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فلج  .باشدمعضلات شايع در اطفال مي كم تواني ذهني و فلج مغزي از

هاي طولاني مدت توانبخشي مغزي معلوليتي حركتي است كه نيازمند دوره
 و حين تولد دوران قبل و حال تكامل در در در اثر صدمه ديدن مغز باشد ومي

ميزان شيوع فلج مغزي در كشورهاي  1.شوداد مييا چند سال اول عمر ايج
در هزار برآورد شده  2در هر هزار تولد زنده و در ايران  5/9 تا 6مختلف 

جا كه معلوليت كودك در درون سيستمي به نام خانواده به وقوع از آن 2.است
پيوندد آثار نامطلوبي بر عملكرد خانواده و كيفيت زندگي اعضا و مي

هر چند وجود كودك  .گذاردصلي آن يعني مادر بر جا ميخصوصا مراقب ا
ناپذيري بر وضعيت تواند ضايعات و اثرات جبرانمعلول و كم توان مي

بهداشت روان خانواده وارد كند اما اين ضايعات و اثرات به ميزان زيادي قابل 
يا كاهش اين تاثيرات مستلزم داشتن  جبران و تخفيف هستند ليكن جبران و

اين مطالعه مقطعي بوده و نمونه پژوهش متشكل  .هاستعلمي از آن شناخت
نفر كم توان  50نفر فلج مغزي و  50(نفر از مادران كودكان استثنايي  100از 

ها و نمونه باشدنفر از مادران كودكان عادي مدارس ابتدايي مي 50و  )ذهني
 ها راج مغزي آناز ميان مادران كودكان فلج مغزي با بهره هوشي نرمال كه فل

مادران كودكان كم توان  و و اعصاب كودكان تاييد كرده بود متخصص مغز
ابزار  .همان شرايط اما فاقد معلوليت جسمي بودند انتخاب شدند ذهني با

نتايج مطالعه نشان داد كه كيفيت زندگي . بود SF-36پژوهش پرسشنامه 
دكان سالم تفاوت مادران كو ي ابعاد بادرهمه CPمادران داراي كودك 

اما بين ماداران كودكان كم توان ذهني و سالم اين .)p=001/0(دار دارد معني
در مطالعه حاضر كودكان كم توان ذهني دچار معلوليت  .دار نبودتفاوت معني

درخيلي از موارد با وجود  CPكه كودكان خاص جسمي نبودند درحالي

رسد كه كيفيت زندگي ر ميبه نظ. هوش طبيعي دچار معلوليت جسمي بودند
پايين مادران اين كودكان نسبت به كودكان كم توان ذهني به دليل اين 

مطالعات نشان داده كه بين كيفيت زندگي مادر و شدت  .اختلاف باشد
راهكارهاي ذيل براي بهبود كيفيت  3.معلوليت فرزندش ارتباط وجود دارد

وانبخشي بايد نقش واقعي خود را ايفا مراكز ت .گرددها ارائه ميزندگي آن
 .هاي حمايت اجتماعي و خانوادگي توجه بيشتري مبذول شودنموده و به جنبه

ها سازمان حمايتي مانند بهزيستي و تامين اجتماعي كه وظيفه اصلي آن
تري نقش فعال ها است، بايدهاي آنحمايت اجتماعي از معلولان و خانواده

زمينه  مادران در بر با تاكيد بيشتر الدين كودكان وخصوصا و و داشته باشند
 اين مراكز و پذيرش معلوليت اطلاعات مناسب وكارشناسي لازم را ارائه دهند

 .كمك مالي اكتفا نكنند صرفا به تخفيف هزينه و
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