
 

 

 
1 

 
  

 
 
 
 
 

 روزآباد یانگشت کودکان شهرستان ف  دنیو روش معکوس در کنترل عادت مک  ییقصه گو  یاثر بخش 

 
 1فاطمه عالیشوندی 

شماره   .رانیا روزآباد،یف کازرون، یکبر  نبیواحد ز رازیباهنر ش دیشه  سیپرد ان، یدانشگاه فرهنگ ، ییآموزش ابتدا وسته یپ یکارشناس یدانشجو 1
 40111122540دانشجویی: 

alishavandifatima@gmail.com 
09016393229 

 

 

 

 

 چکیده :  

 
و انگشت  خود را در   دهدیخود و کاهش استتر  انجا  م یتست   یکار را برا نیکودکان است . کود  ا انیدر م  جیرا یعادت  ،انگشت  دست   دنیمک

اثر   یپژوهش با هدف بررست نیعادت را در کودکان خود تر  بدهند. ا نیستت  است  که ا  اریبست نیوالد  ی. غالبا برادمکیدهان فرو برده و آن را م
کود  در  60 یبر رو ینیبال ییکارآزما نی. ادیاجرا گرد یدبستتان شیانگشت  کودکان پ  دنیو روش معکو  در کنترل عادت مک  ییگو قصته یبتشت

 ی. پس از جمع آوردندیکود  به عنوان نمونه انتتاب گرد 50کود ،   60 نیاز ا که دیگرد  انجا  روزآبادیشتتهرستتتان ف یدبستتتان شیپ مراکز از  یکی
 یوالد و مرب اریدر اخت یو روش معکو ( قرار گرفتند. سپس پرسشنامه ا  ی)شتام  قصه درمان  یتح  دو گروه رفتار درمان مارانیب  ،یا نهیاطلاعات زم

داده ها نشتان داد   یو تح   هیحاصت  از تجز جینتا  شتدند.  یتح   کاکستونیعلام  دار و یداده ها با استتااده از آزمون رتبه ها  یقرار گرف  و در نها
از  یبیبا استتااده از ترکاین پژوهش   ،دیگرد یبه کودکان م بیستبب آست که  گذشتته  یپژوهش هامثب  در    یتقو  یکه علارغم استتااده از روش ها

د. لذا ده شیافزا یریبطور چشتتمگ، کنند یانگشتت  را تر  م دنیکه عادت مک یدرصتتد افراد  دتوان یو روش معکو  م ییقصتته گو  یروش ها
حجم نمونه   یآت یشتود در پژوهش ها یم  شتنهادیپنماید.  یریج وگ یدر بزرگستال  یاختلالات روان ریتواند از ابتلا به ستا  یم ،نینو  وهیشت نیا  یریبکارگ
 انگش  در نظر گرفته شود. دنیدر تر  عادت مک نیز یتیجنس یتااوت ها ریو تأث ابدی شیافزا
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 مقدمه  -1

 
به    ایدندان    شیرو  ،یگرستنگ   ،یدارند و در مواقع عصتبان یا دهیچیپ  یهستتند که ماه  یآموخته شتده انقبا  علاتلان یالگوها ،یدهان یعادت ها

)شتست ، انگشت ،   یا  هیتغذ ریغ  دنیمک  رینظ یدهان یخود، به عادت ها  یروان یکودکان به منظور کاهش فشتار ها  یکنند. برخ یهنگا  تر  بروز م
انگشتتان(   ریانگشت  )اعم از انگشت  شتست  و ستا  دنیتوان مک  یرا م یعادت دهان نیتر عیشتا  (.13۸5  ،یاستا ی) آوردند یم یزبان و...( رو  ایپستتان  

 (.2000مگوایر، گزارش شده اس  ) یجوامع در طول دوره نوزاد یدرصد در برخ 100تا  13آن از  وعیش زانیمطرح ساخ ؛ که م
کنند که موجب  یرا ترشح م  نیو اندروف  نیآنکاال  یمغز، هورمون ها یلاز  اس . س ول ها یمرکز یعصب ستمیتکام  س  یانگشت  برا  دنیمک       

  ن یانگشت  است . همچن  دنیشتود، مک  یهورمون ها م نیکه ستبب ترشتح ا  یاز عوام   یکیشتود.   یآرامش کود  م  جهیو در نت  یکاهش انتقال عصتب
 (.1393 ،یکند )لار یتناس و ضربان نبض به کود  کم  م میانگش  در هلام غذا، تنظ دنیمک

است    یزیو غر  یعیطب  دهیپد  ی  یستالگ 2عم  تا   نیملاتر است . ا  یستالگ  5دانست  اما پس از  یعیتوان طب یم  یستالگ 2انگشت  را تا   دنیمک       
 رییهمچون تغ  یرفتار عوارضت  نیچرا که ادامه ا ست ین دهیپوشت  یعادت بر کست نیاست . ضترورت درمان ا یمحققان ضترور  یبنا به نظر برخ  یو حت

تواند به همراه  یرا  م یاجتماع رشیو کاهش پذ  یبه خطر افتادن ستتلام  روان  ،یبد فر  شتتدن انگشتتتان، اختلالات گاتار  و،ج یشتتک  دندان ها
 .(19۸2)آلتمن،  و (1993فریمن، داشته باشد )

بکار گرفته شتده است  که اکثر آنها، روش  یمتعدد یدرمان  یانجا  گرفته است  و روش ها  یفراوان  یعارضته پژوهش ها نیدرمان ا یدر راستتا       
مقد  و آرمان در  ییایکه ضتت یمثب  را مدنظر قرار داده اند. به عنوان مثال در پژوهشتت   یکاربرد تقو ایانگشتتتان و پاداش  یمواد بد طعم رو دنیمال
که استتااده از روش مزه بد طعم به همراه   دندیرست  جهینت نیانگشت  انجا  دادند به ا  دنیدر کنترل مک یرفتار درمان یبه منظور اثر بتشت  (13۸6) لستا
 عادت اس . نیآسان، راح  و مقرون به صرفه در کنترل ا یمثب ، روش  یتقو

روش  نیپرداخته اس . در ا کودکان  انگش   دنیکاهش عم  مک  یو روش معکو  برا یاز روش قصه درمان  یبیترک  یپژوهش حاضر، به بررس       
از آنجا که   .دینما یم یریج وگ گریکود ، ستبب حا  آرامش در او شتده  و از اختلالات د هینرستاندن به روح  بیروش ها، ضتمن آست ریبرخلاف ستا

عادت  نیآنهاست ؛ لذا ضترورت دارد تا به اصتلاح ا  یاز عادات نادرست  دوران کودک  یگردند ناشت  یکه افراد با آن مواجه م  یاغ ب اختلالات و مشتکلات
 شود. یناممکن م یست  تر و گاه یبعد نیپرادخ . چراکه اصلاح  رفتار ها در سن ییابتدا نینادرس  در همان سن

 

 روش شناسی   -2

 
 60 نیانجا  گرف  که از ا  روزآبادیشتهرستتان ف یها یدبستتان شیاز پ  یکیانگشت ، در  دنیکود  با عادت مک  60 یبر رو ینیبال  یینوع کارآزما نیا

ورود به مطالعه،    یارهای. معدندیپستر، انتتاب گرد 29دختر و   21ستال و شتام    5 یبا متوست  ستن  در دستتر   های  نار به عنوان نمونه 50کود ، 
 بود. یعیطب یاز بهره هوش یخاص و برخوردار یعد  مصرف داروها ،یجسم ایو  یعصب ،یروان یاه یماریفقدان ب
 روشاز    رفتار و ستپس نیکاهش ا  یبرا  یانگشت ، ابتدا از روش قصته خوان  دنیعادت مک یکود  دارا 50پژوهش محقق با مشتاهده   نیدر ا       

خود  اتیمشتاهدات و فرضت جیکودکان، نتا نیا نیو والد  انیدر دستتر  مرب یقرار دادن پرستشتنامه ا اریمعکو  استتااده نمود. در مراح  بعد، با در اخت
علام  دار   یآزمون رتبه هاداده ها از پرستشتنامه ها، اطلاعات بدست  آمده با استتااده از یداد. پس از جمع آور قیپرستشتنامه ها تطب نیج ایرا با نتا

 قرار گرفتند.  یو تح  هیمورد تجز  کاکسونیو
 

 اجرا:  روش
 

توست  روانپزشت    ،یا نهیزم  یروان_یمستا   روح  ی. ستپس کود  جه  بررستدیگرد  یگردآور  یتوست  پرستشتنامه ا مارانیب یابتدا اطلاعات ک  در
 دنیکه در اثر عادت مک یو کود  از عوارضتت  ی. ستتپس والد، مربدندیورود به پژوهش را نداشتتتند، حذف گرد  یارهایکه مع ی. کودکاندیمشتتاوره گرد



 

 

 
3 

 
  

انگش  کود ، کودکان در گروه درمان شرک    دنیتر  عادت مک  یآنها برا  یگردد، آگاه شدند. بعد از اظهار تما یکود  وارد م  سلام انگشت  به  
 نمودند.

 

کود   یستال(، برا 5_۸ یگروه ستن  یشت   شت   شت   )متناستب برا یروش ابتدا قصته پاندا نیدر ا :با قصهه گویی یگروه رفتار درمان       

مرح ه بعد، از کود  در ارتباط  در  .کود  وجود داشت   یانگشت  برا  دنیداد. در ابتدا امکان مک یقصته گوش م نیشتد. کود  با دق  به ا یخوانده م
 یداشت   و در ادامه با پرستش و پاستک، کود  متوجه نادرستت یو  یبرا یانگشت  پاندا چه عاقبت  دنیمک »رفتار  نکهیشتد؛ ا یم دهیپرست  یبا قصته ستوالات

ادامه داستتان بود که   دنیشتن  آمادهاست  که کود  آنچنان   نیاست  ا  یکود  حا ز اهم  یبرا  یگشت . آنچه در قصته خوان یانگشت  م  دنیرفتار مک
 برد. یم ادیرا از  شیانگش  خو دنیرفتار مک
گرف  و  یقرار م  یمورد بررس ی. هر ج سه داستان قب دیاجرا گرد  قهیدق 60ج سته و در هر ج سته، به مدت  3هاته و در هر هاته،   4روند در  نیا       

 .دیگردشد و سپس روش معکو  اجرا  یخوانده م یدیدر ادامه داستان جد
 

انگشتتان   یشتد تا تمام یدر روش معکو  از او خواستته م  بار نیکود ، ا یبرا  ییاز قصته گو  پس وس:گروه رفتار درمانی با روش معک       

 دنیکود  شتروع به مک نجایشتود که انگشتتان خود را بمکد. در ا یخواهد کرد اما در ادامه دوباره از او خواستته م ی یم  یخود را بمکد. ابتدا کود  ب
آنان  .دیو والد ارا ه گرد  یماه بود به مرب  یروزانه تا مدت  میکه شتتام  تقو یجدول  ستتپس  خستتته شتتود. ات ابدی  یرفتار ادامه م نیکند و آنقدر ا یم

 یابیمورد ارز یپرسشنامه ا  از با استااده ،ماه  یپس از  درمان شرف یثب  کنند تا پ میتا گزارش روزانه و شبانه عادت کود  را در تقو دندیآموزش د
 .ردیقرار گ
مورد  SPSS  کنترل عادت در روز و شتب، در نر  افزار  یدرمان با قب  از شتروع آن برا جینتا  کاکستون،یو یبا استتااده از آزمون آمار  ینها در       
 قرار گرف . یبررس
 

 یافته ها  -3

 
درجه از شتبانه )توست  والد(،   ( ویانگشت  با استتااده از جدول ثب  گزارش روزانه )توست  مرب  دنیدرمان عادت مک شترف یبهبود و پ  زانیم یابیارز  یبرا
 .دیگرد استاادهتوقف عادت،  نییجه  تع کرتیل زیبا کاربرد آنال  یل ذومطابق جدا یرتبه ا یبند
 
 

 : درجه بندی میزان عادت مکیدن انگش 1 لجدو*                        
                       
 توضیح                                                                    درجه                               

           
 . ) توقف کام  عادت( مشاهده نشد عادت مکیدن انگش  در هیچ زمانی                                                       0                        

 ن انگش  به ندرت دیده شد. عادت مکید                                                        1                              
 یده می شد. دمواقع هی گش  گاعادت مکیدن ان                                                      2                              

 گش  در بیشتر مواقع دیده شد. عادت مکیدن ان                                                      3                               
 .(عد  بهبودی)  عادت مکیدن انگش  همیشه دیده شد                                                      4                               
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 در طی هاته اول تا چهار  انگش  توزیع فراوانی بیماران به تاکی  درجه عادت مکیدن  :2 * جدول       
 

 زمان                     
       هاته چهار                          هاته سو                هاته دو                     هاته اول                                                         

                              
                                                درصد        تعداد                 درصد         تعداد               درصد         تعداد                 درصد          تعداد                درجه            

                
              0                  10             60                   20              75                  35            ۸7                  44           95 
              1                   3              10                     2              6                    2              6                   1             3 
              2                   1               6                     -              -                    -              -                   -             - 
              3                    -               -                      -              -                    -              -                   -             - 
               4                     -               -                     -              -                    -              -                   -             - 

                              
 
 

  یهاته بررستت 4در کنترل عادت، در هر    قب  از شتتروع درمان با پس از آن جینتا  کاکستتون،یعلام  دار و  یبتدا با استتتااده از آزمون رتبه هاا       
 رینمودار ز در کنترل عادت با استتتااده از درمان صتتورت گرفته، وجود دارد. یدار یهاته، تااوت معن  4 نیآزمون نشتتان داد که در تما  ا نی. ادیگرد

 :دهد یدرصد تکرار رفتار را نشان م
                                                     

    تارصد تکرار رف: در1* نمودار                                          
            

 
 
 

 نتیجه گیری بحث و  -4

 
داده ها نشتان داد که   یو تح   هیحاصت  از تجز جیشتد. نتا  یانگشت  بررست  دنیو روش معکو  در کنترل عادت مک ییقصته گو  ریپژوهش تأث نیدر ا

داشتته   یقاب  توجه  شیعادت را تر  کرده اند، افزا نیکه ا یرستد و درصتد افراد یدرصتد م  2انگشت  در هاته چهار  به حدود   دنیتکرار عادت مک
کودکان به آن دچار   یج و که برخ یشتک  دندان ها رییمشتکلات از جم ه تغ  یستبب کاهش برخ یدرمان یروش ها  نیا یریبکارگ نیمچناست . ه
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از آنجا که  نی(، مطابق  دارد. همچن13۸5)ی یو عق یاستتتا یپژوهش  جیبه والد و کود  با نتا ییها یدادن آگاه  منضتتتعارضتتته  نی. ادیبودند، گرد
مقد  و  ییایپژوهش ضت جیبا نتا افتهی نیکند؛ ا جادیدر کود  ا یمنا  یتواند نگرشت یناخن ها م یمواد بدمزه رو دنیمال یدرمان یاستتااده از روش ها

 (، مطابق  ندارد.13۸6)آرمان
 نیدر ا نیگشت . بنابرا یشتدن کودکان م  یعام  ستبب شترط نیلذا هم د؛یگرد  یمثب  استتااده م   یتقو  از روش شتتریگذشتته ب یپژوهش ها در       

به تر  عادت آنها  حیصح ییساختن کود ، با روش ها  یشرط یو روش معکو ( بجا یی)قصه گو  یدرمان  یاز روش ها یبیپژوهش، محقق با ترک
 اقدا  نمود.

رفتار به   نیدرصتد است  و ا 60نار، حدود  10عادت در  نیتر  ا  زانینشتان داد که م  ،در هاته اول  علام  دار یحاصت  از آزمون رتبه ها جینتا       
که توانسته بودند   دینار رست 20که شتروع به تر  عادت کردند به   یتعداد افراد  ،در هاته دو   نیشتود. همچن یم دهیدرصتد د  10نار، حدود   3ندرت در 

  یدرصتد موارد تر  کردند و در نها  ۸5که حدود   دینار رست 35تعداد افراد تر  عادت به    ،. در هاته ستو ندیعادت را تر  گو  نیدرصتد موارد ا 75 در
 یطوره  درصد در هاته چهار  در طول شبانه روز نشان داد؛ ب  95را در حدود  یبه همراه روش معکو ، درصد بهبود  ییدرمان با روش قصه گو جینتا

 عادت را تر  کرده بودند. نیهاته چهار  ا انینار از آن ها در پا 47حدود  مار،یکود  ب 50که در پژوهش حاضر از 
 

 :یینها یریگ جهینت 1-4
 
 نیانگشتت  اثرگذار باشتتد. هر قدر ا  دنیتواند بر کاهش عادت مک یبه همراه روش معکو  م ییروش قصتته گو  یریتوان گا  بکارگ یم  ینها در

 .کمتر می شود کود  یاز سو یماریاحتمال بروز ب رد،یانجا  پذ یوالد و مرب یاز سو یشتریروش با دق  ب
 

 ها  تیمحدود
 . نیاز والد یبرخ یت مربوط به همکارلامشک -1
 به جامعه.  یده میکاهش حجم نمونه وکاهش قدرت تعم -2
 .طول روزبا طول شب  عادت در تر  تر  عادت و همچنین تااوتدر  یجنسیتهای  به تااوت جهعد  تو -3
 

 اتشنهادیپ
 ستااده  ا زیننوجوانان  یسن یوه بر کودکان، از گروه هالاع یآت یدر پژوهش ها شود یشنهاد میپ -1

 .را نیز بررسی کردبر این گروه سنی  روش های درمانیکارگیری باثر تا بتوان  گردد
   زیحجم نمونه ن ،یآت یدر پژوهش ها ودش یم نهادشیداد، پ میپژوهش را به جامعه تعم جینکه بتوان نتاآ یبرا -2

 . ابدی شیافزا
   یها وهیش یریبکارگ راستای در مربیان و نیوالد یبرا یمر و مدونتمس یآموزش یگردد تا دوره ها یم هیتوص  یدر نها -3

 برگزار گردد.،  کیدن انگشعادت م تر  ریدر مس درمانی مناسب
 

 تشکر و قدردانی
پژوهش  این  انجا مستیر  همکاری در آباد در راستتای  ن فیروزستتا م شتهرارستتان قامبی  و روانشتناستان  نروانپزشتکا ،دبستتانی  یشپمراکز  ی  ازدر نها
 را دار .کر قدردانی و تش  کمال
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Abstract   :  
 

Finger sucking is a common habit among children. The child does this to comfort himself and reduce stress, and puts his 

finger in his mouth and sucks it. It is often very difficult for parents to break this habit in their children. This research was 

conducted with the aim of investigating the effectiveness of storytelling and the reverse method in controlling the finger 

sucking habit of preschool children. This clinical trial was conducted on 60 children in one of the preschool centers of 

Firozabad city, and 50 children were selected as samples from these 60 children. After collecting background information, 

patients were subjected to two groups of behavioral therapy (including story therapy and reverse method). Then, a 

questionnaire was provided to the parent and the teacher, and finally the data were analyzed using the Wilcoxon signed 

rank test. The results of data analysis showed that despite the use of positive reinforcement methods in past researches 

that caused harm to children, this research using a combination of storytelling methods and the reverse method can 

increase the percentage of giving up the sucking habit. finger, increase significantly. Therefore, using this new method 

can prevent other mental disorders in adulthood. It is suggested to increase the sample size in future researches and 

consider the effect of gender differences in quitting finger sucking habit.  

 
 
 
 

 


