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 دهيچک

تواند منجر به بهبود فرآیند ر مناسب برای شناسایی نیازهای اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان میوجود ابزا: هدف

اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به  نیازهای نامهپرسش یابیهدف از مطالعه حاضر، ساخت و اعتبار ن توسط خانواده شود.مراقبت از آنا
 بود. یرانسرطان در ا

پژوهش،  یآمار . جامعهبوده است( یاصل هایمؤلفه یلبا روش تحل یاکتشاف یل)تحل یو نوع آن همبستگ یکاربرد یمایشیروش پژوهش پ :هاروش

 براساسبود که  1397سال  ورماهیشهرتا  ین( از فروردیداصفهان )ام یدالشهدایس بیمارستان به کنندهخانواده کودکان مبتلا به سرطان مراجعه 729
ها با استفاده از داده ورود و خروج انتخاب شدند. یارهایمع براساسهدفمند و داوطلبانه  یحتمالایرغ گیرینفر به روش نمونه 244کوکران  مولفر

 ند.کتل تجزیه و تحلیل شدالکین، آزمون اسکری -مایر -کرونباخ، تحلیل عامل اکتشافی، آزمون کایزرهای آماری آلفایو روش  SPSSافزار نرم

ارائه و تبادل اطلاعات  ی،دسترس عاملچهار  یماکسوار چرخش( و صلیا یهامؤلفه تحلیل) عاملی تحلیل ریمااز روش آ همدآ ستدبه نتایج :تایجن

 ار یو معنو یاقتصاد ی،اجتماع هاییتحما ، وامکانات و خدمات سلامت و مشاوره، ارائه اطلاعات در مورد سرطان توسط کادر درمان ،سلامت مرتبط
 یاز ساختار عامل آمده دستبهکرونباخ یآلفا یاییپا یب. ضراکنندیم یینپرسشنامه را تب هایگویه یانسدرصد وار 56/57کرد که در کل  ییشناسا
 بود. 96/0کل پرسشنامه  یبرا یاکتشاف

 یازهایو رفع ن ییشناسا یدر نظام سلامت برا برمعتو  پایا اربزا یک عنوان بهاز آن  توانیم پرسشنامه مناسب پایایی به توجه با :گيرینتيجه

 .خانواده کودکان مبتلا به سرطان استفاده کرد یاطلاعات

 یابی.سرطان، خانواده، پرسشنامه، اعتبار ،اطلاعات سلامت، کودکان یازهاینها: کليدواژه

 

 پژوهشی نوع مقاله:
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مجله . اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان یازهایپرسشنامه ن یابیساخت و اعتبار. یروزهف یزارع فراشبند ،یدسع یوسفیان، غلامرضا یرجب، الهام آبادییعل کنکوه ارجاع:

 .59-50 :5(1) ؛1398 .نوین پزشکی یرساناطلاع

  

 مقدمه:
سلول و از دست  یرطبیعیغشکل  ییراست که با تغ یماریسرطان ب

و  یعروق یقلب هاییماریو بعد از ب شودیمشخص م یسلول یزرفتن تما

. امروزه سرطان در [1]است  یراندر ا یروممرگعامل  ینتصادفات سوم

 5-14عامل مرگ کودکان  یناست و دوم یشکودکان در حال افزا ینب

 یراخ هایدر سال یمارانب ینا یبقا یزانم .شودیمحسوب م الس

درصد سرطان 80 یبرا که یطوربه ،داشته است یریچشمگ یشرفتپ

 [.2]ساله اعلام شده است  5 یبقا یزانم یدوران کودک های

است  ینوالد یاتتجرب تریناز سخت یکیکودک به سرطان،  ابتلای

 پژوهشی، شواهد براساس .دارد همراه به هاآن یرا برا یو مشکلات متعدد
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 ثباتییمبتلا به سرطان ممکن است موجب ب یمارب کودک یکداشتن 

علاوه  [.3،4]خانواده شود  یاعضا یانو فشار در م ینانعدم اطم ی،عاطف

پدر و  ینتنش در روابط ب ی،اجتماع -یمشکلات روان یرنظ یمسائل آن،بر 

 ی،و خانوادگ یشغل یفدر وظا ییرتغ ی،اجتماع یانزوا ی،مادر، مشکلات مال

و کمبود وقت خانواده جهت پرداختن به کودکان سالم  یحیتفر یالگوها

 هکودک مبتلا ب یدارا هایدر خانواده یگرد زایعوامل تنش عنوان به یزن

 اجتماعی اقتصادی، وضعیت بر سرطان [.5] اندشده یمعرفمزمن  یماریب

 ینوالد یروحی، روانی و عملکرد جنس یتوضع یژهو به بیمار خانوادگی و

 [.6] گذاردیتأثیر م یزن

خواهر و  ین،کودک مبتلا به سرطان، والد یمهم برا یتیحما منبع

 و مراقبت بتواند خانواده که. برای این[4]هستند  یکنزد هاییلبرادر و فام

 برخوردار روحی آرامش از باید آورد، عمل به کودک از را کافی حمایت

 مراقبتی تا کندیم کمک زااسترس عوامل و هانگرانی درک بنابراین. باشد

و  یزیکی. با توجه به مشارکت ف[7]با کیفیت بالاتر به کودک ارائه شود 

 هایسازمان یمار،مراقبت از ب یندخانواده در فرا یهمراهان و اعضا یعاطف

 یمارانخانواده ب یتجربه همراهان و اعضا یتسرطان بر اهم المللیینب

 .[8] کنندیم یدمبتلا به سرطان تأک

و  یخود مراقبت ی،بهداشت فرد ی،مهم زندگ هایاز جنبه یکی امروزه

 ءاست. اطلاعات سلامت جز یداشتن اطلاعات سلامت مناسب و کاف

 ی،خودمراقبت یجترو منظور به یهر سازمان مراقبت یراهبرد یاتضرور

 هایگیرییمدر تصم یو خانواده و یمارانتخاب نوع درمان، مشارکت ب

و  یمارانسواد سلامت ب یمزمن و ارتقا ایهیماریب یریتمد ینی،بال

 [.9است ] ینوالد

 خود کودک یماریبه اطلاعات سلامت مرتبط با ب یدبا والدین

 ینوالد گیرییمدر تصم فهمقابلو  یقداشته باشند. اطلاعات دق دسترسی

 یازهاین ییشناسا ینبنابرا .5]درباره مراقبت از کودک سودمند خواهد بود 

 استبرخوردار  اییژهو یتاز اهم یازهان این به پاسخ و هاهخانواد یاطلاعات

[10] . 

 یازهایپرسشنامه ن یابیساخت و اعتبار فهد باحاضر  هشوپژ

 یکساخت  درصدداطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان 

 انکودک هایاطلاعات سلامت خانواده یازهایسنجش ن یابزار معتبر برا

ارائه مراقبت بهتر به کودکان  یلسبب تسه اشد کهبمی مبتلا به سرطان

 یازهایبه ن ییمناسب جهت پاسخگو ریزیبرنامه و هاتوسط خانواده

 .نظام سلامت خواهد شد گذارانیاستس یآنان از سو یاطلاعات

 یپرسشنامه برا یبه طراح یقاکه دق هایییشینهتوجه به کمبود پ با

ان مبتلا به سرطان پرداخته شده کودک یخانواده دارا یاطلاعات یازهاین

 یرانمشابه اشاره خواهد شد. در ا هاییشینهباشد، در ادامه به پ

و  یمارانب هایخانواده یاطلاعات یازهاین یبه بررس یاندک هایپژوهش

. شودمی اشاره آنان به ادامه در که اندپرداخته یکودکان سرطان یژهو به

کودک  یدارا ینوالد یآموزش ینیازها یو همکاران در بررس یمحدث

در  هاییاطلاعات و آموزش یازمندن ینوالد یافتنددر یلیمبتلا به هموف

 یزی،عوارض خونر یزی،از خونر یشگیریکودکان، پ یخودمراقبت ینهزم

 . [11هستند ]آنان  یهو دهان کودکان و تغذ نبهداشت دها

لا به کودکان مبت ینوالد یاطلاعات یازهایهمکاران ن و لویبرجعل

 یازهاینشان داد که ن هایافتهکردند.  ییشناسا یفیسرطان را با روش ک

مراقبت از  یرامونبه اطلاعات پ یازن ی،به اطلاعات پزشک یازشامل ن یاصل

 یتیترب -یبه اطلاعات راجع به مراقبت سلامت روان یازن ی،سلامت جسمان

 .[12] است یخانوادگ یسبک زندگ ینهبه اطلاعات در زم یازو ن

 Mitchellکودک مبتلا به  یدارا ینو همکاران نشان دادند که والد

به اطلاعات، صرف  یو کمک به دسترس یشترسرطان خواستار مشاوره ب

درمان و عوارض  یحتوض یتوسط پزشکان و پرستاران برا یوقت کاف

 یتکارکنان در مورد درمان و اهم یدمف هاییهتوص یماری،ب یاحتمال

کودکان و نوجوانان در تمام مراحل  یبرا نالاصحبت کردن با همس

 [.13] بودند یماریب

 Knijnenburgکه بازماندگان سرطان و  یافتندو همکاران در

استفاده  یپزشک هایپاسخ به پرسش یبرا ینترنتآنان از ا هایخانواده

در مورد  یمورد درخواست آنان شامل اطلاعات ی. اطلاعات اصلکردندیم

اطلاعات  ی،سرطان دوران کودک یریند اتاثر شناختن یتبه رسم

و اطلاعات در مورد مراقبت  یمانپس از زا یدر مورد اثرات درمان یشخص

 یحداشتند که ترج یخاص یاطلاعات یازهاین یناز خود بوده است. همچن

 .[14کنند ]جستجو  ینترنتخودشان آن را در ا دادندیم

 Wakefieldبازماندگان  دهخانوا یو همکاران نشان دادند که اعضا

پس از  یافتیاز خود بازماندگان از اطلاعات در یشترب ی،سرطان کودک

 یازهاین یبرا گوییمنبع پاسخ ینبهتر ینترنتبودند و ا یدرمان ناراض

 [.15است ]آنان  هایبرادر و خانواده یا بازماندگان، خواهر

 Mareeن کودکان مبتلا به سرطا ینکه والد یافتندو همکاران در

 ی، اثر درمانشده انجام یقاتعلل آن، تحق یماری،درباره ب یاطلاعات تارخواس

 ی،درمان هایروش انواع بخش،آرام یدرمان هایکودک، روش یرو
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 یبرا یماریب یحتوض نحوه ی،جراح یجهو نت یدرمان، جراح زمانمدت

 [.3بودند ]ارتباط با او  یکودک و برقرار

 Vetschaیازمندبازماندگان سرطان ن دینکه وال یافتندو همکاران در 

 یررسد یراتو تأث یدر مورد مسائل مربوط به بارور یشتراطلاعات ب

 ینهدر زم ایبرآورده نشده یاطلاعات یازهایآنان ن همچنین. اندبوده یماریب

و  یزندگ یوهعوامل ش ی،مسائل بارور ینهبازماندگان و در زم یبرا یپزشک

 [.16دارند ] یمسائل جنس

 Inmanینوالد یاطلاعات یازهایمورد از ن 7 یفی،ک یدر پژوهش 

اثر  یموضوع اصل 4کرد که به  ییکودک مبتلا به سرطان را شناسا یدارا

و  یدر مورد عملکرد ذهن ینگران ،درمان سرطان بازماندگان مدت یطولان

از  یبه اطلاعات یو دسترس ،و خانواده ینعملکرد والد، بازمانده یزیکیف

و  یهمسائل مدرسه، مشکلات خواب و تغذ ی،مسائل رفتار یلقب

 یگرانارتباط با د یبرقرار یو چگونگ یو عملکرد عاطف یروانشناس

 [.17] شدند بندیدسته

 یازهاین یران،نشان داد که در خارج از ا هایشینهپ بندیجمع

 یهاجنبهکودک مبتلا به سرطان از  یاطلاعات سلامت خانواده دارا

و  یشناختروانبه مسائل  یشترب یراناما در ا .شده است رسیبرگوناگون 

کودکان  ینا یزندگ یفیتو ک یکودکان سرطان ینوالد یبار مراقبت

اطلاعات سلامت  یازهایبه ن یاندک یارپرداخته شده است و توجه بس

 شده است. یمارخود کودکان ب یاخانواده آنان 

  

 ها:مواد و روش

 یاست که از روش همبستگ یاربردحاضر از لحاظ هدف ک پژوهش

( استفاده کرده یاصل هایمؤلفه یلبا روش تحل یاکتشاف یل)از نوع تحل

ساختار مجموعه  یبررس یبرا روشی یاکتشاف یعامل یلاست. تحل

 پرسشنامه است.  یکمفهوم در مورد ساخت  یشپ ینچند یدارا هایداده

تلا به سرطان خانواده کودکان مب 729 یهپژوهش، کل یآمار جامعه

تا  ین( از فروردیداصفهان )ام یدالشهدایس بیمارستان به کنندهمراجعه

حجم نمونه کوکران با  یینفرمول تع براساسبود که  1397سال  یورشهر

 ی)برآورد S 1/0برابر  یو خطا درصد 95 یناندر نظر گرفتن سطح اطم

نفر به  384ه سلامت(، تعداد نمون لاعاتاط یازهاینمره ن یاراز انحراف مع

هدفمند و  یاحتمالیرغ یریگروش نمونه صورت بهدست آمد که 

ورود  یارهایانتخاب شدند. مع جورود و خرو یارهایمع براساسداوطلبانه 

به  یلکودک مبتلا به سرطان و تما یکحداقل  یدارا هایشامل خانواده

 نیدر ح یخروج انصراف از ادامه همکار یارمشارکت در پژوهش بود. مع

 بود. یاداعت یا یروان یماریکار، داشتن ب

 مقاله 22 براساس که بود ساختهمحققابزار پژوهش پرسشنامه 

 یسرطان یمارانب یاطلاعات یازهایمرتبط با ن یمقاله داخل 21و  خارجی

 ینفر از اعضا 35مقاله( و انجام مصاحبه با  43 خانواده آنان )جمعا اب

شد. لازم به ذکر است که ابزار  یهطان تهکودک مبتلا به سر یخانواده دارا

 یا و ساختهپرسشنامه محقق ،یبررس مورددر اغلب مقالات  استفاده مورد

ساخت پرسشنامه، در مرحله اول، مقالات  یبرامصاحبه بوده است. 

کودک مبتلا به  یدارا هایاطلاعات سلامت خانواده یازهایمرتبط با ن

با  دارو، برکتSIDی مگیران، سفار یاطلاعات هاییگاهسرطان در پا

و عملگر  های خانواده، سرطان، کودکان و نیاز اطلاعاتیاستفاده از کلیدواژه

And  یسیانگلهای در پایگاه و 1396تا  1385در بازه زمانی Web of 

Science, Pubmed, Scopus, Science Direct  با استفاده از

 Family, Cancer or Neoplasm, child, Informationهای کلیدواژه

Needs  یجستجو شده و پس از بررس 2017تا  2001در بازه زمانی 

 هایمرتبط جدا شده و داده کاملا و متن مقاله، مقالات یدهعنوان، چک

انجام  یقساخت پرسشنامه از آنان استخراج شد. سپس از طر یبرا لازم

سرطان  کودک مبتلا به یخانواده دارا ینفر از اعضا 35مصاحبه با 

ها با استخراج اطلاعات  مقالات و مصاحبه شد. یهته یپرسشنامه مقدمات

استفاده از روش تحلیل محتوای کیفی و استخراج کدهای اولیه، طبقات 

 فرعی و طبقات اصلی صورت گرفت

پرسش  15دو بخش است. بخش اول از  یپرسشنامه دارا ینا 

 همؤلف یا یهگو 56و بخش دوم از  یشناختیتجمعمربوط به اطلاعات 

، 3، متوسط=2، کم=1کم=یار)بس ایدرجه 5 یکرتل یفط برحسب

اطلاعات سلامت خانواده  یازهای( در خصوص ن5= یادزیارو بس 4=یادز

 ساختهمحققپرسشنامه  ابتداشده است.  یلکودکان مبتلا به سرطان تشک

 نبیمارستا به کنندهخانواده کودک مبتلا به سرطان مراجعه 10 ینب

قرار گرفت و  یفیک یصور ییروا ییناصفهان جهت تع یشهدایدالس

 ییروا یینتع ی، برادومآنان انجام شد. در مرحله  نظر مورداصلاحات 

متخصصان سرطان کودکان و  یارپرسشنامه در اخت یفی،ک ییمحتوا

و نظرات آنان اخذ شد. سپس  شده یعتوز یابیاطلاع یمتخصصان رفتارها

 نهایتپرسشنامه انجام شد. در  یبر رو آنانق نظر اصلاحات لازم طب

و  یعتوز یحضور صورت بهپژوهش  هاینمونه ینب ییپرسشنامه نها

 شد. یگردآور
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 اطمینان و شد اخذ کنندگانمشارکت یهآگاهانه از کل یتفرم رضا 

پرسشنامه  ییخواهد ماند. روا یداده شد که اطلاعات آنان محرمانه باق

پس از انجام  کرونباخ(یآلفا برحسبآن ) یایی( و پاسازه ییروا رحسب)ب

 آزمون از هاانتخاب عامل یشد و برا یینتع یاکتشاف یعامل یلتحل

 20نسخه  SPSSافزار ها با استفاده از نرمداده .کتل استفاده شداسکری

 .تجزیه و تحلیل شدند

 

 :هایافته

 یانگینو م 2/36 یانگینبا مسال  20-56افراد پاسخگو از  یدامنه سن

و  4/4تعداد افراد خانوار  یانگینم سال بود. ضمنا 6/6 یمارسن کودکان ب

درصد از  9/93. دماه به دست آم 7/12 یماریب یصمدت تشخ یانگینم

 یدرصد از آنان دارا 6/40مجرد بودند.  یهمتأهل و بق یانپاسخگو

بودند.  مدرک بالاتر یدارا یو مابق یپلمدیرزدرصد  7/28 یپلم،د تحصیلات

درآمد  یدارا یتومان و مابق یلیونم 3درآمد بالاتر از  یدرصد دارا 9/2

 .بودند کمتر از این میزان

 پرسشنامه هایگویه رمعیا افنحرو ا میانگینو  1 جدولطبق نتایج 

 بالاترین ،اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان یازهاین

، شانس زنده 55/4 با درمان یتقشانس درمان و موف هایگویهدر  میانگین

خانواده مانند توکل به  یمعنو یت، حما48/4 با کامل یبهبود وماندن 

 یرتأث هایگویهدر  یانگینم ینو کمتر 47/4 با و ... یمذهب یخدا، باورها

و  ینبا قوان ییآشنا، 06/3 با ینوالد ییو زناشو یبر روابط جنس یماریب

 24/3 با افراد خانواده یرسا یعات لازم برااطلا، 14/3 با یمارستانمقررات ب

 .بوده است

 اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان يازهایپرسشنامه ن هایگویه يارو انحراف مع يانگينم -1جدول 

 يارانحراف مع يانگينم گویه ردیف يارانحراف مع يانگينم گویه ردیف

1 
 هایاع روشانو یارائه اطلاعات مربوط به عوارض جانب

 یدرمان
 162/1 92/3 یقبل و بعد از عمل جراح یماربه خانواده ب یارائه اطلاعات کاف 25 012/1 93/3

 26 899/0 05/4 اییهو مشاوره تغذ ییغذا یمرژ درمانی،یمرژ یه،تغذ 2
از  یمارب یصدرمان پس از ترخ یمت یبانیخدمات پشت

 یمارستانب
64/3 201/1 

 027/1 75/3 یمارکادر درمان و خانواده ب یانمشارکت و تعامل مناسب م 27 971/0 01/4 یدرمان هایدر خصوص انواع روش ارائه اطلاعات لازم 3

4 
ارائه اطلاعات لازم در خصوص داروها، نحوه استفاده، 

 و ... یاثربخش ی،عوارض جانب
 961/0 31/4 سلامت هایمراقبت هایینههز 28 989/0 12/4

 498/1 30/3 یمارب کاری زندگی یابر اشتغال  یماریب یرتأث 29 890/0 27/4 یروش درمان ینانتخاب بهتر 5

 977/0 33/4 خانواده یکار یزندگ یابر اشتغال  کودک یماریب یرتأث 30 028/1 02/4 یماریب یصتشخ 6

 248/1 24/3 افراد خانواده یرسا یاطلاعات لازم برا 31 914/0 03/4 یصیتشخ هایروش 7

 173/1 77/3 یاشتباهات و قصورات پزشک 32 119/1 09/4 و متاستاز سرطان عود 8

 172/1 61/3 کودک یماریبه منابع اطلاعات سلامت در مورد ب یدسترس 33 886/0 48/4 کامل یشانس زنده ماندن و بهبود 9

 078/1 73/3 یماریب یزیکیف ییراتاطلاعات در مورد تغ 34 776/0 55/4 درمان یتشانس درمان و موفق 10

 140/1 02/4 یمارخانواده ب یبرا یمارستانامکانات ب 35 818/0 26/4 یماریب یریتو مد مراقبتیخود 11

 015/1 14/4 یمارکودک ب یرفاه و راحت یبرا یمارستانامکانات ب 36 913/0 10/4 به خدمات سلامت یاطلاعات در مورد دسترس 12

13 
 صورتبه ماریدرمان به ب یمارائه اطلاعات توسط ت

 و زبان یاصطلاحات پزشک ازنظر فهمقابل
 052/1 07/4 یماربه خانواده ب یارائه خدمات مشاوره و روانشناس 37 180/1 71/3

14 
 یماردرمان به خانواده ب یمارائه اطلاعات توسط ت

 و زبان یاصطلاحات پزشک ازنظر فهمقابل صورتبه
 144/1 02/4 یمارکودک ب یبرا یشناسارائه خدمات مشاوره و روان 38 963/0 14/4

 096/1 87/3 درمان یمت هایگیرییمدر تصم ینو والد یمارمشارکت ب 39 013/1 12/4 راجع به سرطان یاطلاعات کل 15

 40 044/1 09/4 راجع به سرطان یاطلاعات تخصص 16
در دسترس بودن پزشکان، پرستاران و کادر سلامت برای 

 یت کافو صرف وق یشترب ییپاسخگو
23/4 992/0 

 341/1 26/3 و تبادل تجربه با همسالان خود یمارامکان مصاحبت ب 41 894/0 24/4 یمارب از یاجتماع یروان یتحما 17

 42 050/1 02/4 یمارب یاجتماع یبر زندگ یرتأث 18
 هایو تبادل تجربه با خانواده یمارامکان مصاحبت خانواده ب

 یگرد
57/3 186/1 

 365/1 41/3 بخشیتوانخدمات  43 138/1 04/4 یو اقتصاد یاجتماع هاییتبودن حمادر دسترس  19

 44 798/0 47/4 خانواده یمعنو یتحما 20
 یلکار با وسا یبرا فهمقابللازم با اصطلاحات  یحاتارائه توض

 یمارمرتبط با ب یپزشک یزاتو تجه
48/3 262/1 

 259/1 58/3 خود یماریبا ب یمارب آمدن کنارو  یسازگار 45 452/1 06/3 یندوال ییو زناشو یبر روابط جنس یماریب تأثیر 21

 403/1 14/3 یمارستانو مقررات ب ینبا قوان ییآشنا 46 491/1 44/3 یندهدر آ یمارب یو بارور یبر روابط جنس یماریب تأثیر 22

 099/1 85/3 اریمکودک ب هایخواسته ینتأم 47 381/1 43/3 یماراطلاعات مرتبط با حقوق ب 23

24 
 صورتبه یمارارائه اطلاعات در خصوص روند درمان ب

 منظم
26/4 900/0 48 

سرطان با کودکان  یافتگاناشتراک و تبادل اطلاعات بهبود

 و خانواده آنان یمارب
19/4 144/1 
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با استفاده از روش چرخش  یاصل هایمؤلفه یعامل یلتحل ابتدا

شاخص  هایصورت گرفت. آزمون یهگو 56 یبر رو (یماکسمتعامد )وار

 گیریو اندازه( KMO=92/0) ینالک -یرما -یزرکا گیرینمونه یتکفا

 یاجرا قابلیت هانشان دادند که داده( 2χ=24/8374)بارتلت یتکرو

 براساساما ؛ عامل را نشان داد 8ابتدا  یرا دارند. نمودار اسکر یعامل یلتحل

 عامل 4 ، هاهگوی این حذف و هاهیگواز  یتعداد یو همپوشان یاصول نظر

 56/57 ه،گوی 4 یناز ا هگوی 48( و 1نمودار ) یدو مشاهده گرد تعیین

 یقتحق ین)در ا کنندیم یینپرسشنامه را تب هاهگوی یانسوار کلدرصد از 

ه گوی 56ه از گوی 8به بالا استفاده شد(. در کل،  400/0 یعامل یاز بارها

 .پرسشنامه حذف شدند یاصل

 
 یآزمون اسکر-1نمودار 

 گانهاز عوامل چهار یکهر  هایگویه یعامل یبارها 2 جدول

اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان را  نیازهای پرسشنامه

 .دهدینشان م

ارائه و تبادل اطلاعات سلامت مرتبط( با مقدار  ی،اول )دسترس عامل

 78/0تا  53/0 یعامل یبا بارها یانسدرصد وار 90/34 و 75/16 یژهو

پرسشنامه بر عهده  ینبیشترین مشارکت و سهم را در تبیین واریانس ا

 14،23،24،25،27،28،30،32،34،35،36،38،46،47،48 هایگویهدارد )

(. عامل دوم )ارائه اطلاعات در مورد سرطان توسط کادر 49،52،54،55،

 54/0 یعامل یهابار یانسوار درصد 47/11و  50/5 یژهدرمان( با مقدار و

: هایگویه) شودیپرسشنامه را شامل م 77/0تا 

( و عامل سوم )امکانات و 1،2،3،5،6،7،8،9،10،11،12،13،15،16،17

 یانسدرصد وار 13/7و  42/3 یژهخدمات سلامت و مشاوره( با مقدار و

: یاهگویه) شودیپرسشنامه را شامل م 78/0تا  43/0 یعامل یبارها

 ی،اجتماع هاییت(. عامل چهارم )حما39،40،41،42،44،45،56

 یبارها یانسدرصد وار 04/4 و 93/1 یژه( با مقدار ویو معنو یاقتصاد

: هایگویه) شودیپرسشنامه را شامل م یانسوار 75/0تا  43/0 یعامل

19،20،21،22،26،31،33.) 

 یماکستلا به سرطان به روش واراطلاعات سلامت خانواده کودکان مب يازهایپرسشنامه ن یعامل یبارها  -2جدول 

 عامل چهارم عامل سوم عامل دوم عامل اول گویه عامل چهارم عامل سوم عامل دوم عامل اول گویه

 حذف 29 - - 724/0 - 1

2 - 705/0 - - 30 624/0 - - - 
3 - 752/0 - - 31 - - - 720/0 

 - - - 795/0 32 حذف 4
5 - 729/0 - - 33 - - - 750/0 

6 - 770/0 - - 34 697/0 - - - 
7 - 693/0 - - 35 535/0 - - - 
8 - 704/0 - - 36 639/0 - - - 
 حذف 37 - - 655/0 - 9

10 - 571/0 - - 38 542/0 - - - 
11 - 623/0 - - 39 - - 782/0 - 
12 - 602/0 - - 40 - - 758/0 - 
13 - 563/0 - - 41 - - 725/0 - 
14 630/0 - - - 42 - - 773/0 - 
 حذف 43 - - 548/0 - 15

16 - 664/0 - - 44 - - 575/0 - 
17 - 666/0 - - 45 - - 714/0 - 
 - - - 818/0 46 حذف 18
19 - - - 564/0 47 609/0 - - - 
20 - -  484/0 48 768/0 - - - 
21 - - 414/0 620/0 49 766/0 - - - 
 حذف 50 517/0 - - - 22

 حذف 51 - - - 728/0 23

24 777/0 - - - 52 675/0 - - - 
 حذف 53 - - - 797/0 25
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 یبو ضرا یارانحراف مع یانگین،ل، مهر عام هایگویهتعداد  3 جدول

چهارگانه و نمره کل پرسشنامه را نشان  هایکرونباخ عاملیآلفا یاییپا

تا  -32/0از  شده استخراج هاینمرات کل و عامل ی. دامنه کجدهدیم

+ تا 2 یعیطب یعدر دامنه توز یرمقاد یناست که ا شده محاسبه -26/1

 یاز ساختار عامل آمده دستبهکرونباخ یاآلف یاییپا یبقرار دارند. ضرا -2

عامل  ی، برا95/0عامل اول  یو برا 96/0کل پرسشنامه  یبرا یاکتشاف

به دست آمد.  84/0عامل چهارم  یو برا 91/0عامل سوم  ی، برا93/0دوم 

یترضا یاسعامل و کل مقهر چهار  یبرا آمده دستبه یاییپا یبضرا

 .باشدیم بخش

 

 اطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان يازهایپرسشنامه ن یآمار هایکرونباخ و شاخص یآلفا یاییپا یبضرا -3جدول 

 یکج استاندارد انحراف يانگينم کرونباخیآلفا تعداد گویه عامل

 ارائه و تبادل اطلاعات سلامت مرتبط ی،دسترس

 ارائه اطلاعات در مورد سرطان توسط کادر درمان

 دمات سلامت و مشاورهامکانات و خ

 یو معنو یاقتصاد ی،اجتماع هایحمایت

19 

15 

7 

7 

95/0 

93/0 

91/0 

84/0 

90/66 

27/62 

53/28 

65/29 

52/14 

16/10 

18/6 

82/4 

32 /0- 

89 /0- 

16/1- 

26/1- 

 - 37/0 81/30 65/187 96/0 48 کل

اطلاعات  یازهایگرا و واگرا پرسشنامه نهم ییروا یبضرا 4 جدول

عوامل و هر  ینب یخانواده کودکان مبتلا به سرطان و همبستگسلامت 

 در که طورهمان .دهدیاز عوامل با نمره کل پرسشنامه را نشان م یک

نمره کل پرسشنامه  ینب یهمبستگ یبضرا شود،می مشاهده 4 جدول

 یهمبستگ یشتریناست و ب متغیر 87/0 تا 71/0 از ها( با عاملگویه 48)

ارائه و تبادل اطلاعات سلامت( با کل پرسشنامه  ی،رسرا عامل اول )دست

 P-Value<001/0 یدر سطح آمار یبضرا یهمگ یندارد. همچن

 گرا و واگرا پرسشنامه هستند.سازه هم ییروا یانگرکه ب دمعنادارن

 

 یشگاهاطلاعات آزما يستمس یادگيری يتقابل يزانم -4جدول 

 4 3 2 1 عامل

 عات سلامت مرتبطارائه و تبادل اطلا ی،دسترس

 ارائه اطلاعات در مورد سرطان توسط کادر درمان

 امکانات و خدمات سلامت و مشاوره

 یو معنو یاقتصاد ی،اجتماع هایحمایت

- 
- 

- 

- 

54/0*  

- 

- 

- 

43/0*  

51/0* 

- 

- 

44/0*  

56/0* 

62/0* 

- 

 *71/0 *71/0 *77/0 *87/0 کل

 

 

 گيری:نتيجهبحث و 

پژوهش، ساخت پرسشنامه  ینا فهد ،دش نبیا قبلا که گونههمان

 سیربراطلاعات سلامت خانواده کودکان مبتلا به سرطان و  یازهاین

 یچندبعد اربزا یکپرسشنامه  یننشان داد ا یج. نتادبوآن  پایاییو  ییروا

چهار  ی( دارایاصل هایمؤلفه یل)تحل عاملی تحلیلروش  سساابرو  ستا

 ی،را عامل اول )دسترس سیانوار تبیین سهم شترینبی که باشدمیعامل 

 سهم یگرد ملاعودارد و  بر عهدهارائه و تبادل اطلاعات سلامت مرتبط( 

 .نددار هعهد بر پرسشنامه یانسوار تبییندر  یکمتر

ارائه و تبادل  ی،دسترس شامل تحقیق یندر ا هشد یافت یهاعامل

در ارائه اطلاعات در مورد سرطان توسط کا ،اطلاعات سلامت مرتبط

 ی،اجتماع هاییتحما ، وامکانات و خدمات سلامت و مشاوره ،درمان

 بودند. یو معنو یاقتصاد

مبتلا  بیماران یو همکاران بر رو ینپژوهش فرز یعامل یلتحل یجنتا 

 هایینههز ها،یشآزما یه،درمان، تغذ یوهعامل داروها، ش 6به سرطان 

اشاره مطالعه حاضر  درعامل ورزش  بهدرمان و ورزش را نشان داد که 

پژوهش  شده ییعامل شناسا 4در  یبه نحو یگرعامل د 5است، اما  نشده

 ینتر والدیشتمرکز و توجه ب تواندیامر م ینا یلحاضر وجود دارند. دل

و درمان کودکان نسبت  یماریب یتوضع یکودکان مبتلا به سرطان بر رو

ه و تبادل ارائ ی،پژوهش دسترس یناول ا عامل به ورزش آنان باشد

در  و همکاران ی. مطالعه صادق[18بود ]اطلاعات سلامت مرتبط 

26 - - - 436/0 54 722/0 - - - 
27 639/0 - - - 55 591/0 - - - 
28 662/0 - - - 56 - - 746/0 - 
 93/1 42/3 50/5 75/16  یژهو یرمقاد

 04/4 13/7 47/11 9/34  شده یینتب یانسدرصد وار
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 یازهاینیازهای اعضای خانواده بیماران تحت عمل جراحی به ن ییشناسا

مطالعه  ینبردند که با عامل اول ا یآنان پ یزیکیف یازهایو ن یاطلاعات

 .[19بود ] راستاهم

ن مبتلا به سرطان کودکا ینوالد ،و همکاران Mitchell در مطالعه

 هایسایتاز وب یفهرستو  ینترنتا یقبه اطلاعات از طر یبه دسترس یازن

داشتند که با  ینترنتیا یجستجو یسسرو یکمرتبط با سرطان معتبر و 

به منابع اطلاعات سلامت  ی)دسترس 33 گویهعامل اول مطالعه حاضر و 

 یداری،شن رییداد یکی،و الکترون یکودک )منابع چاپ یماریدر مورد ب

 [.13بود ]( هماهنگ یمنابع متخصص انسان

 یاطلاعات یازهاین یو همکاران بر رو Vetscha مطالعه یجهنت 

اطلاعات  یازمندن ینکودکان مبتلا به سرطان نشان داد که والد ینوالد

 یراتو تأث یو مسائل جنس یدر مورد مسائل مربوط به بارور یشترب

و  یبر روابط جنس یماریب تأثیر) 22 گویه با که اندبوده یماریب یررسد

اوقات  یگزارش دادند که گاه ین( هماهنگ بود. والدیندهدر آ یمارب یبارور

 14 گویهکه با  شوندیدرک نم یو اصطلاحات پزشک یدرمان هایخلاصه

 نظر از فهمقابل صورت به یماردرمان به خانواده ب یم)ارائه اطلاعات توسط ت

به  ینزبان( عامل اول هماهنگ بود. همچنو  یاصطلاحات پزشک

و  مدت یطولان هاییگیریو پ یغربالگر هاییهمانند توص هاییعامل

پژوهش حاضر  یجهسالم اشاره شده بود که با نت یزندگ یوهش یقتطب

 یعدم آگاه یلبه دل شده مشاهده یرتمتفاوت بود. احتمال دارد مغا

کودکان مبتلا  یغربالگر یندآدر پژوهش حاضر از فر یبررس مورد ینوالد

پژوهش ارائه اطلاعات در مورد سرطان  یندوم ا عامل .به سرطان باشد

  .[16] توسط کادر درمان بود

 یاطلاعات یازهایو همکاران نشان داد ن یاحیمطالعه ر یجهنت

در مورد اطلاعات  یشترو سلامت مهاجران مبتلا به سرطان ب یبهداشت

 یجه. نت[17بود ] راستاهمپژوهش  ینعامل دوم ا 4 گویهبود که با  ییدارو

کودکان  ینوالد یاطلاعات یازهایدرباره ن و همکاران لویبرجعل لعهمطا

مراقبت از  یرامونو اطلاعات پ یبه اطلاعات پزشک یازمبتلا به سرطان، ن

 .[12] بود راستاهمرا نشان داد که با عامل دوم  یسلامت جسمان

اطلاعات  یازهایهمکاران در خصوص نو  Knijnenburg مطالعه 

درصد  90بازماندگان سرطان اطفال نشان داد که  یبرا یبهداشت

اطلاعات توسط پزشکان در طول  دریافت اندر داشتهاظها هاخانواده

بود  راستاهمکه با عامل دوم  شودیارائه م یکاف اندازه به یمارمراجعت ب

اطلاعات  یازهایر مورد نو همکاران د Wakefield در مطالعه .[14]

 یبرا یننشان داد که والد یدوران کودک سرطاندرمان  یلخانواده در تکم

که با عامل  دادندیم یح( را ترجیستاطلاعات، پزشک )آنکولوژ یافتدر

)در دسترس بودن پزشکان، پرستاران و کادر سلامت  40 گویهو  دوم

 [.15] ودب راستاهم( یو صرف وقت کاف یشترب ییبرای پاسخگو

 Yi یافتنددر یسرطان یمارانب یاطلاعات یازهایدرباره ن و همکاران 

 ی،مراقبت و خود مراقبت یماری،ب یدرباره یاطلاعات یازن یشترینکه ب

 گویهبا  ینبود که با عامل دوم و همچن یدرمان یجشانس درمان و نتا

 .[20] درمان( هماهنگ بود یت)شانس درمان و موفق10

 ینوالد یاطلاعات یازهاین یبر رو و همکاران Maree در مطالعه

 یاطلاعات یازهایآنان خواستار ن ی،جنوب یقایمبتلا به سرطان آفر دکانکو

کودک،  یرو ی، اثر درمانشده انجام یقاتعلل آن، تحق یماری،درباره ب

درمان،  زمان مدت ی،درمان هایروش انواع بخش،آرام یدرمان هایروش

 یکودک و برقرار یبرا یماریب یحتوض ینحوه ی،احجر یجهو نت یجراح

پژوهش  ینسوم ا عامل .بود راستاهمارتباط با او بودند که با عامل دوم 

 .[3بود ]امکانات و خدمات سلامت و مشاوره 

 یمطالعه شمسائی و همکاران در خانواده بیماران دارا یلتحل یجهنت

 یبستر یمارانخانواده بو همکاران در  یلقمان مطالعه اختلال دوقطبی و

را نشان داد که با عامل  ییبه مشاوره و راهنما یازن یژه،در بخش مراقبت و

 . [21،22بودند ] راستاهمپژوهش  ینا مسو

اعضای  ییمشاوره و راهنما ی،به نیازهای روح و همکاران یصادق

مطالعه  ینا عامل سوم بردند که بایخانواده بیماران تحت عمل جراحی پ

 . [19] بود استارهم

کودکان مبتلا  ینوالد یاطلاعات یازهایو همکاران درباره ن لویبرجعل

 یتیترب -یبه سرطان، نشان داد آنان در خصوص مراقبت سلامت روان

بود  راستاهمبه مشاوره دارند که با عامل سوم مطالعه حاضر  یازکودکان ن

از  کدامیچهبا  یدگخانوا یسبک زندگ ینهبه اطلاعات در زم یازاما عامل ن

   .[12] نبود راستاهمعوامل پژوهش حاضر 

مبتلا به سرطان  نکودکا ینو همکاران، والد Mitchell در مطالعه

ارائه خدمات ) 37 گویهبودند که با عامل سوم و  یشترخواستار مشاوره ب

بود. در مورد صرف وقت  راستاهم( یماربه خانواده ب یمشاوره و روانشناس

 یدرمان و عوارض احتمال یحتوض یسط پزشکان و پرستاران براتو یکاف

بودن پزشکان،  ترس)در دس 40 گویهکرده بودند که با  یانرا ب یماریب

 یو صرف وقت کاف یشترب ییپرستاران و کادر سلامت برای پاسخگو

صحبت کردن  یتکارکنان در مورد اهم یدمف هاییههماهنگ بود. توص

را گزارش  یماریو نوجوانان در تمام مراحل بکودکان  یبا همسالان برا

و تبادل تجربه با  یمار)امکان مصاحبت ب 41 گویهکرده بودند که با 
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 هاییتپژوهش حما ینچهارم ا عامل همسالان خود( هماهنگ بود

 .[13بود ] یو معنو یاقتصاد ی،اجتماع

اختلال  یمطالعه شمسائی و همکاران در مورد خانواده بیماران دارا

مطالعه  ینقطبی، نیازهای اقتصادی آنان را نشان داد که با عامل چهارم ادو

در بخش  یبستر یمارانو همکاران در خانواده ب یلقمان .[21بود ] راستاهم

کردند که با عامل چهارم  ییرا شناسا یعامل توجهات معنو یژه،مراقبت و

دکان مبتلا و همکاران در کو لوی. برجعل[22] بود راستاهممطالعه حاضر 

بردند که با  یپ یاجتماع یتو حما یدو ام یمانا هایبه سرطان به عامل

با  رتباطا هایاما در عامل؛ [23بود ] راستاهمپژوهش  ینعامل چهارم ا

با پژوهش  یابراز ترس و اضطراب و پرخاشگر یح،بازی و تفر یعت،طب

مطالعه حاضر  از تمرکز یناش تواندیم یرتمغا ینا یلبود. دل یرحاضر مغا

کودکان مبتلا به سرطان و نه خود  ینوالد یاطلاعات یازهاین یبر رو

 .کودکان باشد

 یپرسشنامه دارا ینمطالعه حاضر، ا یجبا توجه به نتا مجموع در

 اربزا یک عنوان بهاز آن  توانیمو  باشدیمناسب م ییو روا یاییپا

 یازهایو رفع ن ییشناسا یدر نظام سلامت برا معتبرو  پایا یچندوجه

اما با توجه به ؛ خانواده کودکان مبتلا به سرطان استفاده کرد یاطلاعات

 اصفهان در شهر پژوهش به خانواده کودکان مبتلا به سرطان اینکه جامه

 یاطاحت با یستیبا یگرد هاییتبه جمع هایافتهیمتعمو  محدود بوده است

 یگرامه در مناطق دپرسشن ینا شودیم یشنهادپ . همچنینیردصورت گ

 یاییسنجش پا هایروش یرآن از سا یاییپا یبرا و آزمون شود یزکشور ن

 یابیاعتبار هایروش یرآن از سا یابیاعتبار یو برا آزماییمانند روش باز

 .استفاده شود یزهمزمان ن ییروا یبرا یابزار مواز یکمانند 

 

 :تشکر و قدردانی

 یقاتیارشد و طرح تحق یارشناسک نامهیانمقاله برگرفته از پا ینا
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Abstract 
 

Aim: The purpose of  the present study was to construct and validate the health information 

needs of families of children with cancer in Iran. 

Methods: The current study used Correlation method (exploratory analysis using principal 

components analysis method). The statistical population of this study was a total of 729 

families of cancer patients referring to Isfahan Seyyed-Al-Shohada (Omid) Hospital from 

April to September 2018. Based on the Cochran formula, 244 individuals were selected 

through purposive sampling based on which including and excluding criteria were chosen. 

Results: The factor analysis (principal components analysis) and Varimax rotation showed 

four factors, 1) access, presentation and exchange of related health information; 2) provision 

of cancer related information by the medical staff; 3) health and counseling facilities and 

services; and 4) Social, economic, and spiritual supports. Totally 56.57% of the variance of 

the questionnaire items was explained by theses four factors. Cronbach's alpha reliability 

coefficients derived from the exploratory factor structure for the whole questionnaire were 

0.96. 

Conclusion: Considering the reliability of the questionnaire, it can be used as a reliable and 

valid tool in the health system to identifying and meeting the information needs of the 

families of children with cancer. 

Key Words: Health Information Needs, Neoplasms, Child, Family, Questionnaires, 

Validation. 
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