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.یا احتمالا کشنده زندگی می کنندهستند کودکانی که با والدینی دارای یک بیماری مزمن، ناراحت کننده و

ا یک وضعیت کوتاه مزمن مثل دیابت یا بیماری قلبی یوالدین ممکن است یک بیماری لاعلاج مانند سرطان پیشرفته ، یک بیماری

.مدت دوره ای یا حاد مانند میگرن داشته باشند

.ببرنده مدت یا طولانی مدت ناخوشی در خانه رنجاین والدین ممکن است در بیمارستان بستری شوند ویا از دوره های کوتا

ممکن است هر قش ها و وظایف درخانه تغییر می کند ووقتی یکی از والدین بیمار باشد به دلیل مراقبت و رسیدگی به بیمار ن

.کدام از افراد وظایف جدیدی را برعهده بگیرند

رو برو می ته ناگهان با مسئولیت های جدیدی درخانهدر این موقعیت کودکی که تا قبل از بیماری نقش فرزند خانواده را داش

.شود

و حمایت ر روان کودک وارد می آورد و وی را به کمکعلاوه برآن درک و پذیرفتن بیماری و نگرانی حاصل از آن بار سنگینی ب

.اطرافیان نیازمند می کند



به همین وه زیادی را به وی تحمیل می کنددادن خبر بیماری پدر یا مادر به کودک کار دشواری است و استرس و اند

.دلیل برخی از والدین دادن این خبر را به تعویق می اندازند

.رشد آنها بستگی داردنحوه اطلاع رسانی به فرزندان در مورد بیماری والدین به سن و مرحله 

مربوطه اطلاع رسانی و مدیریت موقعیتبنابراین شناخت این مراحل و نحوه درک کودک به والدین در مورد نحوه 

.کمک می کند

(سالگی ۲تا ۰) سال۲زیر کودکان 

سالگی۵تا ۲

سالگی ۱۱تا ۶

(TEENAGERS) نوجوانی 



سالگی۲بدو تولد تا 

خود را والدین ممکن است نگرانیدر این سن خردسالان درک درستی از بیماری ندارند و در هنگام بیماری 

.می دهندبیداری و بی قراری نشانبه صورت علایم فیزیکی  مثل گریه ، غذا نخوردن ، تغییرات در خواب و 

دن والدین وبا بیماری و بستری شدر سنین نزدیک به دو سالگی کودکان اعضاء خانواده خود را می شناسند 

.واضطراب جدایی و حس رها شدگی و تنها گذاشتن ممکن است داشته باشند

:دیگر علایم 

ویا ین و آداب زندگی ، پسرفتترس از جراحت جسمی و درد، خیال پردازی های ترسناک، از دست دادن روت

فقدان مهارت جدید، قشقرق، چسبیدن به والدین و عدم همکاری



سالگی۵تاسالگی۲

.هستندماندنتنهانگرانوترسندمیهاغریبهوجداییاینازکودکدورهاینابتدایدر

یماریبازاستممکنشودآنهامیتبدیلواقعیتبهآرزوهاشاناگروهستندجادوییقدرتدارایکنندمیفکردورهایندرکودکان

.باشندداشتهگناهاحساساندداشتهبدفکرواینکهوالدین

.نیستبیماریعلتآنهاکارهایوافکارواندنکردهکاریآنهاکهشوددادهاطمینانآنهابهباید

.شوندنمیمبتلاآنهاکهداداطمینانآنهابهبایدکهشوندمبتلاوالدینبیمارینیزبهآنهاکهباشندنگراناستممکنهمچنین

کنندصحبتآنهاباوندکمراقبتکودکانازآشنافردیککهکنندریزیبرنامهبایدشوندبستریبیمارستاندربیماریدلیلبهوالدیناگر

.دکننمیفکرویبههستنددورازآنهاکههنگامیوگردندمیبرخانهبهبیمارستاناززودیبهکهدهنداطمینانآنهابهو

والدینباشد،هداشتهمراهراخودعلاقهموردبازیاسبابیککهکنیدریزیبرنامهداردبیمارستاندرراوالدینباملاقاتقصدکودکاگر

راآنهستوالدازدوروخانهدرکههنگامیدرکه(پتویاخاصوسیلهیابازیاسبابمثل)بدهندکودکبهراخاصشئییهتوانندمی

.میدهنداهمیتویبهوهستندفکرکودکبهوالدینکههستاینیادآوروسیلهاینوباشدداشتهبهمراه



سالگی۱۱تا ۶

د توضیحات آگاهی های پایه را دارند و می تواننبسیاری از کودکان در این سنین از قسمتهای مختلف بدن و عملکرد آنها 

.ساده در مورد علت بیماری  و تأثیر آن را بر روی بدن درک کنند

و ( باشند حتی اگر بیمار ن) ای زیادی دارند در این سن کودکان در مورد وضعیت سلامتی والدین به طور کلی نگرانی ه

.نگرانی آنها افزوده نشودبهتر است با گفتن جزئیات بیماری تحت فشار بیشتر قرار نگیرند و به  

ورت بروز ت آنها اطلاع داشته باشند تا در صدر صورت بروز بیماری بهتر است معلم و پرستار مدرسه کودکان از موقعی

.مشکل بتوانند به وی کمک کنند 

ع باشد مثلا یگری از بیماری یا موقعیت وی مطلهمچنین والدین می توانند از کودک خود بپرسند که آیا مایل است فرد د

.دوستان یا والدین دوستانش یا رهبر پیشاهنگی یا هر فرد دیگری



دوره نوجوانی

.ندان سختی را ممکن است تجربه کننوجوانی دوره سختی برای وجود هر گونه مشکلی می باشد و نوجوانان دور

.روز دهندبرای آنها سخت هست که در باره احساسات خود صحبت کنند ویا آنها را ب

، فکر میکنند طلب کمک و یا بروز احساسات انددر زمانی که آنها سعی میکنند به بزرگسالان نشان بدهند که بزرگ شده 

نشود با والدین که از رفتارشان برداشت اشتباهکار بچه گانه ای است و سعی می کنند نشان دهند قوی هستند و برای این

.کنندصحبت نمی

طابق  و احساساتشان یک راه مثبت برای تو ممکن است اطمینان دادن به آنها که صحبت کردن در مورد نگرانی ها و

.روش برخورد با شرایط استرس زا در بزرگسالی هست

با فردی که به ت نوجوان را تشویق کنند کهاگر والدین متوجه بشوند که برای فرزندشان صحبت کردن با آنها سخت هس

.وی راحت تر است مثل دوست یا اقوام نزدیک صحبت کند



ند و این برای آنها سئولیت بیشتری  از قبل داشته باشبیماری والدین برای نوجوانان گاهی این معنی را دارد که آنها باید م

مک کننده خانواده و والدین دیده شده و کمی تواند تجربه مثبتی باشد در صورتی که حس کنند تلاش های آنها توسط

.بوده است

می تواند باعث بروز مشکلات د بی توجه باشند ،اما اگر این احساس مسئولیت بیش از حد باشد تا جاییکه به نیازهای خو

.شود

اید مورد د مشورت قرار گرفته شود ولی حتما بنوجوانان باید مثل بزرگسال  در مسایل خانواده مشارکت داده شود ومور

.راهنمایی و حمایت نیز قرار گیرد

کنسر )ندهی در دوران بلوغ دچار مشکل شونوجوانان درمواجهه بیماری دستگاه تناسلی جنس مخالف به دلیل خود آگا

.اری ها شوندو یا نگران ابتلای خود به این بیم( پروستات وبیضه برای دختران و بیماری های رحم وپستان برای پسران

بداند که اضر رعایت کنند و لازم است که نوجوانمهم است که خانواده قوانینی که قبل از بیماری داشته اند را درحال ح

.زندگی عادی و روند نرمال زندگی حتی از قبل هم اهمیت بیشتری دارد



چرا باید در مورد بیماری با کودکان صحبت کرد؟



ی و سخت است اما مطلع کردن کودکان درمورد بیمارصحبت کردن در مورد بیماری هم برای والدین و هم برای فرزندان بسیار 

.دنتیجه تطابق بهتر با موقعیت پیش آمده گردهمکاری لازم بین اعضاء خانواده می تواند باعث حمایتهای دوطرفه و در

ر ی گذارد و کودک حق دارد درباره هر موضوعی که دیک بیماری سخت همه بر روی احساس و هیجان همه اعضاء خانواده تأثیر م

.خانواده اثرگذار باشد اطلاع پیدا کند

ها بگویند هیچ کنند و اگر خانواده بدلیل محافظت به آنکودکان به تنش ها و استرس ها بسیار حساس هستند و و مشکلات را حس می

.مشکلی نیست نگران می شوند که اتفاق بدتری رخ داده است

است به ترس شتناک و غیر قابل بحث بداند و این ممکنصحبت نکردن در مورد بیماری باعث می شود که کودک بیماری را موضوع وح

.از بیماری و اضطراب در بزرگسالی منجر شود

ن است اطلاعات مطلع شوند که ممک... نت و افراد دیگر وکودکان ممکن است از حقیقت بوسیله منابع دیگر نظیر تلویزیون ، اینتر

.درستی نباشد

.ی شوده نیستند وقتی اطلاعات به آنها داده نمکودکان ممکن است احساس تنهایی بکنند و فکر کنند عضو مهمی در خانواد



:می گویدرخ داده درک کافی ندارند مثلا کودکی با خودکودکان علیرغم درک و توجه به مسائل در ارتباط  و معانی بین اتفاقات

اب بازی من بود یا هنگامی که مادر مشغول جمع کردن اسب.می میردپدربزرگ در بیمارستان مرد پس الان که پدر در بیمارستان است او نیز 

.به زمین افتاد و بیمار شد پس من مقصر بیماری وی هستم

صحبت کنند و پنهان کاری کنند و درمورد بیماری  رازگونهاگر کودکان درجریان بیماری و مسائل مربوطه باشند والدین لازم نیست 

.بهتر دوره بیماری شوددرنتیجه می تواند باعث راحتی و نزدیکی بیشتر اعضاء خانواده و تحمل 

تر مضطرب می کند در واقع ندانستن کودکان را بیش. ار بیایندکودکان راحت تر از آنچه والدین فکر می کنند می توانند با بیماری کن

.تا دانستن حقیقت تلخ

ان می توانند غصه  را بگیرند ولی با مشارکت دادن فرزندانشوالدین نمی توانند جلوی اتفاق افتادن حوادث بد و ایجاد احساس غم و 

.رزاندشان حمایت کننداز آنها در موقع رخ دادن اتفاقات بد و ایجاد احساسات بد و غمگینی ف

ا احساسات بد رد بدن و بیماری و درمان ونحوه کنار آمدن بمبارزه و پذیرش بیماری سخت میتواند فرصتی به کودکان بدهد که  در مو

.شودو مدیریت آنها یادبگیرند و درنتیجه باعث رشد و قوی تر شدن آنها می 

•



چه کسی خبر بیماری را به کودک بدهد؟

انجام این کار به اطلاع کودک رسانده شود، اگر فکر می کنند قادر به( یک یا هر دو) بهترین حالت این است توسط والدین

.هستند

دک یا هر والد یا کو) نکنند، حین دادن خبر یا بعد از آن می تواند گریه کندجلوگیری ابراز احساس حین دادن خبر از 

.مهم است که  والدین حمایتی ظاهر شوند( دو

.انجام دهدثلا پدربزرگ میتواند این کار رادرصورت عدم احساس توانمندی از جانب والدین ،یک فرد نزدیک به کودک م

ورت  توسط پزشک حضور در جلسه نباشند، این صبهتر است والدین نیز حضور داشته باشندولی درصورتیکه والدین قادر به

انشان قرار اطلاعات و چگونگی گفتن آن به فرزندمعالج یا سایر کادر درمانی انجام می گیرد و والدین در جریان میزان 

.گیرند



چه زمانی باید در مورد بیماری به کودک گفته شود؟

کباره صحبت نباید درباره همه جزییات بیماری ی.بعد از تشخیص بیماری توضیح دادن در مورد مشکل کمک کننده است

.شود و میتوان قسمت قسمت اطلاعات داده شود

درمان  اینکه قرار است چه درمانی صورتقبل از شروع درمان و وقتی قرار است درمان شروع شود میتوان در مورد 

.درمورد عوارض و تغییرات حین درمان نیز میتوان به کودک توضیح داد.گیرد به کودک توضیح داد

کودک درجریان فتاری فرد شود و بهتر استچون بعضی درمانها ممکن است باعث تحریک پذیری یا خستگی یا تغییرات ر

.باشد که این علائم ناشی از درمان است

و درمان اطلاعات پیشرفته یا اقدامات تشخیصیدر هر مرحله اتفاقات و حوادث همان مرحله رو توضیح بدهید و از دادن 

مثلا مدت کوتاهی قبل از انجام سی تی اسکن .طولانی و یا دراز مدت بهتر است اجتناب شود

.کنیدبعد از اتمام درمان در مورد هرگونه تغییرات وضعیت سلامت با وی صحبت

.در مورد پاسخ به  سؤالات ونگرانی وی در هر زمانی در دسترس باشید



.ندشم ، عدم اطمینان و ناباوری  را در والدین درک می کنکودکان  بسیاری از احساسات ازجمله امیدواری، درک ، پذیرش ، ترس ، خ

لدین ممکن است ین نیازها بسته به شرایط و مرحله بیماری واآنها بدلیل سن شان ممکن است نیازهای متفاوت و مخصوص داشته باشند وا

.تحت تأثیر قرار بگیرد و تغییر کند

ان داده یدن ، انجام تکالیف مدرسه و دوستی های خود نشترس و نگرانی کودکان ممکن است به صورت تغییرات در غذا خوردن، خواب

.شود

ا مرحله قبلی رشد پسرفت رفتاری به دوره کودکی و ی) سب با سندر هر سنی ممکن است این نگرانی ها به صورت تغییرات رفتاری غیر متنا

.که من هم اینجا هستماتفاق بیفتد واین از نظر آنها راهی است برای ابراز وجود و گفتن این( 

.اد یا ریزش مور طی بیماری یا درمان باشند مثلا کاهش وزن زیممکن است والدین نگران واکنش کودکان به تغییرات ظاهری ایجاد شده  د

که صحبت با آن کنار می آیند اما والدین باید نشان بدهنددر واقع کودکان خیلی راحت تر و سریعترتغییرات ظاهری را می پذیرند و

. صحبت کنندکردن در مورد آن مشکلی ندارد و کودکان می توانند در مورد آن با شما



والدین چه مکانی را برای صحبت به کودک انتخاب کنند؟

یتوانند با ن وجود دارد رو واحساس می کنند بهتر موالدین ممکن است مکانهای خاصی را که امکان گفتگوی بهتری با فرزندشا

کودکشان صحبت کنند درنظر بگیرند ، مثلا هنگام حمام دادن کودکان

بر به کودک پرسند و این مهم است که در هنگام گفتن خکودکان معمولا هنگام خواب و در رختخواب سؤالات بیشتری از والدین می

.به همه سؤالات وی پاسخ داده شود

ته باشد ، تمایل به صحبت در مورد این موضوع داشپس بنظر می رسد به جز مواقعی که کودک بحث مورد نظر رو پیش می کشد و

.از زمان قبل از خواب برای صحبت با وی استفاده نشود

بیخوابی و پیش آمده داشته باشد ومی تواند باعثچون ممکن است کودک زمان زیادی برای فکر کردن و صحبت در مورد موقعیت

.اختلال در خواب و اضطراب وی شود

به خواب سؤالات والدین باید تا هنگام احساس آرامش واگر خود کودک قبل از خواب سؤال داشته باشد، علاوه بر پاسخ کامل به 

.رفتن وی  حضور داشته باشند



چقدر اطلاعات به کودک داده شود؟
.با روشی که برای کودکان قابل فهم و درک باشد اطلاعات گفته شود

مثلا مختصری جزئیات درمورد بیماری اخیر.درمورد آنچه اتفاق افتاده صحبت شود

گونگی درمان حال حاضردر مورد حوادثی که قرار است اتفاق بیفتدتوضیح بدهید مثلا در مورد چ

. در مورد درمان امیدواری بدهید

ر بشه مثلا هرچند که الان ناراحت هستیم و بیماری وجود داره ولی قراره بهت

.و آنها را دوست خواهند داشتبه آنها اطمینان داده شود که والدین همراه از آنها مراقبت می کنند 

.از آنها مراقبت خواهد کردبه آنها گفته شود که در صورت بیماری شدید و یا نبود والدین چه کسی 

.کمک کنید که فرزندان با موضوع تطابق پیدا کنند. شنونده خوبی باشید

.به سؤالات آنها به سادگی پاسخ داده شود



.هیدامکانپذیر هست برای آنها توضیح داز کودکان بپرسید که چقدر درباره بیماری اطلاع دارند و تا جایی که 

.به نگرانی هایشان در مورد هر موضوح بخصوصی توجه کنید

.هر گونه اطلاعات غلط آنها را تصحیح کنید

.صادق باشید

.هیدبه آنها در مورد تاثیر موقعیت جدید بر روی احساس وهیجانات توضیح بد

.ا عصبانی بشویداشته باشی ، یا ممکنه زودتر هیجانزده و یمثلا می توانید بگویید ممکنه بیش از حالت عادی احساس غم و ناراحتی 

میگیرند پاسخ نداشته باشید و مورد سؤال قراربهتر است در مورد موقعیتهایی که هنوز پیش نیامده و ممکن است اطلاعی

.نمیدانم بدهید و بگویید سعی میکنم پاسخ آنها رو پیدا کنم 



چگونه باید به کودک توضیح داد؟

ین مختلف با را ارائه دهند به ویژه وقتی در سنوالدین می توانند به صورت گروهی یا انفرادی به کودکان توضیحات لازم

.توانایی درک متفاوت باشند یا لازم است اطلاعات متفاوتی را بدانند

یش بینی لازم الی فرزندانشان را داشته باشند و پوالدین قبل از صحبت باید آمادگی لازم در مورد  پاسخ به سؤالات احتم

.ندکه برای آنها قابل فهم باشد پاسخ دهرا در این زمینه به عمل آورند و به زبانی ساده و به سؤالات در سطحی

خود را بپرسد داشته باشد و بتواند سؤالاتلازم است شرایط محیطی به گونه ای مدیریت بشود که کودک احساس امنیت 

.حتی اگر آشفته و نگران باشد

احساس را والدین با فرزندان صحبت کنند و کودکان این( فیزیکی و یا فردی) بهتر است در محیط آرام و بدون مزاحم 

.داشته باشند که والدین جهت صحبت با آنها زمان کافی در اختیار دارند



نبایدها

دروغ نگویید

یج آزمایشهای یا نگرانی های خوددر مورد نتاکودکان را با جزئیات مربوط به مسائل پزشکی و بیماری و مشکلات مالی 

مربوط به بیماری آشفته و وحشت زده نکنید

CANCERبه جای Cمثلا استفاده ازازکلمات یا اصطلاحهای خاص برای بیماری استفاده نکنید،

CANCERیا نگویید درخت بدی در وجودم در حال رشد کردن هست، ساده بگویید 

.قولی را ندهید که قادر به نگه داشتن آن نباشید

....(به جای قول میدم بگویید همه سعی ام را می کنم یا فکر میکنم بتوانم ) 

از گفتن نمی دانم نهراسید

(به ویژه وقتی تمایلی ندارند) کودکان را برای صحبت کردن تحت فشار نگذارید 



اگر بیماری قابل درمان نباشد و امیدی به بهبود نیست

مسئاله برای ین اما زمانی واقعیت به این صورت است که بهبودی اتفاق نمی افتد و ا.برقراری تعادل بین امیدواری و واقعیت مهم است

.والدین و بچه ها بسیار سخت است

ر با این انجام نمی شودولی اینکه خانواده با همدیگدر بسیاری از فرهنگها صحبت کردن درباره مردن قریب الوقوع  به راحتی

شت سر بگذرانند آنها کمک میکند که باهمدیگر روند سوگ رو پواقعیت روبرو شوند و اجازه پیدا کنند که جزئی از این روند باشد به 

.

.وداشته باشید ، هنگام بحث راحت تر خواهید بهرچه برای صحبت در مورد اتفاقی که قرار است رخ دهد آمادگی بیشتری د

ن کار کمک افرادی که به انها اعتماد دارند جهت انجام ایاگر والدین توانایی صحبت را به هر دلیلی نداشته باشند بهتر است از 

که ( ثلا کشیشم) رستار دوره دیده، مشاور یا یک فرد مذهبی بگیرند مثلا یک فرد قابل اعتماد در خانواده، پزشک خانواده، دوست، پ

.د دارندخانواده و ارزش ها و فرهنگ آنها را می شناسد  و بچه ها به وی اعتما



معمولا کودکان بیشتر از آنچه که تصور میشود میدانند 

اجازه بدهیم که در مورد آن صحبت کنند

با زبان قابل فهم برای کودکان صحبت کنیم

ازبه کار بردن اصطلاحات پیچیده خودداری کنیم

مستقیم و ساده و صادقانه  صحبت کنیم

.به سؤالاتی که برای آنها ایجاد می شود پاسخ ساده و قابل درک بدهیم 

ست این معنا را من اینجا می مانم و مراقبت هستم ممکن ا:گاهی کودکان نمادین صحبت میکنند مثلا .مهم است که شنونده باشیم

.بدهد از این که تنها باشم می ترسم

.به هرحال باید موارد زیردر نظر گرفته شوند

در حال حاضر چه چیزی اولویت دارد؟ 

زمان باقیمانده را چگونه می خواهیم بگذرانیم؟

چگونه  ممکن است درگیر شوند؟فرزندان 



:سؤالاتی که کودکان ممکن است بپرسند

سؤالاتی درمورد خودش
برای من چه اتفاقی می افتد؟

آیا من هم قرار است بمیرم؟

آیا افراد دیگری که من دوستشان دارم هم می میرند؟

سؤالاتی درمورد والدین یا فرد بیمار
آیا دوباره تو را می بینم؟

چه اتفاقی برای جسم و بدنت می افتد؟

کجا می روی؟

آیا درد دارد؟

چرا این اتفاق افتاده؟ 

آیا این تنبیه است؟

آیا من کار اشتباهی انجام دادم؟

آیا من هم بیماری تو را می گیرم؟



.نده باشدپیش بینی و فکرکردن به سؤالات ممکن است برای چگونگی پاسخ ها کمک کن

ر زندگی یدئولوژی و عقاید فرد دیک راه حل مشخص و واحد برای پاسخ به سؤالات وجود نداردو بستگی به ا

ود را بیان انند نگرانی ها و سؤالات خدارد اما مهم این است که کودکان این احساس را داشته باشند که می تو

.کنند و احساس  آنها جدی گرفته می شود

حساسات ت خود رابپرسند و در مورد امثلا میتوانید هر روز زمانی را به فرزندان خود اختصاص دهید تا سؤالا

ین ایده بهتر می شناسند که اخودشان صحبت کنند به هر حال این والدین هستند که فرزندان خودشان را

.خوبی است یا خیر



نمونه ای از پاسخ هایی که می توانیم به سؤالات کودکان بدهیم

ه اتفاقی برای من می افتد؟چ

...چیزی شبیه به

ه شما رو بعد از مدرس...پدر شما رو به مدرسه میبره و خاله.هنوز اینجا هستند و مراقب شما هستند...مامان بزرگ و/مامان/بابا

.دنبال شمابرمیگرداند ، شما پیش خاله می مانید تا من از سرکار برگردم و بیام 

.....شما رو میبره فوتبال و ...دایی 

ا زندگی می آنها میخواهند بدانند کج.کودکان نیاز دارند که پاسخ مشخص به سؤالاتشان داده شود

اهند داداید را انجام خوکنند،با چه کسی،وچه کسی تمام کارهایی را که شما برایشان انجام داده



مادر هم می میرند؟/ پدر/مادربزرگ/آیا پدربزرگ

زودی به این/... در سلامت کامل به سر می برند و دلیلی نداره که فکر کنی پدر.... و  /همه افراد روزی می میرند اما درحال حاضر پدر

.می میره

:پاسخ های دیگری که میشود داد

.ر کرده باشهتقصیر هیچ کس نیست، هیچ کاری نکردی و هیچ چیزی نگفتی که من رو بیما

کها نتوانند حالش را و مردن در سنین جوانی به دلیل بیماری که پزشتوبه بیماری من مبتلا نمیشوی، اکثر مردم وقتی پیر میشوند می میرند 

.خوب کنند خیلی غیرمعمول و درعین حال ناراحت کننده است

.کنیم داره می میره ولی ما همچنان یک خانواده هستیم واز همدیگر مراقبت می/... اگرچه بابا

.همیشه با ما خواهد بود/... عشق بابا

.ه پیر بشهدرمانی نیست که بتونه اون رو بهتر کنه و نمیتونه اونقدر عمر کنه کچپدر نمی خواد ما رو ترک کنه اما هی

.و به همین دلیل خیلی مریض شدم با وجود اینکه پیر نیستم...متاسفانه من یه بیماری دارم به اسم



.ی کند و چراکودکان باید بدانند که چه چیزهایی در زندگی و خانواده آنها تغییر م

:بدون تغییر می مانند مثلاهمچنین باید اطمینان پیدا کنند که چیزهایی در زندگی آنها مثل سابق 

.ما همچنان یکشنبه ها به مسابقه فوتبال می رویم

.داده شود.. و مراسم ختم وهمچنین باید به طور ساده و مستقیم توضیحاتی درمورد مرگ و عواقب آن 

بدن .توجه نمیشهالیه، درد و گرسنگی یا غم رو موقتی فردی می میره نمیتونه از بدنش استفاده کنه،اون مثل یه پوسته خ

جعبه بدن مرده در.بدن مرده بیدار نمیشه.مثل خوابیدن نیست.فرد مرده برای همیشه از کار کردن متوقف میشه

...مخصوصی به اسم تابوت گذاشته می شود ودر زمین دفن میشه و

که بابا مرده، گاهی احساس عصبانیت و خشم داریم.این بنظر غیر منصفانه است.همه ناراحت هستیم که بابا فوت کرده

.این طبیعی هست که این احساس ها رو داشته باشیم

تقصیر کسی نیست، به خاطر بیماری هست که بابا فوت شده



، کودک ممکن است بگویند فقط مثل اینه که خواب رفتیسعی بر تعبیر مرگ برای کودکان می تواند ترسناک باشد مثلا اگر به وی

.از خوابیدن و بیدار نشدن احساس وحشت بکند

را طرد کرده ساس رها شدگی می کند و فکر میکند وییا اگر بدون دیدن فرد مرده به وی گفته شود دیگه نیست، رفته کودک اح

.ودک واضح تر و کمتر گیج کننده باشداند پس اگر از کلمات دقیقی مثل وقتی می میرم استفاده شود که برای ک

کند که چه اتفاقی یچ کس نمی تواند دقیقا پیش بینیتوضیح اینکه یک فرد چگونه می میرد برای کودک بسیار سخت است   چون ه

.افتاده و چرا و اتفاقات آتی توضیح داده شودمی افتد و لازم است که به تدریج برای کودک درباره اینکه چه اتفاقی 

:پیدا کنند مثلاوقتی مرگ خیلی قریب الوقوع و نزدیک باشه لازم است که کودکان اطلاع 

ر میکنیم که اون هر روز ضعیف تر میشهما فکر نمیکنیم که پدر توان زنده ماندن بیشتر را داشته باشه، ما فک

:هست بدانندبچه های بزرگترممکن است بخواهند درباره چگونگی مرگی که درحال وقوع

شه ، سپس ضربان قلب ی بزرگی بین تنفس ها داره تا اینکه کلا متوقف بهوشیاری بابا خیلی کمتر شده ،تنفس هاش خیلی آهسته تر شده و وقفه ها

.بابا متوقف میشه و در نهایت آرامش قرار میگیره



به مرگ خواهر یا برادر SIBLINGSواکنش 
.با ور به اینکه کودک اشتباهی فوت شده است

.بدهدبه نوعی از خواهر یا برادر فوت شده تقلید بکند تا والدین را دلداری

.پر کندتلاش کند تا  از همه جهات کامل باشد تا جای خواهر یا برادر مرده رو

.ند و ازناتوانی در جبران آنها پشیمان باشدنسبت به رقابتهای قبلی با خواهر و برادر فوت شده احساس گناه پیدا ک

(بخصوص درفقدان حمایت عاطفی والدین سوگوار)احساس کینه و خشم از اینکه توسط خواهر یا برادر مرده رها شده اند 

.عطوف به کودک در حال مرگ شده باشداحساس ناتوانی در بیان احساس آرامش، بخصوص اگر تمام توجهات قبلی م

احساس تقلا و مبارزه برای کانون توجه والدین شدن 



بعد از مرگ

.آنها آماده کنند والدین می توانندکمک کنند فرزندانشان را برای زندگی درآینده و بدون

.مطالعه کنندبعضی از افراد برای فرزندشان نامه می نویسند که وقتی بزرگ تر شدند 

.بگوینداحساسات و آرزوهایشان برای فرزندشان بیشترنامه راهی هست که والدین می توانند انتخاب کنند و درآن از خودشان، 

ه انجام این دفترچه یا جعبه خاطرات جمع آوری میکنند کبعضی از افراد با فرزندانشان یادگاری هایی را به صورت یک مجموعه در

.دامور در عین حال که بسیار سخت هست می تواند برای آنها شیرین هم باش

فارغ ) ودر مناسبت خاصی درآینده به فرزندشان داده شبعضی از افراد یادگاری یا نامه ای را می نویسند و درخواست میکنند د

.رزندشان می رسانندو از این راه پیامشان مبنی بر  عشق و آرزوهای خوب در آینده را به ف..(التحصیلی ، ازدواج ، سالروز تولد و

حافظی اعضاء کت داده شوند این مراسم زمان خوبی برای خداکودکان باید در مراسم تدفین ویا یادبود سالگرد و برنامه ریزی آن شر

.  خانواده با فرد متوفی و یا بزرگداشت زندگی است



درک مرگ براساس مراحل تکامل



یار زیادی و تجربیات قبلی آنها ارتباط بسدرک کودکان از مرگ و واکنش آنها نسبت به فقدان افراد به رشد شناختی

.دارد

.ت متفاوت باشدواکنش هرکودک به مرگ منحصر به فرد هست وبا واکنش بزرگسالان ممکن اس

ند دن از پیامدهای سوگ  عزیزان مجددا روعلاوه بر این با افزایش رشد و تغییرشناخت و درک از مرگ و با آگاه ش

.سوگواری متفاوتی را داشته باشند

:درک از مرگ بر اساس مرحله تکاملی

(ماه۶تا ۰) ماهگی۶بدو تولد تا 

سال۲ماه تا ۶

سال۵سال تا ۲

سال۱۰سال تا ۵

(TEENAGERS)سال۱۰بالای 



ماهگی۶تا۰

.کندمیتجربهخودراپیرامونمحیطابتداییهایحسباکودکسنایندر

بااستنممکوکندمیگوشآشناافرادصحبتبهرسدمینظربهدهد،مینشانواکنشآشنامراقبینصداهایبه

.دهدنشانواکنشلبخند

.نیستدیگربودههمیشهکهفردیمیکننددرکولینمیکننددرکرامرگمفهومسالانخردسنایندر

وزیادهایدنکرگریهبیقراری،بیداری،وخوابریتمدرتغییراتصورتبهبیشترمراقبمرگبهواکنشمرحلهایندر

.باشدمیپذیریتحریکونخوردنشیر،مداوم



سال۲ماه تا ۶

تجربه ی از سوگمرگ را درک نمیکنند واحساس جدایی و طرد یا رهاشدگی را به عنوان بخشهنوز مفهوم در این سن خرد سالان 

.می کنند

د باعث  ته یا آنجا حضور ندارد و این میتواندر این سن اعضاء خانواده را می شناسند، آنها درک می کنند که فرد رفخردسالان 

.مضطرب و غمگین شدن وی شود

.نشان می دهندوعصبانیت همراه با اشک این سن اعتراض خود را به نبود مراقب اولیه به صورت گریه های بلند ودر 

بازی ، غذا نخوردنعلاقه به بازی یا اسباب دیگران ، عدم دادن علاقه به برقراری ارتباط با ازدست : سایر علایم 

.کودک که رابطه خیلی خوبی با وی داشته نیز اتفاق بیفتدSIBLINGاین علایم می تواند در مورد از دست دادن 

الدین روند سوگواری را برای وممکن است به طور فعال در جستجوی خواهر یا برادر متوفی باشند و این ( TODDLERS)نوپایان 

.کردن کودک از دست رفته اشان باشندسوگوار سخت میکند بطور مثال آنها باید دا ئم درحال جستجو برای پیدا



سال۵سال تا ۲

.فرد بعد از مردن متوقف می شوددر این سن کودکان درک نمی کنند که مرگ غیر قابل برگشت هست و عملکرد

.صادقانه پاسخ داده شودمهم است که واقعیت در مورد مرگ  گفته شود و به سؤالات آنها به طور 

نتظر برگشت فرد یا به بهشت رفته ممکن است کودکان ماگر به کودک گفته شده که فرد متوفی به مسافرت رفته یا به خواب رفته

رد متوفی چون ف)کنند یا احساس وحشت و اضطراب به آنها دست پیدا کند و از خوابیدن امتناع ( مثل بازگشت از سفر ) بمانند 

(بیدار نمیشود

ر واکنش اجع به مرگ، مشغول بازی باشد  و در ظاههمچنین بدلیل محدودیت درک در این سن ممکن است علیرغم شنیدن اخبار ر

.زیادی نشان ندهد

که در مراحل بعدی زندگی اثر بگذارد و مهم استمشکلات و استرس ناشی از دست دادن خواهر و برادر در این سن ممکن است

.ودک با هم به اشتراک بگذارندبزرگسالان خاطراتی را برای همدیگر نگه دارند و در مراحل بعدی رشد ک
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نداده یا حتی اینکه کاری رو انجامکودکان سوگوار در این مرحله اعتقاد دارند که اعمالی که انجام دادند

این .ستول مرگ خواهر و برادر آنهااند، رفتار، افکار و کلماتی که استفاده کرده اند به طور مستقیم مسئ

.نامیده می شود(  MAGICAL THINKING) فرآیند تفکر جادویی 

دا کند ، به د تا بزرگسالی ادامه پیضروری است که والدین برای جلوگیری از ایجاد احساس گناهی که می توان

.رادر خود نیستندکودکان توضیح دهند که به هیچ وجه  مقصر نبوده ومسئول مرگ خواهر و ب

ندن سوگ ن کند و این امر برای گذراکودک در این سن احساسات خود میشناسد و می تواند آنها را تا حدی بیا

.به والدین می تواند کمک کننده باشد
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.ا پیدا کرده اندکودکان در این مرحله تکاملی درک بیشتری از مرگ و آنچه در پی دارد ر

.سیده اند بل اجتناب و برگشت ناپذیر رسالگی به  درک و پذیرش مرگ به عنوان یک واقعیت جهان شمول و غیر قا۷اکثر کودکان تا سن 

خود را از دست داده اند بدلیل احتمال مرگ خود دچار در این مرحله رشدی  ممکن است کودکانی که خواهر و برادر یا نزدیکان 

.  اضطراب شوند

.یح دهندتوفی می افتد را درست و مناسب سن وی توضپس والدین علت مرگ ، مراحل تشییع و تدفین و اتفاقاتی که برای جسد م

.گ بدانندئیات پیچیده مربوط به مرگ و تجزیه بدن بعد از مردر این دوره کودکان سؤالات زیادی می پرسند و میخواهند  در مورد  جز

اظت از سایر یک خود راکپی می کنند و ممکن است برای حفکودکان در این مرحله مکانیسم های  انطباق با سوگواری بزرگسالان نزد

.اعضاء خانواده احساسات خود را مخفی کنند

رمورد وی اجازه داده بشود که احساسات خود را بروز داده و دمهم است که بزرگسالان بدانند که کودک نیاز دارد که همانند آنها  به

.احساسات خود صحبت کند و این احساسات دردناک را فراموش نکند



دوران نوجوانی
.در این سن نوجوان مرگ و پیامدهای طولانی مدت فقدان را می شناسد

.اطی تر از خواهر و برادران کوچکترش باشدبدلیل تغییرات دوره نوجوانی ممکن است واکنش و پاسخ آنها به مرگ افر

.یل بدهند که بتوانند از آنها حمایت کنندنوجوانان سوگوار ممکن است شبکه اجتماعی گسترده ای از افرادی را تشک

دی که در عزادار معمولا توانایی مدیریت هیجانات شدیوظایف نوجوانان برای سوگواری بسیار شبیه بزرگسالان است اما نوجوان 

.برخورد فیزیکی بیانجامدسوگواری لازم هست را نداردوممکن است درنهایت به عصبانیت شدید وحتی 

بزرگسالان ادی بودن رفتارهای کودکانه پیدا کنند چونبعضی از نوجوانان سوگوارممکن است جهت پیدا کردن مکان امن و احساس ع

د شرایط را له بخصوص مواقعی که آنها بعنوان مراقب هستناز آنها خواستار بزرگ شدن و ایفای نقش بزرگسالانه را دارند این مسأ

.پیچیده تر میکند
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