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 ؟ موثر است  بستري  کودکان  اضطراب  در کاهش  آیا بازي
 

 ∗∗∗∗  ، حميد حقاني∗∗∗  دواچي  ، اقدس∗∗مولا  ، فروغ    * خنجري  صديقه
 

  چکیده
اثر   كودك  و آينده  بر سير بهبودي  اضطراب  اين  و از آنجائيكه  آور است  اضطراب  امري  كودك  براي  در بيمارستان  شدن  بستري:  مقدمه

 .كرد   استفاده  اضطراب  دهنده  كاهش  از روشهاي  يكي  عنوان  به  از بازي  توان دارد مي  مخرب
  در دو گروه  بعد از آن  ساعت  و پنج  ساعت  ، يك كارآزمايي  به  بدو پذيرش  بستري  كودكان  اضطراب  ميزان  اختلاف  و مقايسه  تعيين:  هدف

  .مورد و شاهد

  تعيين  براي  كودكان  از ابزار اسپيلبرگر مخصوص  در آن  كه  است  شاهد بوده  با گروه  باليني  كارآزمايي  از نوع  پژوهش:  پژوهش  نوع

  شده  مورد و شاهد تعيين  هر دو گروه  كودكان  اضطراب  ميزان  كارآزمايي  به  در بدو پذيرش  كه  ترتيب  اين  به  است  شده  استفاده  اضطراب

دو   طي  بعد از آن  ساعت  و پنج  كارآزمايي  به  بعد از پذيرش  ساعت  يك. شدند  بازي  مشغول  ساعت  مورد حدود نيم  گروه  كودكان  سسپ

 .گرديد  مقايسه  كارآزمايي  به  بدو پذيرش  و با اضطراب  تعيين  هر دو گروه  اضطراب  مجدداً ميزان  مرحله
  ساده  تصادفي  از روش  و با استفاده  مستمر انتخاب  غيراحتمالي  روش  به  اند كه بوده  بستري  نفر از كودكان ٩٢ تعداد  پژوهش  نمونه:  نمونه

 ). نفر در هر گروه ٤٦(اند  شده  مورد و شاهد تقسيم  دو گروه  به
  تاثير طولاني  دهد اما اين مي  را كاهش  و آن  تاثير داشته  كودكان  اضطراب  بر ميزان% ٦/٩٤  با اطمينان  داد بازي  نشان  مستقل t  آزمون:  نتايج

 . است  نبوده  مدت
  لازم  نيست  مدت  طولاني  بستري  كودكان  بر اضطراب  تاثير بازي  كه  از آنجايي  گفت  توان مي  تحقيق  نتايج  براساس:  گيري و نتيجه  بحث

بتوانند   شود تاكودكان  ديده  در بيمارستانها تدارك  مختلف  سنين  جهت  مناسب  بازي  و وسايل  كافي  با امكانات  بازي  روز اتاقهاي  طي  است

  ، كودكانيكه ايزوله  هاي در اتاق  بستري  كودكان  بر اضطراب  تأثير بازي  در زمينه  بعدي  تحقيقات. ورزند  امر مبادرت  اين  طور مستمر به  به

 .شود پيشنهاد مي  ويژه  مراقبت  هاي در بخش  بستري  ندارند و كودكا  مطلق  استراحت
  

   كودكان/  ، بازي شدن  ، بستري اضطراب:  كليدي  هاي واژه
  

                                                                          
  )مولف مسئول(عضو هيات علمي دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني ايران  ∗
  كارشناس ارشد پرستاري كودكان  ∗∗ 

  ي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني ايرانعضو هيات علمي دانشكده  پرستاري و ماماي ∗∗∗
  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني ايران مديريت و اطلاع رسانيعضو هيات علمي دانشكده  ∗∗∗∗
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   مقدمه

كنند  مي  و هراس  ايجاد اضطراب  در انسان  ها همواره ناشناخته

و   خانواده  براي  بزرگ  مشكلي  كه  شدن  بستري  خصوص  به

  تلاش  تمام  كه  ، كودكي است  كودك  براي  تهديدكننده  اي تجربه

  خود دست  تكاملي  سطح  به  مربوط  وظايف  كند تا به خود را مي

 Taylor  عقيده  به). ١٩٨٨،  Brunner & Suddarth(يابد
  چون  مواردي  شامل  شدن  از بستري  ناشي  اضطراب  دلائل) ١٩٩١

  موارد نا آشنا، جدايي  موارد آشنا و تجربه  از تمام  كودك  جدايي

  نامأنوس  جديد، غذاهاي  در تختخواب  ، قرار گرفتن از خانواده

  پزشكي  و آزمايشات  پرسنل  هاي ، لباس غير معمول  هاي در زمان

نور،   )١٩٩٧(Ashwill & Droskeو از نظر   بوده  دردناك

  كودكان  تواند براي مي  بيمارستان  بوي  و حتي  خاص  صداهاي

 .آور باشد  اضطراب
  از آن  ناشي  و اضطراب  شدن  در دنيا بستري  زيادي  كودكان

  جهت  كودك  ميليون ٥حدود   در آمريكا ساليانه. كنند مي  تجـربه

و  Rabinsonشوند  مي  بستري  در بيمارستان  يا درمان  تشخيص

 ٨٧٥١٧تعداد  ١٣٧٨  در كشور ما نيز در سـال). ١٩٩٦(،  همكاران

شهيد   پزشكي  علوم  دانشگاه  تـابعـه  در بيمارستانهاي  دككو

  .   اند شده  بستري  بهشتي

بهبود   تأخير انداختن  در به  مهمي  عامل  اضطـراب  از آنجـاييكه

  رهايي  او براي  و رواني  جسمي  توانايي  دهنده  و كاهش  كودك

تقدند مع) ١٩٩٤(  Hart  &Bossert،  است  از بيماري  يافتن

از   ناشي  اضطراب  كاهش  پرستاري  مداخلات  از مهمترين  يكي

  .    است  كودك  شدن  بستري

  شدن  از بستري  ناشي  اضطراب كاهش  براي  مختلفي  روشهاي

.  است  از بازي  روشها استفاده  از اين  يكي  وجود دارد كه

Santrock )كودك  سلامت  براي  بازي  معتقد است) ١٩٩٦  

و   كند تا تعارضات مي  او كمك  و به  است  ضروري  امري

  هاكودك تنش  با كاهش  در نتيجه. را مهار كند  هايش  اضطراب

  بازي  در هنگام  همچنين. يابد  سازگاري  تواند با مشكلات مي

خود را   واقعي  و احساسات  نموده  احساس  تهديد كمتري  كودك

  از طريق) ١٩٩٧(Ashwill & Droske  عقيده  به. دهد مي  نشان

بـرقـرار كرد و در او اعتمـاد   ارتباط  با كـودك  توان مي  بازي

با   گاه. شود  درماني  اقدامات  پذيرش  ايجـاد نمـود تـا آماده

  روي  درماني  اقدامات  انجام  مثل  ساده  هاي از بازي  استفاده

آشنا كرد و   نيدرما  هاي را با روش  كودك  توان ، مي عروسك

  بـا عنـايت.   داد  ها را در او كاهش از ناشناخته  ناشي  اضطراب

  مدت  طولاني  اضطراب  در كاهش  تاثير بازي  امر كه  اين  بـه

  هاي يافته  بر اساس) ١٩٨٠(  و همكاران Cataldo  چنانچه  نيست

  مثبت  رفتارهاي  از بازي  قبل  كه  نمودند در كودكاني  خود اعلام

  به  دقيقه  بيست  كه  بازي  شد در طي نمي  ديده  لبخند و خنده  مثل

  پس  دقيقه ٣٠-٤٥شد، اما   مشاهده  مثبت  انجاميد رفتارهاي  طول

تغيير   از بـازي  مجـدداً مـانند قبـل  رفتـار كـودك  بازي  از خاتمه

  بر اضطراب  تاثير بازي  بررسي  لذا پژوهشگر جهت. پيدا كرد

  اضطراب  ميزان  اختلاف  و مقايسه  تعيين  به  اقدام  بستري  كودكان

  ، يك كارآزمايي  به  مورد و شاهد در بدو پذيرش  در دو گروه

مورد و شاهد بر   در دو گروه  بعد از آن  ساعت  ، و پنج ساعت

  ، تعداد خواهر و برادر و اضطراب ، جنس سن  متغيرهاي  حسب

خود   در تحقيق) ١٩٩٨(  و همكاران Klykyloا زير. نمود  پنهان

كند و  تغيير مي  مختلف  در سنين  كودكان  اضطراب  دريافتند كه

كوچكتر   هاي بزرگتر بيشتر از بچه  هاي در بچه  آن  شيوع  ميزان

  مساوي  در هر دو جنس  اضطراب  شيوع  ميزان  ، گر چه است

  و وضعيت  بستري  كودك تعداد خواهر وبرادر  علاوه  به. باشد مي

شود،   موثر واقع  كودك  تواند بر اضطراب نيز مي  خانواده  اقتصادي

  كم  كه  خــانــوادهايي  به  متعلق  در كودكان  اضطراب  چنانچه

  بـالاتـري  اجتمـاعي  اقتصـادي  هستند و با از سطح  جمعيت

 . تر است بـرخورد دارند شايع
   پژوهش  فرضيه

 .تأثير دارد  بستري  كودكان  اضطراب  بر ميزان  ـ بازي١
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  تأثير بلند مدت  بستري  كودكان  اضطراب  بر ميزان  ـ بازي٢

 .ندارد
   پژوهش  سؤالات 

  مختلف  در سنين  بستري  كودكان  بر اضطراب  ـ تـاثير بازي١

 ؟  است  چگونه
با   يارتباط  چه  بستري  كودكان  بـر اضطـراب  ـ تـأثير بـازي٢

 دارد؟  آنان  جنس
با تأثير   ارتباطي  بستري  ـ آيـا تعداد خواهر و برادر كودكان٣

 دارد؟  آنان  اضطراب بر ميزان  بازي
  با اضطراب  بستري  كودكان  بر اضطراب  ـ آيـا تـأثير بـازي٤

 دارد؟  ارتباط  آنان  پنهان
 مواد و روشها 

،  كارآزمايي  به  يرشبدو پذ  مرحله  سه  شامل  مطالعه  ايـن

بعد از   ساعت  و پنج  كارآزمايي  به  بعد از پذيرش  يكساعت

  داخلي  بخش  در سه ١٣٧٩  در سال  بود كه  كارآزمايي  به  پذيرش

بر   روي  پژوهش  اين. اجرا درآمد  شيراز به  از بيمارستانهاي  يكي

  تريبس  تجربه  از دو سالگي  كه  محصل  ساله ٨- ١١  كودك ٩٢

و   بوده  شان درسي  با كلاس  مطابق  آنان  و سن  نداشته  شدن

آنها   شدن  از بستري  هفته  و حداكثر يك  ساعت ٢٤  حداقل

برخوردار   بازي  مادر در اتاق  از همراهي  و همچنين  گذشت مي

.  گرفت  شـاهد انجام  با گـروه  باليني  كارآزمايي  صورت  بودند به

  رواني  بيماري  معتاد يا مبتـلا بـه  والدين  داراي  كه  كودكاني

  ماندگي  عقب  خود مبتلا به  كه  بودند يا كودكاني  شده  شناخته

. گرديدند  حذف  بودند از پژوهش  رواني  و يا بيماري  ذهني

  انجام  ماه  سه  مستمر طي  غير احتمالي  روش  به  گيري نمونه

دو   ها به نمونه  بندي  تقسيم  براي  هساد  تصادفي  و از روش  گرفت

 ). كشي  قرعه(شد   مورد و شاهد استفاده  گروه
. بود  دو پرسشنامه  پژوهش  در اين  اطلاعات  ابزار گردآوري

  شامل  اي گر و زمينه  مداخله  متغيرهاي  به  مربوط  اول  پرسشنامه

مادر   توسط  كه... مادر و   ، سن ، جنس در مورد سن  سؤال ١٥

  اضطراب  گيري اندازه  فرم  دوم  پرسشنامه. شد مي  تكميل  كودك

  به  مربوط  اول  سوال  مربوط  اول  سوال  بيست. برگر بود  اسپيل

  در هنگام  كه  احساسي  بر اساس  كودك  آشكار بود كه  اضطراب

  به  دهي  نمره. كرد مي  آنرا تكميل  سوالها داشت  به  پاسخگويي

  و تعدادي  مستقيم  صورت  به  بعضي  تنظيمي  جدول  ها طبقسئوال

  بيانگر اضطراب) ٢٠-٣٣(  نمره. شد  انجام  معكوس  صورت  به

) ٤٧-٦٠(  و نمره  متوسط  بيانگر اضطراب) ٣٤-٤٦(  ، نمره خفيف

  اين  دوم  سؤال  بيست.  است  بوده  شديد كودك  بيانگر اضطراب

  بر اساس  بود و كودك  پنهان  راباضط  به  مربوط  پرسشنامه

. داد مي  سؤالها پاسخ  اين  به  داشت  اوقات  در اغلب  كه  احساسي

و ) ٢(  گاهي) ١(اصلاً   گزينه  سه  سؤالها داراي  از اين  هر كدام

نيز   پنهان  در مورد اضطراب  كلي  نمره. بودند) ٣(  بيشتر اوقات

  اضطراب  مشابه  پنهان  باضطرا  بندي  و طبقه  بوده) ٢٠-٦٠(

  .     گرفت مي  آشكار انجام

  كارآزمايي  به  در بدو پذيرش  اضطراب  به  مربوط  پرسشنامه

  شد سپس مي  مورد و شاهد تكميل  هر دو گروه  هاي نمونه  توسط

  كه  بازي  اتاق  به  ساعت  حدود نيم  مدت  مورد به  گروه  هاي نمونه

  دقيقه ٤٠  الي ٣٠از   پس. شدند مي  بود منتقل  شده  آماده  از قبل

  از پذيرش  پس  ساعت  و يك  شده  برگردانده  قبلي  محل  به  كودك

مورد و   دو گروه  توسط" مذكور مجددا  پرسشنامه  كارآزمايي  به

  به  بعد از پذيرش  ساعت  ، پنج سوم  مرحله. گرديد  شاهد تكميل

  اضطراب  پرسشنامه  ها به بار نمونه  مينسو  براي  بود كه  كارآزمايي

  اعتبار محتــوا با كسب  روش  ابزار به  اعتبار علمي. دادند  پاسخ

اعتماد   كسب  شد وجهت  تعيين  نفر از متخصصين ١٠  نظرات

  گرديد و آزمون  محاسبه  كرونباخ  آلفاي  ابزار ضريب  علمي

tمرحله  سه  طي  باضطرا  نمره  اختلاف  مقايسه  براي  مستقل  

افزار  از نرم. شد  كار گرفته  مورد و شاهد به  در دو گروه  پژوهش

SPSS گرديد  استفاده  نتايج  استخراج  جهت . 
  نتايج

  گروه  درصد كودكان  داد بيشترين  نشان  پژوهش  هاي يافته   

درصد   و بيشترين  متوسط  اضطراب  ميزان  داراي%) ٥٠(مورد 
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بودند و   خفيف  اضطراب  مبتلا به%) ٢/٥٢(شاهد   وهگر  كودكان

  ميزان  داراي%) ٥/٦(  طور مساوي  مورد و شاهد به  هر دو گروه

  ميزان  داد كه  نشان  مستقل t  آزمون  نتايج. شديد بودند  اضطراب

مورد و شاهد   در دو گروه  كارآزمايي  به  بدو پذيرش  اضطراب

 . داشتدار ن  معني  آماري  تفاوت
  درصد كودكان  ترينداد بيش  نشان  همچنين  پژوهش  نتايج   

و   بدو پذيرش  اضطراب  نمره  اختلاف  داراي %)٧/٤٥(مورد   گروه

شاهد نيز   گروه  كودكان% ٣/٢٨. ـ و كمتر بودند٤بعد   ساعت  يك

  معيار اختلاف  و انحراف  ميانگين. را داشتند  نمره  اختلاف  همين

بعد از   اعتس  و يك  كارآزمايي  بـه  بـدو پـذيرش  ضطرابا  نمره

 ± ٤٧/٤(شاهد   و در گروه) - ٠٢/٣ ± ٣٣/٥(مورد   در گروه  آن

  صورت  را به  اختلاف  نيز اين  مستقلt  آزمون. بود) ـ٠٢/١

 .داد  دار نشان  معني  ضعيفي
بدو بعد از   ساعت  پنج  يعني  سوم  ها در مرحله يافته  نتايج   

%) ٤/٣٠(مورد   گروه  درصد كودكان  داد بيشترين  نشان  پذيرش

ـ ٤بعد   ساعت  و پنج  بدو پذيرش  اضطراب  نمره  اختلاف  داراي

%) ٨/٣٤(شاهد   گروه  درصد كودكان  و كمتر بودند و بيشترين

معيار   و انحراف  ميانگين.   ـ بودند٣ـ تا ١  نمره  اختلاف  داراي

  ساعت  و پنج  كارآزمايي  به  بدو پذيرش  اضطراب  نمره  اختلاف

شاهد   و در گـروه) - ٦٥/٠ ±٩٩/٤(مورد   در گروه  بعد از آن

دار   را معني  اختلاف  اين  مستقل t  آزمون. بود) ـ٦٩/٠ ±٤٥/٤(

 .نداد  نشان
  بدو پـذيرش  اضطراب  ميزان  اختلاف  ومقايسه  درمورد تعيين

در دو   بعد از آن  ساعت  بعد و پنج  ساعت  ، يك كـارآزمـايي  به

  ، بر حسب)١  شماره  جدول(  سن  مورد و شاهد برحسب  گروه

  جدول(تعداد خواهر و برادر   ، بر حسب)٢  شماره  جدول(  جنس

  جدول(  كودك  پنهان  اضطراب  ميزان  و بر حسب) ٣  شماره

 .داد  ا نشانر  موارد متفاوتي  آماري  آزمون  نتايج) ٤  شماره
   گيري و نتيجه  بحث 

  اضطراب  بر ميزان  بازي"  پژوهش  اول  با فرضيه  در رابطه   

  اختلاف  داد كه  نشان  مستقل t  آزمون  نتايج". تاثير دارد  كودكان

  به  بدو پذيرش  اضطراب  معيار نمره  و انحراف  ميانگين  بين

  دار بوده  معني  ر آمارياز نظ  بعد از آن  و يكساعت  كارآزمايي

  بر ميزان% ٦/٩٤  با احتمال  بازي  يعني) P= ٠٥٤/٠(  است

  . است  داده  را كاهش  و آن  تأثير داشته  كودكان  اضطراب

  تفرشي.  است  تأييد گرديده  پژوهش  اول  فرضيه  ترتيب  بدين 

بر   بازي  رسيد كه  نتيجه  اين  خود به  نيز در تحقيق) ١٣٧٤(

 kurdahizahr. تأثير دارد% ٩٩/٩  با احتمال  كودكان  ضطرابا
از   ناشي  تنش  بازي  داد كه  خود نشان  نيز در پژوهش) 1998)

 .دهد مي  را كاهش  كودك  شدن  بستري
  در كاهش  تاثير بازي  حاضر در زمينه  پژوهش  نتايج  به  با توجه

و   نظران  د صاحبو تاكي  در بيمارستان  بستري  كودكان  اضطراب

  در زندگي  شدن  از بستري  ناشي  اضطراب  منفي  اثرات  به  محققين

  هاي در بخش  بازي  ، پژوهشگر وجود اتاق كودك  و آينده  حال

 .داند مي  حياتي  و حتي  بديهي  بيمارستانها را امري  تمامي  كودكان

تأثير   ــودكانك  اضطراب  بر ميزان  بازي"  دوم  با فرضيه  در رابطه

  بين  اختلاف  داد كه  نشان  مستقل t  آزمون  نتايج". ندارد  بلند مدت

  كارآزمايي  به  بدوپذيرش  اضطراب  معيار نمره  و انحراف  ميانگين

  دليل  شديد به  پنهان  در مورد اضطراب  بعد از آن  ساعت  و پنج

از نظــر .ر نشدميس  آزمون  انجام  امكان  تعداد نمونه  بودن  كم

تأثير   كودكان  اضطراب  بر ميزان  بازي  دار نبود، يعني  معني  آماري

. تائيد گرديد  پژوهش  دوم  و لذا فرضيه  نداشته  بلند مدت

Cataldo اين  خود به  هاي نيز در بررسي) ١٩٨٠(  و همكاران  

  در بخش  بستري  بر رفتار بيماران  بازي  رسيدند كه  نتيجه

ندارد و   تاثير تداوم  اما اين  موثر است  كودكان  ويژه  هاي بتمراق

رفتار   به  شبيه  رفتـار بيمـاران  بـازي  از خــاتمه  پس  دقيقه  بيست

  شود اتاق پيشنهاد مي  در نتيجه. شود مي  بازي  از انجام  قبل  آنان

  دكباشد تا كو  ها فعال شيفت  در تمام  كودكان  هاي در بخش  بازي

 .   كند  بازي  اتاق  بتواند در اين  ترخيص  تا زمان  بستري  از زمان



 و همکاران يصديقه خنجر                                                                                                اضطراب    بر  ير بازتاثي

                   ۱۳۸۰  بهار /۲۸شماره /سال چهاردهم                                                      ايران     يو ماماي يفصلنامه پرستار

  )شاهد n=۴۶(و ) مورد n =٤٦(نتايج آزمون هاي آماري در مورد اضطراب كودك در سه مرحله بر حسب سن : ١جدول شماره 

  گروه

  سن

  پنج ساعت بعد  يك ساعت بعد  بدو پذيرش به كارآزمايي

  شاهد 

sdX ± 

  مورد

sdX ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV 

۰۴۷/۰  - ۰۵/۲  -۵۴/۳ +۹۷/۵  -۴۲/۰ +۵۵/۴  ۱۳/۰  ۵۴/۱  ۶۴/۳۶ +۵۶/۹  ۱۲/۳۳+۱۳/۶  و كمتر ۱۰
∗  

۵۲/۴+  ۵۷/۰  ۵/۴+ ۰۹/۰-  ۳۷/۰  ۷۱۲/۰  

۱۱   ۴۹/۷+ ۵۵/۳۵  ۳۸/۶+  ۱۷/۳۴  ۶۶/۰ -  ۵۱۲/۰  ۳۵/۴+ ۸۰/۱  ۷۵/۴+ ۵۴/۲-  ۵۴/۰ -  ۵۹۵/۰  ۴۶/۴+  ۸۵/۰ -  ۵۴/۵+ ۱۶/۱-  ۲۱/۰ -  ۸۳۶/۰  

نتايج آزمون 

  كوواريانس

۵۹۸/۰ =P     ۲۸۰/۰ =F  ۷۷۱/۰ =P     ۰۸۵/۰ =F  ۴۰۴/۰ =P     ۷۰۴/۰ =F  

  عني دار مي باشدي مراز نظر آما ∗

  )شاهد n=۴۶(و ) مورد n =٤٦(نتايج آزمون هاي آماري در مورد اضطراب كودك در سه مرحله بر حسب جنس : ٢جدول شماره 

  شاهد n=۴۶) دختر ۲۰پسر و  ۲۶(

  مورد n=۴۶) دختر ۱۹پسر و  ۲۷(

  گروه

  سن

  پنج ساعت بعد  يك ساعت بعد  بدو پذيرش به كارآزمايي

  شاهد 

sdX ± 

  مورد

sdX ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV 

۰۱۹/۰  - ۴۶/۲  -۶۸/۴+۴۵/۵  - ۰۵/۱+۶/۳  ۱۱۱/۰  ۶۳/۱  ۴۲/۳۹+۱/۸  ۵/۳۵ +۸۸/۶  دختر

∗  

۸۷/۴+۴۵/۰  ۵۶/۵+ ۴۷/۰  ۰۱/۰ -  ۹۸۹/۰  

  ۹۳۰/۰  ۰۹/۰  -۷۸/۰ +۶۶/۴  ۸۸/۰+۱۸/۴  ۵۲۴/۰  - ۶۱/۰  - ۸۵/۱+۵  -۰۰/۱+۱۱/۵  ۷۱۸/۰  - ۳۶/۰  ۴۸/۳۲+۸۱/۶  ۱۵/۳۳+ ۶۶/۶  پسر

نتايج آزمون  

آناليز و 

  واريانس

∗   ۰۰۳ /۰ =P     ۶۲۶/۹ =F  ۱۶۷/۰ =P     ۹۴۰/۱ =F  ۷۱۵/۰ =P     ۱۳۵/۰ =F  

  دار مي باشدي معني راز نظر آما ∗



و همکاران  يصديقه خنجر                                                                                         بر اضطراب     ير بازتاثي  

 ٣٦                  ۱۳۸۰  بهار /۲۸شماره /سال چهاردهم                                                ايران     يو ماماي يفصلنامه پرستار

  نتايج آزمون هاي آماري در مورد اضطراب كودك در سه مرحله بر حسب تعداد خواهر و برادر : ٣جدول شماره 

  مورد n=۴۶] ۲۸    )سال و كمتر ۴(و  ۱۸)سال ۴بيشتر از ([

  شاهد n=۴۶ ]۳۰)سال و كمتر ۴(و  ۱۶)سال ۴بيشتر از ( [

  گروه

  تعداد 

  خواهر و برادر

  پنج ساعت بعد  يك ساعت بعد  زماييبدو پذيرش به كارآ

  شاهد 

sdX ± 

  مورد

sdX ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV 

  ۳۶۲/۰  ۹۲/۰  ۱۱/۰ +۶۶/۵  -۱۳/۱+ ۵۹/۴  *۰۱۶/۰  - ۹۴/۲  -۸۶/۳ +۶۷/۵  ۵۷/۰+ ۳۵/۴  ۱۱۴/۰  ۶۱/۱  ۱۴/۳۷ +۰۴/۷  ۱۳/۳۴+۲/۷  و كمتر ۴

  ۱۴۹/۰  - ۴۸/۱  -۸۳/۱ +۵۷/۳  ۱۲/۰+ ۱۶/۴  ۹۲۴/۰  ۱۰/۰  -۷۲/۱ +۶۱/۴  -۸۷/۱ +۷/۴  ۵۲۹/۰  - ۶۴/۰  ۵۵/۳۲+ ۹۳/۸  ۲۵/۳۴+ ۱۵/۶  ۴بيشتر از 

نتايج آزمون 

  كوواريانس

     ∗۰۱۷/۰ =P     ۹۲۷/۵ =F  ۳۹۱/۰ =P     ۷۴۴/۰ =F  ۶۹۱/۰ =P     ۱۵۹/۰ =F 

  ي معني دار مي باشدراز نظر آما∗

  نتايج آزمون هاي آماري در مورد اضطراب كودك در سه مرحله بر حسب اضطراب پنهان: ٤جدول شماره 

  مورد n=۴۶ ])۱۸خفيف )(۲۵متوسط ) (۳شديد([

  شاهد n=۴۶ ])۱۹خفيف )(۲۶متوسط ) (۱شديد( [

  گروه

  اضطراب

  پنهان 

  پنج ساعت بعد  يك ساعت بعد  بدو پذيرش به كارآزمايي

  شاهد 

sdX ± 

  مورد

sdX ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV  شاهد  

sdd ± 

  مورد

sdd ±  

+ t PV 

  ۹۹۷/۰  ۰۰/۰  -۸۸/۰+ ۹۵/۵  -۸۹/۰ +۹۱/۳  ۸۸۴/۰  ۱۵/۰  -۸۸/۱ +۷۲/۳  -۰۵/۲ +۰۱/۳  ۸۶۳/۰  ۱۷/۰  ۳۹/۳۰+ ۴۳/۶  ۰۵/۳۰ +۳۴/۵  خفيف

  ۶۷۷/۰  - ۴۲/۰  -۰۰/۱ +۲۲/۴  -۴۶/۰+ ۹۲/۴  ∗۰۲۰/۰  - ۴۱/۲  -۲۰/۴+ ۳۱/۶  -۲۷/۰ +۲۹/۵  ۶۲۸/۰  ۴۹/۰  ۵۶/۳۷ +۶۸/۶  ۶۹/۳۶ +۰۲/۶  متوسط

      ۶۶/۳ +۰۴/۴  - ۰۰/۳+ ۰      ۰ ۰۰/۱  - ۰۰/۱ ۰      ۶۷/۴۶ +۰۲/۱۰  ۰۰/۴۷ +۰  شديد

نتايج آزمون  آناليز 

  و واريانس

  ∗  ۰۰۰/۰ =P     ۸۱۸/۸۸ =F  ۶۲۲/۰ =P     ۴۷۷/۲ =F  ۵۱۱/۰ =P    ۶۷۶/۰ =F  

  ي معني دار مي باشدراز نظر آما ∗



و همکاران  يصديقه خنجر                                                                                         بر اضطراب     ير بازتاثي  

 ٣٧                  ۱۳۸۰  بهار /۲۸شماره /سال چهاردهم                                                ايران     يو ماماي يفصلنامه پرستار

 
  به  پذيرش بدو  اضطراب داد  نشان  پژوهش  هاي يافته

  مورد و شاهد در گروههاي  در دو گروه  كودكان  كارآزمايي

در   ليكن. اند دار نداشته  معني  آماري  تفاوت  سني  مختلف

  به  بدو پذيرش  اضطراب  نمره  اختلاف  بعد، ميانگين  مرحله

  مستقل t  از آزمون  با استفاده  بعد از آن  ساعت  ويك  كارآزمايي

 ١١  نيس  در رده  اگرچه. داد  نشاندار   را معني  اختلاف  اين

تواند  امر مي  ، اين است  دار نبوده  معني  اختلاف  اين  سال

  در پنج. تر باشد پايين  سني  در گروه  بازي  اهميت  نشاندهنده

  دار نبود كه  معني  آماري  تفاوت  بعد از بدو پذيرش  ساعت

 ). ١  سوال(  است  بازي  مدت  تأثير كوتاه  نشاندهنده
  به  بدو پذيرش  ، اضطراب پژوهش  دوم  با سئوال  در رابطه

مورد و شاهد،   در دو گروه  كودكان  جنس  بر حسب  كارآزمايي

  نشان  دار آماري  معني  اختلاف  مستقل t  از آزمون  با استفاده

طور   داد به  نشان  آناليز واريانس  آزمون  نتايج  در حاليكه. نداد

و   كار آزمايي  به  پذيرش بدو  اضطراب  نمره  ميانگين  بين  كلي

  اگرچه. وجود دارد  دار آماري  معني  رابطه  كودك  جنس

klykylo در هر دو   اضطراب: نويسند مي) ١٩٩٨(  و همكاران

وجود   دوجنس  دار بين  معني  و اختلاف  بوده  يكسان  جنس

بدو   اضطراب  نمره  اختلاف  بعد ميانگين  در مرحله. ندارد

  گروه  در دختران  بعد از آن  ساعت  و يك  ارآزماييك  به  پذيرش

داد و   نشان  شد كه  تست  مستقلt  آزمون  مورد و شاهد توسط

  معنـي  ارتبـاط  اين  در پسران  ولي. باشد دار مي  معني  ارتباط

  تر بودن حساس  دليل  امر به  شـايـد ايـن.  اسـت  دار نبـوده

تاثير قرار   بيشتر تحت  پسران  به  نسبت  كه  است  دختران

آناليز   آزمون  نتايج  بر اساس  طور كلي  به  اگرچه. گيرند مي

و   كارآزمايي  به  بدو پذيرش  اضطراب  نمره  اختلاف  واريانس

نداد   را نشان  داري  معني  ارتباط  با جنس  بعد از آن  ساعت  يك

  مداخله  ودكانك  بر اضطراب  در تأثير بازي  جنس  عامل  يعني

  از آزمونها ارتباط  بعد هيچيك  ساعت  و پنج  است  گر نبوده

 .ندادند  را نشان  داري  معني
  ميانگين  بين  طور كلي  به  پژوهش  سـوم  در مـورد سـؤال

و تعداد خواهر و   كارآزمايي  به  بدو پذيرش  اضطراب  نمره

  اگر فرض.  د داشتدار وجو  معني  آماري  ارتباط  برادر كودكان

  اقتصادي  سطح  جمعيت  كم  هاي خانواده  كه  بگيريم  را بر اين

و  klykyloباشند   داشته  پر جمعيت  خانواده  به  نسبت  بالاتري

  به  متعلق  در كودكان  اضطـراب: نويسند مـي) ١٩٩٨(  همكاران

ند دار  بالاتري  ـ اجتماعي  اقتصادي  سطـح  كـه  هايي خانواده

بدو   اضطراب  نمره  اختلاف  با ميانگين  در رابطه.  تر است شايع

  كـه  در كودكاني  بعد از آن  ساعت  و يك  كارآزمايي  به  پذيرش

  اين  مستقل t  اند آزمون خــواهر و بــرادر يا كمتر داشته ٤

  داراي  در مورد كودكان  ولي. داد  دار نشان  را معنــي  اختلاف

دار نبــود و   معني  اختلاف  خواهــر و بــرادر اين ٤از   بيش

  معني  آماري  ارتباط  كوواريانس  آزمــون  نتيجه  بطــور كلي

  ساعت  و يك  كارآزمايي  بدو ورود به  اضطراب  را بين  داري

  كودكان  بر اضطراب  در تـأثير بازي  يعنـي. نــداد  بعد نشان

  اســت  گر نبــوده  در مـداخلهتعـداد خـواهر و بـرا  عامل

  تعـداد نمـونه  محـدود بــودن  دليـل  امـر بـه  شـايد ايـن  كــه

نيز   بعـد از بدو پذيرش  سـاعت  در پنـج.  است  بـوده

 .ندادند  را نشان  داري  معني  آماري  ها ارتباط آزمون هيچيك
  پذيرش بدو  اضطراب  ميزان  و مقايسه  چهارم  در مورد سؤال

داد   نشان  ، نتايج كودك  پنهان  اضطراب  بر حسب  كارآزمايي  به

  ميانگين  و متوسط  خفيف  پنهان  اضطراب  مبتلا به  در كـودكان

  از آزمون  مورد و شاهد با استفاده  در گروه  اضطراب  نمره

tبر   طور كلي  به  ولي. نداد  دار نشان  معني  اختلاف  مستقل

  اضطراب  نمره  ميانگين  بين  آناليزواريانس  آزمون  يجنتا  اساس

  آماري  ارتباط  پنهان  اضطراب  و ميزان  كارآزمايي  به  بدوپذيرش

  نمره  اختلاف  بعد ميانگين  در مرحله.  وجود داشت  داري  معني

در   بعد از آن  و يكساعت  كارآزمايي  به  بدو پذيرش  اضطراب

مورد و   در دو گروه  خفيف  پنهان  ضطرابا  مبتلا به  كودكان

  را معني  اختلاف  اين  شد كه  تست  مستقلt  آزمون  شاهد توسط

  ، اختلاف متوسط  پنهان  در مورد اضطراب  ولي. نداد  دار نشان

  نتايج. بيشتر دارد  بررسي  نياز به  شد كه  دار مشاهده  معني

 بدو  اضطراب  نمره  اختلاف  ميانگين  بين  واريانس آناليز  آزمون

  پنهان  و اضطراب  بعد از آن  و يكساعت  كارآزمايي  به  پذيرش

نيز   سوم  در مرحله. نداد  را نشان  دار آماري  معني  ارتباط  كودك

  به  بدو پذيرش  اضطراب  نمره  ميانگين  اختلاف  مستقلt  آزمون

 .نداد  دار نشان  را معني  بعد از آن  ساعت  و پنج  كارآزمايي
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  به  پژوهش  مرحله  از سه  در هيچيك  كه  ذكر است  به  لازم

شديد   پنهان  اضطراب  مبتلا به  كودكان  تعداد كم  علت

  پژوهش  هاي يافته  بر اساس.   نبود  ممكن  آزمون  بكارگيري

تأثير   بررسي  در زمينه  بعدي  شود تحقيقات حاضر پيشنهاد مي

،  ايزوله  هاي در اتاق  بستري  كودكان  اببر اضطر  بازي

  تحقيق  همچنين. گيرد  انجام  ويژه  هاي و بخش  مطلق  استراحت

از   از ترخيص  پس  كودك  هاي بر واكنش  در مورد تأثير بازي

  .   مد نظر قرار گيرد  بيمارستان

،  سن  چون  در مورد اثر عواملي  بيشتري  تحقيقات  همچنين

بر   بر تأثير بازي  پنهان  خواهر و برادر و اضطراب ، تعداد جنس

 .گيرد  انجام  كودكان  اضطراب  ميزان
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EF
FECT OF PLAY ON ANXIETY OF HOSPITALIZED CHILDREN 
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ABSTRACT 
Background: Hospitalization is an anxiety producing event for children and their 
families, There are many strategies to reduce the anxiety of hospitalized child one of 
which is play. 
Objective: To determine the effect of Play on the anxiety of hospitalized children. 
Design: This study was a randomized clinical trial with control group. At the 
beginning of trial the anxiety of both groups were measured by "spiel Berger's 
questionnaire". Then the children of trial group had  the chance of playing in play 
room for half an hour. One and five hours after playing both groups completed the 
same questionnaire again.  
Samples: 92 school age children in hospital were randomly assigned in two groups. 
46 in control group. 
Results: The findings indicated that the play reduced the anxiety of children in case 
group after one hour, but the effect of play did not last long (5 hours afterwards).. 
Conclusion: We can decrease the anxiety of hospitalized children by providing play 
room. Nurses should provide opportunity for hospitalized children to play. For the 
continuity of play it is suggested that the hospitals' play rooms be active during day. 
It id recommended that effect of play on anxiety of hospitalized children who are 
isolated or on complete bed rest or are in ICU be assessed. 
  
Key Words: Children play in hospital, anxiety of hospitalized children, effect of 
play on anxiety of hospitalized children. 
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