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Abstract 

Background and Objectives: The outbreak of coronavirus has negative 
physical and psychological consequences on children and increases 
their stress and anxiety. 
Materials and Methods: The findings of the present study were 
reviewed from 2019 until July 2021 in PubMed, Scopus, Science direct, 
Google Scholar databases by searching for the keywords Covid-19, 
Anxiety and Children. Finally, based on the inclusion criteria, out of 98 
articles reviewed, 7 articles were entered into the research and the 
classification results were summarized and reported. 
Results: Evaluation of the articles showed that increased anxiety and 
fear, increased behavioral and emotional problems, experience of 
misbehavior and emotional harassment, increased anxiety and stress 
after harm are among the negative consequences on children's mental 
health during the outbreak of coronavirus. 
Conclusions: Considering the negative consequences on children's 
mental health, it seems necessary to conduct intervention studies to 
improve and reduce stress and anxiety in children during the outbreak 
of Covid-19 disease. 
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 21/04/1400 مقاله: تاریخ دریافت
 24/04/1400 تاریخ پذیرش مقاله:

 چکیده
، پیامدهاي منفی جسمی و روانی بر کودکان دارد و باعث افزایش 19-دوران شیوع کووید سابقه و هدف:

-. بنابراین هدف از مطالعه حاضر بررسی پیامدهاي بیماري کوویدشودیم هاآنمیزان استرس و اضطراب در 
 .اضطراب و استرس کودکان به روش مرور نظامند بودبر میزان  19

اطلاعاتی ي هاگاهیپادر  2021تا جولاي  2019ي هاسالي پژوهش حاضر از هاافتهی ها:مواد و روش
PubMed ،Scopus ،Science direct ،Google Scholar 19-کووید يهاواژهکلید وجويجست با، 

مقاله مورد  98گرفت. در نهایت بر اساس معیارهاي ورود از بین  قرار بررسی مورد اضطراب و کودکان
 .ي، خلاصه و گزارش شدبندطبقهمقاله وارد پژوهش شد و نتایج  7بررسی، 

افزایش مشکلات رفتاري  ارزیابی حاصل از مقالات نشان داد که افزایش مشکلات اضطراب و ترس، ها:یافته
تجربه بد رفتاري و آزار هیجانی، افزایش اضطراب و استرس پس از آسیب از پیامدهاي منفی بر  و هیجانی،

 .رودیمشمار به 19-سلامت روان کودکان در دوران شیوع بیماري کووید
ي در جهت بهبود و امداخلهی بر سلامت روان کودکان، انجام مطالعات نفبا توجه به پیامدهاي م گیري:نتیجه

 .رسدیمنظر ضروري به 19-کاهش استرس و اضطراب در کودکان در دوران شیوع بیماري کووید
 

 اضطراب، کودکان ،19 بیماري کووید واژگان کلیدي:

 علوم دانشگاه يبرا نشر حقوق یتمام
 .است محفوظ همدان یپزشک

مقدمه
اختلال تنفسی و سیستمیکی است که بر  19-بیماري کووید

ایجاد  (SARS-CoV-2) 2 یسندرم حاد تنفس روسیاثر کروناو
، از علایم 19-. دامنه شدت سندرم حاد تنفسی کوویدشودمی

این  .]1[ استتنفسی خفیف تا شدید، نارسایی چند عضو و مرگ 
در چین آغاز شد و سپس به  2019بیماري از اواخر سال 

ي هابحرانو به یکی از سرعت در سراسر دنیا گسترش یافت 
. سازمان جهانی بهداشت، ]1[ اصلی سلامت تبدیل شده است

را تهدیدي بزرگ براي سلامت جسمانی و  19-ماري کویدبی
باعث  19-شیوع کووید .]2[ روانی معرفی کرده است

و  ]3-5[ وجودآمدن مشکلات مختلفی از جمله ترس از ابتلابه
لذا این بیماري، ابعاد مختلف  .]6[ اضطراب در افراد شده است

ی و حتی اقتصاد زندگی مردم جهان را شناختروانجسمانی، 
. اضطراب از جمله مشکلات ]7[ خود قرار داده است تاثیرتحت 
در  خوودر خلق رییتغی است که ترس، نگرانی زیاد و شناختروان

اختلال  ]8[ شایع است و با سایر اختلات مانند افسردگی هاآن
 همسویی دارد. اضطراب احساس بسیار ناخوشایند و ]9[ خلق

مبهمی است که با یک یا چند احساس جسمی نظیر تنگی 
قراري و میل به حرکت نفس، تپش قلب، تعرق، سردرد، بی

. بر اساس راهنماي تشخیصی و آماري اختلال روانی، شودیمهمراه 
 .]10، 11[ مشکلات سلامت روان است نیترعیشااضطراب از 

ترین مشکل بالینی دوران کودکی و اختلال اضطرابی شایع
ي تشخیصی اختلال هاملاكکودکان،  %5 باًیتقرنوجوانی است و 

و بیش  کنندیماضطرابی را در طول دروان کودکی خود تجربه 
سالگی داراي مشکلات بالینی  16از افراد قبل از  %20از 

ی و نوجوانی، . بنابراین دوره کودک]12، 13[ اضطرابی هستند
سنین پرخطر براي ابتلا به اختلالات اضطرابی هستند. علاوه بر این، 

خودي علایم اضطرابی کودکان و نوجوانان میزان بهبودي خودبه
 .]14-16[ ابدییمپایین بوده و در طول دوران رشد تداوم 

ي هاگروه، کودکان یکی از 19-در دوران پاندمیک کووید
. قرنطینه باعث تاثیرات جسمی ]17[ پذیر جامعه هستندآسیب

. در این زمینه مطالعات ]18[ و روانی بسیاري بر کودکان است
ی افراد در ایام شناختروانمختلفی که به بررسی اختلالات 

اي نشان داد قرنطینه پرداختند انجام شده است. نتایج مطالعه
شدن مدارس در کشور و تعطیل 19-که بعد از شیوع کووید

ي خود قرنطینه شدند و این هاخانهآموز در دانش 180چین، 
باعث بروز علایمی چون  19-محدودیت در دوران شیوع کووید

 مجله علمی پژوهان   6تا  1 صفحات ،1400زمستان  ،1شماره  ،20دوره          

 مقاله مروري 
 نظام مند
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 همکارو  يدیام 

و  گاش. مطالعه ]19، 20[ اضطراب در کوردکان شده است
، 19-همکاران نشان داد که در زمان بروز بحران بیماري کوید

. مطالعه ]21[ شوندیمشناختی کودکان دچار مشکلات روان
و همکاران نشان دادند که کودکان در جریان شیوع  ژیائو

شدن مدارس و دلیل انزواي اجباري و بستهاغلب به 19-کووید
ي کودکان و کاهش ارتباط با دوستان و هاتیفعالکاهش 
مشکلات رفتاري و هیجانی بیشتري از خود  شانیهایهمکلاس

رفتن در . همچنین قرنطینه در خانه و قرارگ]22[ دهندیمنشان 
ي بازي و سرگرمی هافرصتمعرض خشونت خانگی و کاهش 

به شدت سلامت روان کودکان را در زمان شیوع  تواندیم
 .]23، 24[ تهدید کند 19-بیماري کوید

اگر چه کودکان در مقایسه با بزرگسالان کمتر به شکل 
علایم  هاآنو اکثریت  شوندیممبتلا  19-شدید بیماري کوید

شدن دریافت گهی خوبی دارند، اما مختلآخفیف و پیش
دادن وابستگان و ي خانوادگی، افزایش ترس ازدستهاتیحما

منجر به مشکلات جدي  توانندیممرگ یکی از اعضاي خانواده 
را  نهیآنان شود و زم يخوودر خلق رییتغ در سازگاري کودکان و

در کودکان  یافکار خودکش یبروز استرس، اضطراب و حت يبرا
 . ]25[ فراهم کند

پذیر در جامعه ي آسیبهاگروهاز آنجایی که کودکان، از 
، علاوه بر عوارض و هاآنهستند و مشکلات سلامت روان در 

 خانواده و جامعه را دچار مشکل  تواندیمي فردي هانهیهز
، شناخت استرس و اضطراب در دوران شیوع ]26-28[ نماید
زمینه را براي پیشگیري، آموزش، مداخله و  تواندیم 19-کووید

شناسان فراهم ، متخصصان و روانهاخانوادهبراي  ثرومدرمان 
تاکنون، مطالعات مختلفی به بررسی پیامدهاي بیماري آورد. 
و مشکلات روان بر روي کودکان پرداختند. بنابراین  19-کوید

بررسی میزان اضطراب و استرس هدف در مطالعه حاضر، 
 .بود مندنظامبه روش مرور  19-ان ناشی از بیماري کویدکودک
 

 هامواد و روش
مند است. پژوهش حاضر از نوع مطالعه مروري نظام

ي منتش شده در هاپژوهشي هاافتهمنظور انجام مطالعه، یبه
بر میزان اضطراب و  19-رابطه با پیامدهاي بیماري کووید

در  2021استرس کودکان از زمان شیوع بیماري تا جولاي 
، PubMed ،Scopus ،Science directي اطلاعاتی هاگاهیپا

Google Scholar  ي هاگاهیپامورد بررسی قرار گرفتند. در
 ،"19-کووید"ي هادواژهیکلوجو، از اطلاعاتی ذکرشده براي جست

استفاده شد. مقالات مرتبط با این  "کودکان"و  "اضطراب"
دانلود شد و موارد تکراري حذف شدند و بر اساس عنوان  هاواژهکلید

 و چکیده و معیارهاي زیر مورد بررسی قرار گرفتند.
مقالاتی انتخاب شدند  معیارهاي ورود و خروج مطالعه:

در کودکان  19-بیماري کوویدشیوع  تاثیرکه به بررسی 

پرداخته بودند. انتخاب مقالاتی که به زبان انگلیسی و فارسی در 
نشریات معتبر منتشر شده بودند. مقالاتی که امکان دسترسی به 

 19-شناختی کویدفراهم نبود و پیامدهاي روان هاآنمتن کامل 
در کودکان را مورد بررسی قرار نداده بودند از پژوهش خارج 

مورد  لفهومشده بر اساس چند دند. محتواي مقالات استخراجش
 ارزیابی پژوهشگران مقاله حاضر قرار گرفت. 

مقاله مورد بررسی  98در ابتدا  ارزیابی کیفیت مقالات:
ي اطلاعاتی حذف هاگاهیپادلیل تکرار در مقاله به 16قرار گرفت. 

مقاله در بررسی عنوان و چکیده به علت اینکه  55شد. 
مقاله  20معیارهاي ورود به پژوهش را نداشتند حذف شدند و 

به علت سایر معیارها از جمله عدم چاپ در نشریات معتبر و 
عدم دسترسی به متن کامل مقاله از پژوهش خارج شدند. 

طور جداگانه مطالعه کردند و در نهایت محققان، هر مقاله را به
سی قرار گرفت مقاله وارد پژوهش شد و مورد تحلیل و برر 7

  .)1(شکل 
 

 
 فرآیند بررسی و انتخاب مقالات :1شکل 

 
 هایافته

 دقت به داشتند را معیارهاي ورود که نتایج تمام مطالعاتی
 1 جدول در مقالات مطالب گرفتند. خلاصه قرار بررسی مورد

 ارایه شد.
با پیامد و مشکلات  تواندیم 19-بیماري کووید شیوع

شده در اضطرابی در کودکان همراه باشد. بررسی مطالعات انجام
 .استبرخی از پیامدهاي زیر  دهندهنشاناین زمینه 

شکلات رفتاري و هیجانی:  شدن مدارس، تعطیلم
، فقدان 19-کوویدقرنطینه در خانه، ترس از ابتلا به عفونت 

ي بدنی و هاتیفعالمنجر به کاهش  هایهمکلاسارتباط با 
که مشکلات رفتاري و هیجانی در  شودیمتعاملات اجتماعی 

 . دهدیمکودکان افزایش 
-کوویدمانند  ریگهمهدر دوران بیماري  اضطراب و ترس:

ترس از بیماري و مرگ، در کنار آشفتگی عملکرد روزمره  ،19
تا افراد با اضطراب و ترس از بیماري درگیر شوند.  شودیمسبب 

شدن کودکان در خانه و قرنطینه 19-در اثر شیوع بیماري کووید
و اخبار مرتبط با این بیماري، کودکان دچار ترس و اضطراب 

دادن والدین، انتقال سریع بیماري، ترس و . ترس ازدستشوندیم
 . ]29[ شودیمدیده  شدن به بیماري در کودکاناضطراب از مبتلا
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 بر میزان استرس و اضطراب کودکان 19-کووید شیوعر تاثی حوزه در شدهبررسی مقالات خلاصه :1جدول 
 ارجاع کشور موضوع يریگجهینت

نتایج این مطالعه نشان داد که پیامدهایی از جمله نگرانی، استرس پس از آسیب، ترس و 
 .استبیخوابی از مشکلات شایع در زمان قرنطینه 

ملاحظات مربوط به بهداشت روان براي 
دلیل بیماري کودکان در دوران قرنطینه به

 19-کووید

 ]29[  چین

پذیري، نوسانات خلقی مداوم، تحریکصورت پیامدهاي منفی دوران قرنطینه به
 .شودیمو مشکلات هیجانی و رفتاري دیده بودن، اضطراب و مشکلات خواب عصبی

بر رفتار و  19-ي کوویدریگهمه تاثیر
 ي عاطفی و روال روزمره هاجنبه

 کودکان اسرائیلی

 ]30[  اسرائیل

 با کودکان در خانه ماندن و درمان مراکزشدن علت بستهبه داد نشان پژوهش این نتایج
  رفتاري مشکلات حاد و استرس خلقی، مشکلات با فعالیبیش/توجه نارسایی

 هستند. مواجه

بررسی مشکلات خلقی، استرس حاد و 
مشکلات رفتاري در کودکان با نارسایی 

 19-فعالی در دوران شیوع کوویدتوجه/ بیش

 ]31[  چین

 با کودکان استشدن قرنطینه از ناشی که علت مشکلاتیبه داد نشان پژوهش این
 شناختی هستند.روان هايدریافت حمایت نیازمند و سازگاري و اضطراب مواجه مشکلات

 در کودکان شناختی برايروان يهاتیحما
 19-زمان شیوع کووید

 ]32[  چین

عنوان کادر داد ابتلا یا فوت خویشاوندان کودك، اشتغال والدین به نشان پژوهش این
با  19-مادران و میزان آگاهی کودکان از ویروس کووید افسردگی و درمان، اضطراب

 اضطراب کودکان رابطه معناداري داشت. 

 میزان با ارتباط در کودکان اضطراب سطح
 بر 19-کووید بیماري از آنها نگرش و آگاهی
 استرس، میزان و سلامتی مدل باور اساس

 مادران افسردگی و اضطراب

 ]33[  ایران

 در والدین، زندگی يهامهارت و ارتباطی مشکلات علتبه که داد نشان پژوهش این نتایج
رفتاري مانند  مشکلات افزایش و خشونت خانگی افزایش احتمال 19 شیوع کووید زمان

 .دارد وجود کودکان استرس و اضطراب در

ي خانگی در زمان شیوع هاخشونتبررسی 
 19-بیماري کووید

  ]34[  آمریکا

 
از  19-، بیماري کووید]31-33، 36[ بر اساس مطالعات

شیوع بالایی برخوردار است و این امر زمینه را براي افزایش 
و منجر به  کندیممیزان استرس و اضطراب در والدین فراهم 

 .شودیمافزایش استرس و اضطراب در برخی از کودکان 
آزار هیجانی:تجربه  رابطه والدین با کودکان  بدرفتاري و 

اي مهم و حیاتی براي ایجاد امنیت و عشق است. تعطیلی رابطه
 هاخانوادهبرخی مشاغل در زمان اوج شیوع بیماري، براي برخی 

به افزایش  تواندیمکه این امر  آوردیممشکلات اقتصادي به بار 
و اختلافات در  هانشتاختلافات خانوادگی منجر شود. افزایش 

در بسیاري از مواقع، منجر به بدرفتاري با کودکان  هاخانواده
. مشکلات اقتصادي و تعارضات خانوادگی ]37[ خواهد شد

. ]38[ بر چرخه تعامل والدین و کودکان اثرگذار باشد تواندیم
بنابراین هر چه مشکلات روانی پدر و مادر مانند اضطراب، 

ظهور اختلالات رفتاري مانند پرخاشگري  استرس شدیدتر باشد،
 .]21[ و اضطراب در کودکان نیز بیشتر خواهد بود

آسیب: سترس بعد از  سردگی و ا شدن در قرنطینه اف
، براي بسیاري از کودکان 19-خانه در دوران شیوع کووید

منجر به تنهایی و افسردگی شود.  تواندیمخوشایند نیست و 
دلیل بیماري انواده خود را بهکودکانی که یکی از اعضاي خ

ي استرس پس از آسیب یا هانشانه، دهندیماز دست  19-کووید
 .]35[ دهندیماسترس حاد را نشان 

 

 بحث
هدف پژوهش حاضر، تعیین میزان اضطراب و استرس 

 بود.  مندنظامبه روش مرور  19-کان در دوران شیوع کوویدکود
 19-که شیوع بیماري کووید دهدیممطالعه حاضر نشان 

با افزایش میزان اضطراب و استرس کودکان همراه  تواندیم
باشد. نتایج این پژوهش همسو با نتایج پژوهش مروري مطالعه 

بود. نتایج مطالعه آنان نشان دادند  ]39[ و همکاران واینرو
شناختی در شدن مدارس منجر به افزایش مشکلات روانتعطیل

و در این زمینه حمایت و مداخلات مرتبط با  شودیمکودکان 
. نتایج مطالعات مختلف رسدیمنظر سلامت روان ضروري به

نشان دادند که در وضعیت بحرانی و اضطراري، همانند شیوع 
تنها باعث ایجاد مشکلات ، اثرات بیماري نه19-بیماري کووید

ماندگاري بر  تاثیر، بلکه شودیمسلامت روان در کودکان 
 ]22، 40-43[ طف منفی کودکان نیز خواهد داشتعوا

همچنین در زمان شیوع بیماري و پیامدهاي اقتصادي و 
باعث ایجاد مشکلات  هاخانوادهاجتماعی و کاهش توان مالی 

به نوبه  تواندیمکه  شودیم هاخانوادهزیادي در افراد جامعه و 
خود سبب احساس استرس، تنش، سرخوردگی و اضطراب در 

 .]17، 24، 44[ ین شودوالد
طور کلی، مطالعات مختلف نشان داد که کودکان به به

نسبت به بزرگسالان به لحاظ جسمانی  19-بیماري کووید
 ، اما کودکان به لحاظ ]45[حساسیت کمتري دارند

. ترس از ]46-48[ پذیرترنداجتماعی از بزرگسالان آسیب-روانی
ي روزمره، هاتیفعالبیماري، مرگ، انتشار شایعات، تداخل در 

مقررات منع یا محدودیت سفر و عبور و مرور، بروز مشکلات 
شغلی، کاهش روابط اجتماعی و به تبع آن بار روانی و فشار 
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 همکارو  يدیام 

شدن کودکان به بازي در خانه، و محدود هاخانوادهوارده بر 
شدن شدن از فضاي مدرسه و فقدان ارتباط با دوستان، دوردور

شونت خانگی و افزایش خشونت، سلامت از تفریحات، شیوع خ
. یکی از ]49-51[ دینمایمروان کودکان و والدین آنها را تهدید 

شناختی، اوضاع پراسترس ناشی از پیامدهاي روان نیترجیرا
و  ثرومو فقدان اطلاعات در خصوص مقابله  19-بیماري کووید

 .]11، 52، 53[ کارا با آن اضطراب است
 

 گیرينتیجه
مطالعه مروري حاضر همانند بسیاري از مطالعات دیگر با 

به محدودیت  توانیمیی همراه بود که از جمله هاتیمحدود
دسترس به فایل کامل برخی مقالات که منجر به عدم ورود 

برخی مطالعات  ارزیابی يهاروشمقالات به روند بررسی شد. 
باید احتیاط صورت توصیفی ارایه شده بود که در تعمیم نتایج به

یی در جهت بهبود و امداخلهنمود. بنابراین انجام مطالعات 

کاهش استرس و اضطراب در کودکان ناشی از شیوع بیماري 
 .رسدیمنظر ضروري به 19-کووید
 

 تشکر و قدردانی
 .ندارد

 
 تضاد منافع

 ندارد. بین نویسندگان وجود منافعی تعارض گونههیچ
 

  اخلاقی ملاحظات
 .ندارد

 
 مالی حمایت

 .ندارد
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