعف در مهارت
 ارتباطی

ضعف در روابط 
 اجتماعی
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 هاي اصلی مقوله مفاهیم اصلی نکات کلیدي

  دارندکردن مشکلاتی  ریزي در برنامه
  مدیریت زمان

  دهی ریزي و سازمان برنامه
  ریزي ندارند مهارت در برنامه

 دهی کردن ریزي و سازمان توانایی طرح

ضعف در مهارت 
 ریزي برنامه

  
  

ناتوانی در 
 ریزي صحیح برنامه

  
  مهارتی هاي : مضامین اصلی مشکلات و چالش3شکل شمارة 

  
  گیري  بحث و نتیجه

نیـاز یـادگیري دانسـت، مهـارت     تـوان آن را پـیش   هایی که می ترین مهارت از مهم یکی
حرکتی است. رشد حرکتی کودکان در درجۀ اول به رشـد فیزیکـی کلـی، خصوصـاً رشـد      

هاي حرکتـی یـک    ختلال در مهارتاعضلانی وابسته است. صبی ـ  بندي و رشد ع استخوان
ذکر این اسـت کـه در ایـن      اما نکتۀ قابلاختلال در توالی رشد و هماهنگی حرکتی است؛ 

هـاي   توانی ذهنی، اختلال فراگیر رشد و یا اختلالات عصـبی و نـاتوانی   گونه کم حالت هیچ
ایـن اخـتلال در پیشـرفت      عصبی عضلانی و اختلالات پیشروند مخچه وجود نـدارد؛ امـا  

هاي  بندي لات دستهگذارد. این اختلا هاي زندگی روزمرة کودك تأثیر می تحصیلی یا فعالیت
جملـه   گیرد بیمـاري سـرطان از   ها صورت می ها در اثر بیماري مختلفی دارد که یکی از آن

 مشکلات
مهارتی

ناتوانی هاي 
جسمانی

ناتوان در 
برنامه ریزي 

صحیح

ضعف در 
روابط 
اجتماعی

ضعف 
مهارت 

خوانداري و 
نوشتاري
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هاي این مطالعـه بـا    دهند. یافته تأثیر خود قرار می هایی است که این مهارت را تحت بیماري
  همسو است. )Bhatia & Mertens, 2018(نتایج پژوهش 

هاي نوشتاري اسـت. ضـعف در    ازجمله مشکلات دیگر در بعد نگرشی، ضعف مهارت
ــل دارد؛ در برخــی از مــوارد، نارســایی  مهــارت ــد دلی هــاي موجــود در  هــاي نوشــتن چن
سازي دیداري ادراکی و هماهنگی حرکتی عامل بروز مشکل هستند. ایـن کودکـان    یکپارچه

ن باید بـه دسـتخط خـود دقـت زیـادي      دارند و هنگام نوشت در سازوکارهاي نوشتن مشکل
خواهنـد بـر روي کاغـذ بیاورنـد از دسـت       بکنند؛ به همین دلیل فکر و مطلبـی را کـه مـی   

 در)، همسو است؛ بنـابراین،  1394مدانلو و دیگران (هاي این تحقیق با نتایج  دهند. یافته می
توان نوعی  که ضعف نوشتاري از هماهنگی حرکتی ناشی شده باشد، مشکل را نمی  صورتی

هایی را که کودك نشان  حساب آورد و بهتر است نشانه  نارسایی واقعی در زبان نوشتاري به
  هاي حرکتی محسوب کرد.  عنوان اختلال در مهارت دهد، به می

توان مشکل کودك در برگردانـدن اطلاعـات از    علت اصلی اختلال بیان نوشتاري را می
نوشتاري دانسـت. دلیـل چنـین وضـعیتی      ـ  شفاهی به ضعف دیداري ـ  وضعیت شنیداري

توان چند علت را براي آن در نظر گرفت؛ براي مثـال، کودکـانی کـه در     معلوم نیست و می
آوردن سـازمان کلـی یـا محتـواي آنچـه       یـاد   دارند ممکن است در بـه  حافظۀ کاري مشکل

ارنـد، تمرکـز   خواهند بگویند، مشکل داشته باشند و نتوانند براي نوشتن آنچه در ذهن د می
دهی  ریزي، درك مطلب، تولید فکر نو یا سازمان کافی داشته باشند. برخی کودکان در برنامه

کـردن   افزون بر این، آنهـا ممکـن اسـت در دنبـال     دارند؛ مورد نیاز در فرایند نوشتن مشکل
 که مشکلات مربوط به آنجا قواعد دستور زبان و ارتباط نوشتاري با مشکل مواجه باشند. از

فعـالی   ریزي معمولاً در اخـتلال نارسـایی توجـه/ بـیش     دهی و برنامه حافظۀ کاري، سازمان
شود، احتمال اینکه کودکان داراي این اختلال در زبان نوشتاري نارسایی داشـته   مشاهده می

  باشند، بسیار زیاد است.
هاي اجتماعی است. ایـن کودکـان بنـا بـه      مشکل دیگر کودکان بیمار ضعف در مهارت

هاي کمی براي حضور در جمع دارند و همچنـین از بـودن بـا     شرایط بیماري خود فرصت
کننـد بـا همسالانشـان و اطرافیانشـان      پذیرند؛ چون فکـر مـی   جمع ابا دارند و جمع را نمی

توانند مهارت درستی در برقراري  نظر جسمانی و عاطفی دارند و نمی هاي زیادي از تفاوت
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)، 1390عشري و بابایی ( )، اثنی1389ها با نتایج سیاح قربانی ( یافتهارتباط داشته باشند. این 
  ) همسو است.1389( پورابراهیم و یوسفی لواي ) و پوراشرف،1390ادراکی (

ریزي نیاز  ریزي است. مهارت برنامه آموزان دارند، در برنامه ضعف دیگري که این دانش
گذاري، انتخاب وسـیلۀ مناسـب    ة هدفبه فرایندهاي ذهنی، استقلال فکري و عاطفی، انگیز

  و... دارد که این کودکان بنا به شرایط خاصی که دارند در این موارد ضعف دارند.
  پیشنهادهاي کاربردي:

  در مدت درمان:
 هایی در جهت اطمینان از انجام تکالیف مدرسه؛ حتی هنگام حضور کردن روش فراهم

  در بیمارستان.
  ها در مدرسه. کلاسی دیدن همترتیب ملاقات با دوستان و یا 
 با حضور در مدرسه برحسب امکـان   اي دررابطههمکاري با مدرسه براي توسعۀ برنامه

که حضور در مدرسه ممکن نیست، برنامۀ تحصـیل خصوصـی در بیمارسـتان یـا      و هنگامی
 خانه دنبال شود.

 بایست این میمدیریت باشد؛ البته   تنظیم یک برنامۀ کاري براي کودك تا آنجا که قابل
 در راستاي یک انتظار منطقی به عمل آید.

 اي که بـراي کـودك ایجـاد    کردن از اینکه معلمان کاملاً از شرایط ویژه اطمینان حاصل
 شده باخبرند؛ مثلاً در مورد عوارض جانبی و اینکه چه مقدار باید از مدرسه دور بمانند.

 ها. اغلب کودك مبتلا به سرطان  کلاسی دادن یک دورة آموزشی در مدرسه با هم ترتیب
هاي خویش دربارة بیماري و درمان آن چیزهاي مفیدي بیاموزد. ایـن   کلاسی تواند به هممی

آموزنـد و  هاي کلاس در مورد آنچه در جریـان اسـت مـی   کار دو فایده به همراه دارد: بچه
عی کودك مبتلا بـه  یابد. این کار معمولاً مشکلات اجتماهاي احتمالی آنها کاهش مینگرانی

 دهد.شدت کاهش می سرطان را نیز به
 بعد از درمان:

  خانواده باید بدانند که فرزند بیمار در طول مدت معالجه، در پایان معالجه و تقریباً هر
  بار نیاز به یک بررسی دارد. این بررسی باید شامل موارد زیر باشد: دو سال یک
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هـاي دانشـگاهی (خوانـدن، نوشـتن و     فعالیـت ) و توانایی انجـام  IQضریب هوشی ( -
 ریاضیات).

 حافظه (گفتاري و دیداري) -
 قوة ادراك خواندن و شنیدن -
 توجه و تمرکز -
 صحت دید هندسی و فضایی -
 سرعت پردازش -
 ریزي و اجراتوانایی برنامه -
 کردن نیازهاي آموزشی کودك.  دادن ملاقاتی با مسئولان مدرسه براي مشخص  ترتیب

که همه چیـز مشـخص     آموزشی ویژه باشد. هنگامی ن است شامل یک کاراین مسئله ممک
  ) براي کودك کمک کند.IEPشد مدرسه باید در برگزاري یک برنامۀ آموزشی انفرادي (

 توانـد در  عصبی مشکلاتی را نشان دهـد، مـوارد زیـر مـی    ـ  اگر نتایج آزمایش روانی
 کند مفید است.آموزد و کار میخوبی در مدرسه می حصول اطمینان از اینکه کودك به

 هاي زمانی.امتحان و آموزش بدون محدودیت -
 واسطۀ شرح شفاهی درس. رساندن تکلیف نوشتاري به  حداقل  به -
هـایی کـه در قـوة خوانـدن و     شـده روي نـوار بـراي بچـه      هاي پیادهاستفاده از کتاب -

 یادآوري داراي مشکل هستند.
 کننده.  شوار و گمراههاي داجتناب از امتحاناتی با سؤال -
عنوان یک همراه ویژة کلاس که هـم بـراي    گماشتن یکی از همتایان براي همکاري به -

 موارد آموزشی و هم براي موارد اجتماعی سودمند است.
هـاي حرکتـی؛ مثـل    کردن نیازهاي آموزش فیزیکی براي اعمـال محـدودیت    مشخص -

 وجـود  یـد. ایـن جریـان مشـتمل بـه     آهایی که در اثر آسیب به قلب به وجود میمحدودیت
 هاي معمول خواهد بود.هایی براي شرکت در فعالیتهاي خلاقانه و فرصتآوردن روش

 هاي آموزشی. این ممکن است شامل:استفاده از فناوري کمکی براي تهیۀ حمایت 
 حساب براي ریاضی استفاده از یک ماشین -
 هاي کلاسصوت در طول سخنرانی استفاده از یک ضبط -
 صوت براي دستورات دیکته.  استفاده از یک ضبط -
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 کلید کامپیوتر براي برنامۀ پردازش حرف.  فراگیري استفاده از صفحه -
صـورت   دهندة صدا یا فرستنده تا سـخنرانی معلـم در کـلاس بـه      استفاده از تشخیص -

 مستقیم براي لب تاپ کودك فرستاده شود.
هایی که براي سرطان درمان ک به بچهپایۀ منظم و کم  پیشرفت ارزشیابی مجدد بر یک -

شده و بـا مشـکلات     شوند، احتیاج به تنظیم و کنترل بسیار دقیق دارد تا موفقیت حاصل می
 برخورد شود.
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  و مآخذ منابع

مجلـۀ  ». سال 14عوامل خطر سرطان در کودکان زیر ). «1390( .ادراکی، میترا و رامبد، معصومه -
  10-3: 4. پزشکی قم  علوم دانشگاه

راهنمـاي والـدین بـراي کودکـان مبـتلا بـه       ). 1390( .عشري، خدیجه و بابایی، محمد اثنی -
 . تهران: تیمورزاده.سرطان

). گزارش سالانۀ سرطان در کودکـان. پژوهشـکدة سـرطان:    1398وزارت بهداشت و درمان ایران. ( -
 دانشگاه علوم پزشکی تهران.

مطالعۀ وضعیت سـلامت روانـی کودکـان مبـتلا بـه      ). 1399سازمان بهزیستی هرمزگـان. (  -
  ، هرمزگان: رسول.سرطان در استان هرمزگان

بررسی تجارب زیستۀ مـرتبط  ). «1398( .بخش، کیومرث شفیعی، فاطمه؛ شریعتمدار، آسیه و فرح -
ــانواده آن  ــان ســـرطانی و خـ ــارهاي روانـــی کودکـ ــا فشـ ــف  بـ ــل مختلـ ــا در مراحـ هـ

  .138-119): 31( 8. شناسی سلامت روان ».بیماري
عوامـل مـؤثر بـر افـزایش     ) «1403( .شاپوري، شیما؛ فرهمند ارفع، محدثه و کارگر، سـارا سـادات   -

المللـی   دهمـین کنگـرة سـالانۀ بـین    ». آرامش در کلینیک درمانی براي کودکان سـرطانی 
  عمران، معماري و توسعۀ شهري، تهران.

تدوین و ارزیابی اثربخشی برنامۀ شناختی و رفتاري بر پذیرش تصویر بدنی ). «1392( .رجبی، سنا -
ارشد. تهران: دانشگاه علامه طباطبـائی، دانشـکدة    نامۀ کارشناسی پایان ».کودکان سرطانی

 شناسی و علوم تربیتی. روان
 .یدرضـا پور، زهـره؛ حیـدرزاده، محمـد؛ موسـوي، سـیدمهدي و مظلـوم، س       ریحانی، طیبه؛ سخاوت -

بررسی تأثیر آموزش خودمراقبتی معنوي بر تحمـل پریشـانی مـادران نـوزادان     ). «1393(
): 97( 17زنان، مامایی و نازایی ایـران.  ». نارس بستري در بخش مراقبت ویژة نوزادان

18-27.  
گـویی گروهـی بـر     تـأثیر قصـه  ). «1389( .پوراشرف، زیور؛ پورابراهیم، تقی و یوسفی لواي، مجیـد  -

   .100 -83  :35. هاي مشاوره پژوهش». کاهش علائم اختلال خفیف کودکان
نگري) و  اي، آینده نامه شناختی (حافظۀ زندگی مقایسۀ عملکرد روان). «1389( .سیاح قربانی، گلنار -

نامــۀ  پایــان». عملکــرد خــانوادة والــدین کودکــان مبــتلا بــه ســرطان و کودکــان عــادي 
 ارشد. دانشگاه تهران: دانشکده روان شناسی کارشناسی

وزشـی کودکـان   بررسـی مشـکلات آم  ). «1393( .نسب، مـریم و ابراهیمـی قـوام، صـغري     سیادتی -
 .47-43:  419و  418و  417. پیوند». سرطانی هنگام بازگشت به مدرسه
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65.  
تـأثیر آمـوزش   ). «1393( .ف، فرخنده؛ علوي شوشتري، علی و وثوقی، مهردادزارعی، شکوفه؛ شری -

فعـالی نقـص    مدیریت استرس بر سلامت روان مادران داراي کودك مبتلا به اختلال بـیش 
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