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COVID-19 has changed the lifestyles and patterns of interaction in families. This study 

aimed to investigate the effect of coronavirus anxiety and death anxiety on the conflict 

between mothers and children aged 7 to 12 years in the home quarantine due to COVID-

19. Thus, 160 mothers and primary school children in Tehran were studied. The results 

showed that increasing coronavirus anxiety in mothers increases conflict in children, 

which was represented in their paintings. The psychological symptoms of coronavirus 

anxiety were related to the position of the child, mother, and father on 

the child's drawing, and the physical symptoms of coronavirus anxiety disorder were 

related to the position of the child, mother, and father in the paintings. Also, death 

anxiety was related to the child's distance from the mother, the child's and the father's 

position. Furthermore, the mediating role of death anxiety on the relationship between 

coronavirus anxiety and Mother-Child Conflict was confirmed. Findings of the study 
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were discussed with Parncutt's “Reflective Consciousness Theory” of maternal 
hypersensitivity at the time of arousal of fundamental anxiety. 

 

 
Coronavirus Anxiety, Death Anxiety, Mother-Child Conflict, Home Quarantine, 

COVID-19.  

 

Introduction 

The COVID-19 virus has had unprecedented health, social, and economic 

effects worldwide. These factors have affected women's and children's health 

more due to their greater vulnerability, women's gender role as caregivers, and 

increased exposure to the virus (Rudo et al., 2022). Research shows that 

COVID-19 has had a negative impact on conflicts within the family. Conflict 

refers to the inability to resolve differences and is often associated with hostility, 

tension, or aggression. These conflicts were influenced by various factors, such 

as changing daily schedules during the home quarantine period, reducing 

resources such as entertainment, and anxiety caused by the uncertainty of the 

situation. On the other hand, research results have shown that anxiety is one of 

the consequences of the spread of the COVID-19 virus (Lopes et al., 2020). 

Corona anxiety means anxiety caused by the possibility of contracting the 

coronavirus, which is often due to its unknown nature and cognitive ambiguity. 

This factor endangers the psychological health of family members and increases 

tensions at home between family members (Rachel et al., 2020). From the 

perspective of developmental psychology research, one of the factors that 

influence the relationship between mother and child is the mother's 

psychological characteristics, including her level of anxiety and worry. The 

anxiety and pressures that parents experience during various disasters and 

incidents, including COVID-19, endanger parents' mental health and affect 

parent-child relationships by influencing parents' potential behavior. On the 

other hand, following the outbreak of the 

coronavirus disease, people's anxiety about death has 

increased. Emotions, fears, and thoughts hidden in normal life experiences that 

are related to the end of life are referred to as death anxiety. When a person 

suffers from death anxiety, close relationships, intimacy, and attachment are 

sacrificed in favor of the feeling of loss. This research investigates the effect 
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of coronavirus anxiety and death anxiety on mother-child conflict during home 

quarantine due to COVID-19. 

  

Methodology 

The current study was a descriptive-correlational one, and its statistical 

population included all mothers with children aged 7 to 12 years old in District 

6 of Tehran in December of the academic year 1399-1400. Participants were 

selected based on entry and exit criteria using convenience sampling. Due to 

quarantine conditions, research questionnaires were provided to 

mothers via social networks and with the cooperation of teachers. Finally, 160 

samples (80 mothers and 80 children) were examined based on Morgan's table 

and research criteria. Before the implementation of the research, the mothers 

were informed of the objectives of the research. They were assured that their 

information would remain confidential and would only be analyzed collectively. 

They were also informed that they could leave the research whenever they 

wanted. SPSS software was used for analysis. 

 

Findings 

The most frequent age groups were mothers aged 30 to 40 years old and children 

in first to third grade. First, the demographic information, average, and standard 

deviation of the data were examined, and then the data were examined using the 

path analysis method. Beta standardized regression coefficients were also used 

to interpret the results. The results of the research showed that anxiety Corona 

is effective on the conflict between mother and child. The psychological 

component of Corona anxiety was significant with a beta of 0.490 for the 

subscale of distance from the mother, a beta of 0.095 for the subscale of the 

mother's position, and a beta of 0.380 for the subscale of the father's 

position. Additionally, the physical component 

of Corona anxiety was significant with a beta of 0.267 for the subscale of the 

child's position, a beta of 0.114 for the subscale of the mother's position, and a 

beta of 0.177 for the subscale of the father's position. Furthermore, the results of 

the research showed that death anxiety in the mother is related to the conflict 

between the mother and the child, and the distance from the mother, the position 

of the child, and the position of the father indicate an increase in the conflict 

between the mother and the child. Finally, the mediating role of death anxiety 

and Corona anxiety was investigated and the results indicated that death anxiety 

plays a mediating role in the path of Corona anxiety on mother-child conflict. 
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Result 

 The findings of the research confirmed the strong relationship between anxiety 

of Corona and death anxiety in mothers. In other words, it seems that Covid-19 

is associated with death for these participants and evokes death anxiety. This is 

consistent with Parankat's (2019) reflexive awareness theory, which states that 

both Corona anxiety and death anxiety trigger an overprotective behavioral 

system to protect the child. Furthermore, the results showed that the increase 

in Corona anxiety in mothers caused an increase in conflict in children. 

According to the findings of Valery et al.'s research (2018), the presence of 

anxiety symptoms in parents causes them to control and master the situation 

more, which aims to prevent their children from facing threatening situations, 

and this can cause more conflicts and disputes with their 

children. Additionally, the research found that Corona anxiety in mothers 

predicted the relationship between mothers and children and children's 

aggression. The quality of the mother-child relationship is a factor that can 

predict anxiety and mood disorders in children, and increasing it in the 

relationship between parents and children can reduce anxiety in children (Franz 

and McKinney, 2018). Moreover, this research showed that death anxiety plays 

a mediating role in the relationship between Corona anxiety and mother-child 

conflict. Death anxiety occurs due to various media announcements of death 

statistics as well as complications of the Corona disease and can cause conflict 

in the relationship between mother and child. 
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 9411زمستان  | 4شمارة ، 91سال 

 

 14-911صص  |9411 بهار |9، شمارة 19سال 

 

 رد کودک و مادر تعارض بر مرگ و کرونا اضطراب تأثیر

 خانگی قرنطینه دوره

 

  1احسانی سحر

  2شاهوردی عباس

  3منیژه فیروزی

  4فاطمه سلطانی
 

 چکیده
 ریتأثن پژوهش، مطالعه یاست. هدف انجام ار داده ییها را تغخانوادهتعاملی  یو الگوها یسبک زندگ91-دیکوو

-دیاز کوو یناش یخانگ نهیدر دوره قرنط ان دوره میانیو کودک اناضطراب کرونا و اضطراب مرگ بر تعارض مادر

تا  7پژوهش حاضر از نوع توصیفی ـ همبستگی بود و جامعه آماری آن شامل تمامی مادران دارای کودك بود. 91

در  یمادر و کودك دبستان 961ب، ین ترتی. به ابود 9911- 9011آذرماه سال تحصیلین در تهرا 6ساله منطقه  91

 شیش اضطراب کرونا در مادران منجر به افزایج پژوهش نشان داد افزایشهر تهران مورد مطالعه قرار گرفتند. نتا

با  اضطراب کرونا یشناختانگشت. علائم رویم ییها بازنماآن ین تعارض در نقاشیشود که ایتعارض در کودکان م

گاه کودك، یاضطراب کرونا با جا یو علائم جسم یگاه مادر و پدر در صفحه نقاشیدن فاصله با مادر، جایکش ریبه تصو

گاه پدر مرتبط بود. یگاه کودك و جاین، اضطراب مرگ با فاصله کودك از مادر، جایمادر و پدر مرتبط بود. همچن
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 خانگی قرنطینه دوره در کودک و مادر تعارض بر مرگ و کرونا اضطراب تأثیر 19

 یهاافتهیتأیید شد. اضطراب مرگ در رابطه بین اضطراب کرونا و تعارض مادر و کودك  ایبر آن، نقش واسطهعلاوه

 یاهخته شدن اضطرابیمادران در زمان برانگ یاریهششیپارانکات در مورد ب یانعکاس یاریه هشینظرپژوهش با 

 . ن مورد بحث قرار گرفتیادیبن

 

 واژگان کلیدی

 .91-دیکوو ،یخانگ نهیقرنط ،ر و کودكتعارض ماد ،اضطراب مرگ ،اضطراب کرونا

 
 مسئله بیان و مقدمه

ط مرتب یکرونا قرار گرفته، از طرف نهادها روسیاز و یکه جهان تحت بحران ناش یطیدر شرا

 ریپذبیافراد آس یبرا نهیو الزام به قرنط ریگهمه روسیبر خطر و یمبن ییبا سلامت، هشدارها

 هشدار روسیدر مورد خطرات مربوط به انتشار و یطور دائمبهها گردد. رسانهیدر خانه ارسال م

 یامدهاینسبت به سلامت پ تی(. در خانه ماندن و حساس0202، 1و همکاران اورجلیسدهند )یم

اثرات بهداشتی، اجتماعی و  11-ویروس کووید. کرده است جادیرا ا یمتعدد یشناختروان

ر، نقش پذیری بیشتدلیل آسیبست. این عوامل بهای در سطح جهان داشته اسابقهاقتصادی بی

گرفتن در معرض ویروس سلامت زنان و کودکان عنوان مراقب و افزایش قرارجنسیتی زنان به

 .(0200،  0تأثیر خود قرار داده است )رودو و همکارانرا بیشتر تحت 

 شده بود، یخانگ نهیمدارس و قرنط یلی، که منجر به تعط11-دیکوو دهدینشان م هاپژوهش

طوری که . به(0202 ،3یو واوادز ایلایگذاشته است )بس یمنف ریتأث یبر تعارضات درون خانوادگ

عاملات ت شیافزادلیل به بود. در این شرایطشده  لیتبد یجهان دیتهد کیبه  یخانگ نهیقرنط

فته است افزایش یادرون خانواده  یهایریدرگو  یخانگ یهاو تعارض منافع، خشونت کینزد

، اشاره به ناتوانی در حل 6واژه تعارض .(0202، 5روت و همکارانو  0202 ،4)داکس و همکاران

ها دارد و بیشتر اوقات با خصومت، تنش یا پرخاشگری همراه است. یکی از علل تفاوت

                                                           
1  . Orgilés et al 

2  . Rodo et al 

3  . Basilaia & Kvavadze 

4  . Daks et al 

5  . Reut et al 

6. Conflict 
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فردی ریشه در ساخت شخصیتی افراد دارد. در این رابطه عوامل متعددی های میانتعارض

مدیریت تعارض نقش داشته بالعکس، ند در بروز تعارض، شدت بخشیدن به آن و یا توانمی

ی پذیرپذیری و سطح هیجان. عواملی مانند؛ نوع خودانگاره، وضوح اهداف، میزان انعطافباشند

 (.1314 تأثیر دارند )پوربافرانی و همکاران،بر پدیده تعارض 

برابر شدن تعداد زنانی شده است که باعث دو 11-اند که کوویدها نشان دادهنتایج پژوهش

دهند که هنگام شواهد نشان می .(0202، 1و همکاران اند )ماپاعادی اضطراب رسیدهبه سطح غیر

های قوی و منفی های مراقبتی، واکنشدلیل مسئولیتدادن حوادث و رخدادها، والدین بهرخ

مادر  صوصو به خ نیوالددر این شرایط (. 0202، 0کنند )روسل و همکارانبیشتری را تجربه می

از کلاس درس،  بعد یهااز کودک مانند برنامه یدارنگه یخود را برا یتیتمام منابع حما

را از دست دادند و خانه تنها مرکز  یمختلف در مدرسه و مراکز اجتماع یهابرنامه ،حاتیتفر

 (.2020، 3و همکاران ی)فونتانز از کودکان شد یدارنگه

، 4لوپس و همکاراناست ) 11-دویکو روسیاز انتشار و یناش یامدهایاز پ یکیضطراب ا

میر این بیماری و عدم وجود درمان قطعی برای آن، سراسر وبا افزایش موارد ابتلای مرگ (.0202

به معنای اضطراب ناشی از  "اضطراب کرونا"جهان را موج عظیمی از اضطراب فرا گرفت. 

اشد ببودن و ایجاد ابهام شناختی میدلیل ناشناختهبه ویروس کرونا است که غالباً بهشدن مبتلا

اندازد یافراد خانواده را به خطر م یشناختعامل سلامت روان نیا(. 1422زاده و همکاران، )مظلوم

خانه با کودکان خود  ررا د یشتری(. مادران به نسبت گذشته زمان ب0202، 5راشل و همکاران)

شدن زمان گردش و تعامل با همسالان، کوچک خانه، محدود یکنند. فضاهایم یپرس

ها را در و تنش هایریدرگ ی،ریگهمراه با آغاز همه یمشکلات اقتصاد ،یبهداشت یهاوسواس

 یهاخشونتبرای نمونه، . (0202)لوپس و همکاران،  دهدیم شیاعضاء خانواده افزا نیخانه ب

                                                           
1. Mappa et al 

2. Russell et al 

3. Fontanesi et al 

4. Lopez et al  

5. Russel et al 
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بود  یفشار نیا(. 0202، 1و همکاران فگرتداشته است ) شیودکان افزازنان و ک هیعل یخانگ

مادر از جمله  یشناختروان تیوضع طیشرا نیشد. در ایکه هم بر مادر و هم کودک وارد م

نا را کرو کیکه جامعه دوره پ یالح. در تأثیر نبودبی تیوضع نیا تیریاو در مد یهااضطراب

ها هاز رسان رقامآمار و ا دنیلا به کرونا و اضطراب مرگ با دگذاشت، اضطراب ابتیپشت سر م

دنبال این بودیم که آیا این در این پژوهش به (.0202، 0و همکاران نی)گلبرشتا افتییم شیافزا

 ؟توانند تعارضات مادر و کودک را افزایش دهندها میاضطراب

ها روند رشد کودک را و تنشها و چه تعارض زیآممادر و کودک چه روابط محبت ارتباط

و  یمالکاورابطه هستند ) نیبر ا مؤثردنبال درک عوامل شناسان بهکند و همواره روانیم نییتع

که در رابطه  یاز عوامل یکی ،یتحول یشناسروان یهاپژوهش دگاهی(. از د0202، 3همکاران

 یاضطراب و نگران زانیمله ممادر، از ج یشناختوانر یهایژگیگذار است، وکودک و مادر اثر

( نشان 0202) 5و کامرون و همکاران( 0212) 4و همکاران یاپویژهای پژوهشی یافتهاوست. 

 یوانر یکودک و پرخاشگر یمنف یاحساس نیارتباط ب یگریانجیاضطراب مادر نقش مدهد می

دن مادران در شریمادر ممکن است احتمال درگ ضطراباحساس او  را دارد یبدن هیمادر و تنب

 همراه دارد.که احساسات منفی کودک را به دهد شیو خودکار اطلاعات را افزا عیپردازش سر

نمرات  نیب یرابطه مثبتنشان داد که  (0211) ،6و همکاران ایلترونیپژوهش  ،نیهمچن

شود. یم دهیکودکان د یسازیو درون یسازیرونیب یو اضطراب مادر و مشکلات رفتار یافسردگ

ها حاکی از آن هستند که اضطراب و فشارهایی که والدین در طول بلایا و حوادث وهشپژ

اندازد و با تحت کنند، سلامت روانی والدین را به خطر میتجربه می 11-مختلف از جمله کووید

 گذارد )روسل و همکاران،اثر میکودک  -دادن رفتار بالقوه والدین، بر روابط والدینرارقتأثیر 

گذاری فیزیکی، دلیل تغییراتی که در درآمد، اشتغال، فاصله(. از طرفی والدین به0202

                                                           
1. Fegert et al 

2. Golberstein et al 

3. Malkawi et al 

4. Xiaopei et al 

5. Cameron et al 

6. Lethronia et al 
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 11-های افراطی در تعاملات اجتماعی و مراقبت از کودکان در شرایط بیماری کوویدمحدودیت

شناختی، اجتماعی و اقتصادی رو به رو هستند که این امر های روانبه وجود آمد، با استرس

 (. 0202، 1تأثیرگذار باشد )کامرون و همکارانابط بین اعضای خانواده تواند بر رومی

کنند که هر کدام از یاز اضطراب را تجربه م یافراد انواع متفاوت 11-دویکو تشاردر دوره ان

 عیبا مرگ سر یریگهمه نیجا که اتواند بر روابط مادر و کودک اثر بگذارد. از آنیانواع آن م

از و ستوسط  یعیطور طباحتمال وجود دارد که اضطراب مرگ که به نیت، امرتبط اس مارانیب

 رانده شود. یاریپنهان شده بود، به هش اریناهش یهاهیلادر  یدفاعهای کار

مرگ آگاهی از  قیکه از طر ایدلهره یسازمفهوم یاست که برا یاصطلاح "اضطراب مرگ"

ها و در واقع عواطف، ترس(. 0202، 0ییز و منزییز)منز گرفته استشده، مورد استفاده قراردیتول

افکار نهفته در تجربیات عادی زندگی که با پایان زندگی مرتبط هستند، اضطراب مرگ نامیده 

  (.0211، 3و همکاران شود )کوکامی

 آوردیهمراه ممرگ با خود به دهیکه فهم پد یاضطراب کنندیم انی( ب0202) 4و همکاران هایلند

ز ا یاریاگر فرد آن را مدام در ذهن خود مرور نکند، باز هم بر بس یقدرتمند است که حت چنان

اضطراب مرگ در افراد بالا  نا،کرو یماریب یریگهمه یپگذارد. دریم تأثیر یانطباق یرفتارها

 نیا ایآ ،دهد. امایرخ م یماریب نیمرگ افراد مبتلا به ا دنیاخبار و د یریگیرود و متعاقب پیم

 یاتاکنون مطالعه انجامد؟یها بکودکان آنبا تواند به تعارض یاضطراب مرگ در مادران م

که فرد  یزماندهد یم نشانها پژوهش ،راستا انجام نشده است. اما نیصورت منسجم در ابه

فتن ردستاحساس از یفدا یو دلبستگ تیمیصم ک،یشود ارتباط نزدیدچار اضطراب مرگ م

همه اشکال متعدد ارتباط  ،شامل کیروابط نزد(. 0202، 5و همکاران)پردهان  دگردنیخود م

                                                           
1. Cameron et al 

2. Menzies & Menzies 

3. Koca et al 

4. Hyland et al 

5. Pradhan et al 
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( است. )انتقال یالیو ارتباط خ یقعوا تیمیتناقض در صم :اشکال شامل نیشود. ایم یفردنیب

است،  یکس یبرا یمدت و نگرانیطولان قیمراقبت عم کی ایتبادل عشق  کی یواقع تیمیصم

ست. ا داریپا ینسبت به روابط انسان یگریتر شخص دیانحصار که منوط به داشتن علاقه

 یوندهایکند. هرچند که در پیروابط عاشقانه کمک م فیبه تعر ،نیهمچن یواقع تیمیصم

صورت خاص ارتباط اضطراب مرگ پژوهش به نیشود. در ایم افتیها ی، دوستفرزند-نیوالد

 .شد یبررس یمادر با تعارض کودک و

 
 بیپیشینه تجر

منظور بررسی وضعیت سلامت روانی کودکان و ( در پژوهشی به0202دوان و همکاران )

خو، وخلق ،یبر سلامت، رفاه روان نهیقرنط دریافتند که 11-نوجوانان در زمان شیوع کووید

نجام شده در ا یالمللنیببرخط  ینظرسنج .است تهگذاش ریتأث یو سبک زندگ یاز زندگ تیرضا

 ،ینینشخانه نیدر ح یبعدچند یمورد تعارضات درون خانواده و سبک زندگ دراین پژوهش، 

 داده است. نشان یطور بارزرا به مسأله نیا

ر که د ندنشان داد نیبا نمونه نسبتا بزرگ در چ یپژوهش( در 0202) 1ترسپونیو و هارگاوایب

 نیبودند که هم یسردگدچار اضطراب و اف یطور معنادارکودکان و مادران به 11 -دیدوره کوو

که  یمدارس و دورکار یلیتعارضات درون خانواده را شکل دهد. تعط نهیعامل ممکن است زم

 .قرار داد تأثیررا تحت  یانوادگروابط خ تیفیبود ک عیشا ایدر سراسر دن

 ندویدر پ نیاضطراب والد یانقش واسطه یبررسبه ی( در پژوهش0212) و همکاران یاپویژ

 یها نشان داد که احساس منفافتهیپرداخت.  نیخشن والدط کودک و انضبا یات منفاحساس نیب

 ن،یبر اهمراه است. علاوه یبدن هیو تنب مادر یروان یاشگربا پرخ یداریطور معنکودکان به

 یرکودک و پرخاشگ یمنف احساس نیارتباط ب یگریانجیمشخص شد که اضطراب مادر نقش م

 را دارد. یبدن هیمادر و تنب یروان

                                                           
1. Bhargava & Witherspoon 
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گیری مادر در دوران همه ( با بررسی متغیرهای پریشانی روان0202کامرون و همکاران )

 ،اما یبا انضباط خشن مادر یتوجهطور قابلکودکان به یاحساسات منف دریافتند که 11-کووید

ده ش دهید یبدن هیتنب یو هم برا یروان یپرخاشگر یالگو هم برا نیهمراه است و ا ینه پدر

مادر  ضطراببا کودک قرار دارد. احساس ا یشتریاست که مادر در تعامل ب نآاست و علت 

دهد،  شیو خودکار اطلاعات را افزا عیشدن مادران در پردازش سرریممکن است احتمال درگ

را  یدنب هیو تنب یروان یمانند پرخاشگر یواکنش یهاراهبردکه به نوبه خود ممکن است وقوع 

 یاطانضب راهبردهایشده، و  شده، استدلال یزیربرنامه یاو از راهبردها نکهید تا االقا کن

ها آن ،ن. همچنیدارد، استفاده کند یسازادهیپ یبرا یشتریبه صبر ب ازیکه معمولاً ن محورکودک

 یهابرنامه رییتغ :عوامل مختلف مانندتأثیر تحت  در روابط اعضای خانواده تعارضاتدریافتند که 

 .بود طیاز نامشخص بودن شرا یو از جمله اضطراب ناش (حاتیتفر)روزمره، کاهش منابع 

 ینمرات افسردگ نیب یمیکه ارتباط مستق دادندنشان ( در پژوهشی 0211)و همکاران  ایلترون

ات نمر نیب یرابطه مثبت ،یطور کلشود. بهیکودکان مشاهده م یسازو اضطراب مادر و برون

شود. یم دهیکودکان د یسازیو درون یسازیرونیب یاضطراب مادر و مشکلات رفتارو  یافسردگ

 لیشود که تمایو اضطراب مادر سبب م یشود که افسردگیداده منشانپژوهش  نیدر ا ،نیهمچن

اب مادر و اضطر یاز آن است که افسردگ یها حاکافتهی. ابدی شیافزا یکودک به مشکلات رفتار

ر انتقال رسد که دینظر نمبه ،اما شددر دختران با شده یسازیاز رفتار درون یمهم کنندهینیبشیپ

 جادیکودک و ا ید. اثرات اضطراب مادر رومادر به دختران نقش داشته باش راباثرات اضط

اشد استرس ب ساختار داریپا یهایاز آشفتگ یاو، ممکن است ناش یرشد -یروان یریپذبیآس

 .ماندیم یباق یو بزرگسال یتا دوران کودک یدگزن لیکه از اوا

 

 چارچوب نظری 

توان در چهار گروه شناختی، عاطفی، جسمانی و رفتاری تقسیم علائم اختلالات اضطرابی را می

کرد. عناصر این چهار دسته از هم مستقل نیستند، بلکه عملکرد هماهنگ با کل ارگانیزم دارند. 
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هایی که خطر وجود دارد، اضطرابی این است که در موقعیت عملکرد اصلی علائم اختلالات

 های تطابقی به وجود آورد.پاسخ

الف( علائم شناختی که شامل مشکلات تفکر )مانند بروز اشکال در یادآوری مطالب و 

د ادراکی )مانن -مانند تحریفات شناختی( و مشکلات حسی) پرتی(، مشکلات مفهومیحواس

 شود.احساسات غیرواقعی( می

حوصلگی، مضطرب بودن، ترس، وحشت، ب( علائم عاطفی که شامل ناآرامی، تنش، بی

 شود.هراس و زودرنجی می

 نفس زدن، اشکالات کلامی وج( علائم رفتاری شامل اجتناب، بازداری، ناهماهنگی، نفس

 شود.ناآرامی می

 و سریع(، سطحیاحساس خفگی و تنفس  مانند)د( علائم فیزیولوژیکی شامل اشکال تنفسی 

عروقی )مانند افزایش یا کاهش فشارخون، ضعف و تپش قلب(، علائم پوستی  -علائم قلبی

عضلانی )مانند تهوع، دردهای شکمی،  -شدن چهره و تعریق( و علائم عصبیمانند برانگیخته)

 (.1316شود )تقوی، ها و لرزش روده و معده( میافزایش بازتاب سوزش معده و

شناختی معتقدند مشکلات و رویدادها عامل بروز اضطراب نیستند؛ بلکه  پردازاننظریه

که  آمیز در خصوص خطراتیاضطراب نتیجه عقاید و افکار غیرواقعی، اشتباه، غیرمنطقی و اغراق

مرخ شود، نیدر موقعیت وجود دارد، است. بک معتقد است در وضعیتی که اضطراب تجربه می

شده در حوزه فردی است. الیس نیز این عقیده را جسمانی ادراکتهدید روانی یا  شناختی شامل

 (.0201شود )محمدی و همکاران، دارد که باورهای غیرمنطقی سبب ایجاد اضطراب می

دلیل رسد بهنظر میاست و به 11-اضطراب کرونا یکی از پیامدهای روانی در مورد کووید 

دهد. همچنان اطلاعات کم علمی در ورد اهش میها ادراک ایمنی را در انسان کترس از ناشناخته

 (.0202 ،و همکاران کند )بجامااین بیماری نیز این اضطراب را تشدید می
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وط مرب یمعنو ای یذهن یآگاه نوعی ترطور گستردهخلاف ترس از مرگ، اضطراب مرگ بهبر

الوقوع  بیاحتمال قراضطراب که با  نیا(. 0202، 1)نیمیر و همکاران است یدادن هستدستبه از

 یشناختروان ریتح ینوع (0202)خادمی و همکاران،  فرد در ارتباط است یهمه هست ینابود

، نهیریکه د اییجانب یاساس یو از ساختارها( 0202، 0و همکاران است )کاواکلی شمولجهان

  (.0202، 3شود )پاتیتیم یکننده و سازگار با زنده ماندن هستند ناشمرتبط

و  یدهد، انتقال ناگهانی( نشان م1193، 1190و پترسون،  نیکوباسترس خانواده )مک هینظر

 یعاطف یانشیتجربه کردند، همراه با کاهش منابع، احتمالاً به پر نیمتناقض که والد یهاتیمسئول

تانگ و همکاران،  و 0202روزن و همکاران، ، 0202)داکس و همکاران،  انجامدمی نیوالد

0201). 

 

 روش پژوهش

همبستگی بود و جامعه آماری آن شامل تمامی مادران دارای  -پژوهش حاضر از نوع توصیفی

گیری در نمونه. ندبود 1311- 1422آذرماه سال تحصیلیتهران در  6ساله منطقه  10تا  2کودک 

ط یبا توجه به شرا ،انجام شد. همچنیندر دسترس گیری این پژوهش با استفاده از روش نمونه

با استفاده از های پژوهش پرسشنامهصورت مجازی ها بهجامعه و قرنطینه و برگزاری کلاس

در اختیار مادران قرار گرفت.  تهران 6مقطع ابتدایی منطقه و همکاری معلمان های اجتماعی شبکه

ر ماد 92نمونه ) 162ها توجه به معیارهای پژوهش و همکاری مادران و کودکان آندر نهایت با 

معیارهای پژوهش مورد بررسی قرار گرفتند.  ،کودک( براساس جدول مورگان و همچنین 92و

سال، استفاده از آموزش مجازی،  10تا  2سن کودک بین : شاملمعیارهای ورود به پژوهش 

ی عنوان مراقب اصلی و معیارهاداشتن والدین بیولوژیکی، زندگی کردن کودک با والدین، مادر به

دلیل طلاق یا فوت، گذراندن وقت با پرستار، نداشتن سابقه جدایی از مادر به: شاملخروج 

                                                           
1.  Nimber et al 
2.  Kavaklı et al 
3.  Peteet 
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. پیش از اجرای شدمی پزشکی، داشتن معلولیت یا بیماری خاص هر یک مادر یا کودکروان

ها اطمینان داده شد که اطلاعات پژوهش، با مادران در مورد اهداف پژوهش صحبت شد. به آن

ها اطلاع داده شد که هر صورت جمعی تحلیل خواهد شد. به آن و تنها بهماند محرمانه می نانآ

ار ها با استفاده از نرم افزتوانستند، پژوهش را ترک کنند. در نهایت دادهزمان که مایل بودند، می

 تحلیل شدند. ایموس

  
 ابزارهای پژوهش

تمپلر طراحی و در توسط  ایگویه 15تک بعدی این مقیاس  :پرسشنامه اضطراب مرگ تمپلر

گویه داشت و درنهایت در مطالعات بعدی  51. در ابتدا نسخه اولیه آن منتشر شد 1122 سال

 کاملاً مخالفم، هنیپنج گز کرتیلصورت به هاتمیاز آ کیپاسخ به هر  تر آن منتشر شد.کوتاهنسخه 

تا  1 نیب یادامنه در امهپرسشن ازاتیجمع امت است. موافقم و کاملاً موافقم ،ندارم نظری مخالفم،

 ازیتبا توجه به ام افرادبوده و  شتریمرگ ب اضطراب دهندهنشان بالاتر ازیکه امت باشدی م 15

 یبندطبقه (12-15) دیشد، (2-1)متوسط ، (2-6) فیدر سه سطح اضطراب خف آمده دستبه

قرار گرفت.  یبررسمورد ( 1392ی و بحرانی)رجب پرسشنامه در مطالعه ییایو پا ییشدند. روا

 اسیمق با دو ابزار ملاکاعتبار  ،نیو همچن یعامل لیسازه و تحل اعتبار قیابزار از طر ییروا

طراب اض نیب یهمبستگ .گرفت قراری مرگ و پرسشنامه اضطراب آشکار مورد بررس ینگران

 گزارش شددرصد  43و با پرسشنامه اضطراب آشکار درصد  42 مرگ ینگران اسیمرگ با مق

تفاده اس یدرون ییایپا ابزار از روش سنجش ییایبود. جهت سنجش پا داریمعن 21/2 که در سطح

شده توسط  لیزوج و فرد در پرسشنامه تکم الاتسؤ نیبی درون یکه همبستگ بیترت نیشد، بد

 بیشد که ضر دهیسنج 1چاردسونیمورد پژوهش و با استفاده از فرمول کودر یواحدها از نفر 12

 .آمد دستبه درصد 23 یهمبستگ

 تراین آزمون در ابتدا توسط اپل وولف طراحی شد و هالس آنرا کامل :آزمون نقاشی خانواده

دهد و زمانی مورد های فردی، نیازهای خانوادگی را نیز نشان میبر ویژگیکرد. این آزمون علاوه

                                                           
1. Ton Richards Q 
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ند. نی خود را نداشته باشگیرد که کودکان امکان گزارش دقیقی از شرح حال کنواستفاده قرار می

سطح -3 یسطح ساخت صور-0 یمیسطح ترس-1وجود دارد:  یریتست سه سطح تفس نیدر ا

ها یکی از ملاک .میقرار داد یرا مورد بررس ییپژوهش ما فقط سطح محتوا نیدر ا که ییمحتوا

 نیا یعنم خانواده به یدر نقاش نیخود از والد دنیبافاصله کشبا فاصله کشیدن از والدین است. 

د. باش دهیمادر کش ایشده( از پدر ادراک یفضا) توجهاست که کودک خود را با فاصله قابل

داشتن  یخود با مادر و پدر به معنا نیمثل درخت، خانه، رود و ... ب یمانع دنیکش ،نیهمچن

 حذف والدین، ناارزنده سازی والدین، یا حذف قسمتی از بدن والدین موردباشد. یفاصله م

کنند. را دریافت می 2و در صورت نبود نشانه عدد  1توجه است. هر کدام از این نشانگرها نمره 

در  ،( اما1112بود )مارنات، درصد  21های بعدی دارای آلفای کرنباخ این آزمون در بازآزمایی

 داشت. درصد 13تا درصد  26ای از ایران ضریب اعتبار دامنه

ران ایین ابزار برای سنجش اضطراب ناشی از بیماری کرونا در : اپرسشنامه اضطراب کرونا

گویه و 19یابی شده است. این ابزار شامل ( طراحی و اعتبار1319) پور و همکارانتوسط علی

علائم  19تا  12های علائم روانی و گویه 1تا  1های گویهلفه است بدین ترتیب که مؤدو 

ای لیکرت از صفر )هرگز( این ابزار در طیف چهار درجه دهند.مورد سنجش قرار میجسمانی را 

ی که افراد در این پرسشنامه کسب ابیشترین نمرهو کمترین . شودمیگذاری همیشه( نمره) 3تا 

دهنده سطح بالاتری از اضطراب . نمرات بالا در این پرسشنامه نشاناست 54تا  2بین  کنند،می

 درصد 92 ،ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اول. پایایی این در افراد است

دست آمد. جهت بررسی روایی وابسته به درصد 11و برای کل پرسشنامه  درصد 96عامل دوم 

استفاده شد  09ـ GHQ همبستگی به ملاک این پرسشنامه از همبسته کردن این ابزار با پرسشنامه

و مؤلفه اضطراب،  09ـ GHQ نامه اضطراب کرونا با نمره کل پرسشنامهکه نتایج نشان داد پرسش

 2/52،  2/49های جسمانی، اختلال در کارکرد اجتماعی و افسردگی به ترتیب برابر با ، نشانه

 پرسشنامه و نمره کل. معنادار بود 2/21است و کلیه این ضرایب در سطح  06%و  2/41 2/33

متوسط  ف،یخف ایبه سه دامنه عدم اضطراب  T استاندارد راتشدت اضطراب کرونا بر اساس نم
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 یمطلوب ییو روا اعتبار از یمقدمات یابی. پرسشنامه اضطراب کرونا در اعتبارشد میتقس دیو شد

سنجش اضطراب کرونا  یو معتبر برا یعلم ابزار کیعنوان از آن به توانیبرخوردار است و م

 .استفاده نمود روسیو
 

 ژوهشی پهایافته

 افراد حاضر در پژوهش نشان دادشناختی های جمعیتهای توصیفی برای ویژگیتحلیل شاخص

مادر در بازه  19سال و  42تا  32مادر در بازه سنی 42سال،  32تا  02مادر در بازه سنی  15که 

ها ننفر از آ 53سال بودند که  10تا  2ها نیز از رده سنی سال بودند. کودکان آن 52تا  42سنی 

این  پیش ازکردند. ها در کلاس چهارم تا ششم تحصیل مینفر آن 02در کلاس اول تا سوم و 

ها نآ و انحراف استاندارد نیانگیم ،یشناختتیاطلاعات جمعشوند تحلیل استنباطی ها که داده

 مورد بررسی قرار گرفت. 

 

 متغیرهامیانگین و انحراف معیار نمرات  :9جدول 

 انحراف معیار میانگین مقیاسخرده  متغیر

 تعارض

 214/2 32/0 فاصله با مادر

 524/2 51/2 جایگاه کودک

 629/2 62/2 جایگاه مادر

 523/2 46/2 جایگاه پدر

 اضطراب کرونا
 296/5 25/1 علائم روانی اضطراب

 265/4 11/3 علائم جسمانی اضطراب

 691/3 32/6  اضطراب مرگ

 های پژوهشمنبع: یافته

 

 

 

 ارتباط متغیرهای پژوهش .9شکل 

 اضطراب کرونا

 

تعارض مادر و  اضطراب مرگ

 کودك
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ست که ا یعیطب. ها با استفاده از روش تحلیل مسیر مورد بررسی قرار گرفتندسپس داده

)با  دآییم تدسبه ریمس لیکه از تحلی تجرب الگویدر  رهایمتغ نیبی عل طرواب همواره ساخت

 یاجرا در که تاس نیا یکل اعدهق دارد. رقفآمده  تدسهب ینظر وبچارچ از که (ینظرالگوی 

حذف  الگودار نشود از یمعن 25/2ها کوچکتر ازنآ یکه مقدار بتا ییرهایمتغ ر،یمس لیتحل

ها با مستقیم وجود داشت و دادهدر این پژوهش یک مسیر مستقیم و یک مسیر غیر .دنشویم

 شوند.استفاده از روش تحلیل مسیر تحلیل شدند که در ادامه بیان می

 که اضطراب دلیل اینبه .ثر استمؤدر مسیر اول اضطراب کرونا بر تعارض مادر و کودک 

شوند. هر دو حالت سنجیده میکه کند کرونا در دو حالت اضطراب جسمی و روانی بروز می

طور مثال هشود. بداده میبر این تعارض نیز در چند حالت با استفاده از تفسیر نقاشی نشانعلاوه

گرفتن دست کودک در دست مادر، نزدیک چسبیده و قرار از مادر که در سه حالت کاملاً فاصله

شود. داده میگرفتن یک فرد بین مادر و کودک نشانبا فاصله کم و فاصله زیاد یا قرار ،مادر اما

جایگاه کودک، مادر و پدر نیز در صفحه مورد توجه قرار گرفت که در صورتی که  ،همچنین

و اگر در جای صحیح خود براساس نقاشی قرار  (عدد صفر) قرار گرفته بودندعمولی مصورتبه

ارتباط اضطراب کرونا در مادر  زیررا به خود اختصاص دادند. در جدول  (1)نگرفته بودند عدد 

 و تعارض مادر و کودک گزارش شده است.

 

 ارتباط بین اضطراب کرونا و تعارض مادر و کودک .1جدول 

 خطا Std ضریب بتا وابسته ریمتغ لستقمتغیر م
ضرایب 

 استاندارد بتا
T 

سطح 

 داریمعنا

علائم روانی 

اضطراب 

 کرونا

 فاصله با مادر

 کودک گاهیجا

 جایگاه مادر

 جایگاه پدر

229/2 

206/2 

213/2 

224/2 

201/2 

213/2 

219/2 

213/2 

412/2 

065/2 

215/2 

392/2 

362/2 

241/0 

229/2 

021/2 

2221/2  * 

291/2 

211/2* 

226/2* 
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علائم 

جسمی  

اضطراب 

 کرونا

 فاصله با مادر

 جایگاه کودک

 جایگاه مادر

 جایگاه پدر

223/2 

202/2 

225/2 

200/2 

206/2 

216/2 

200/2 

216/2 

130 /2 

062/2 

114/2 

122/2 

916/2 

651/1 

002/2 

333/1 

29/2 

2221/2* 

2221/2* 

2221/2* 

 های پژوهشمنبع: یافته

 
 نشان جدول فوق .شد تفادهاس Betaاستاندارد شده  ونیب رگرسیاز ضرا جینتا ریتفس یبرا

 یبتا بابرای خرده مقیاس فاصله با مادر،  412/2 یبتا بالفه روانی اضطراب کرونا مؤ دهدیم

برای خرده مقیاس جایگاه پدر معنادار  392/2 یبتا بابرای خرده مقیاس جایگاه مادر،  215/2

لفه روانی مؤسی نقاشی و جایگاه و فاصله با والدین، تعارض با مادر با شده است. با توجه به برر

خرده  یبرا 062/2 یاضطراب کرونا با بتا جسمانیلفه مؤ ،اضطراب کرونا ارتباط داشت. همچنین

خرده  یبرا 122/2 یمادر، با بتا گاهیجا اسیخرده مق یبرا 114/2 ی، با بتاجایگاه کودک اسیمق

 اضطراب ریمتغ سه دهدیفوق نشان م جینتا ،نیهمچن عنادار شده است.پدر م جایگاه اسیمق

و اضطراب کرونا در بعد جسمانی بر فاصله  کرونا در بعد روانی بر خرده مقیاس فاصله با مادر

 ندارد. یدارمعنا ریتأثبا مادر 

 . استشده  بررسیبا تعارض مادر و کودک ارتباط اضطراب مرگ در مادر  نیز زیردر جدول 

 
 ارتباط اضطراب مرگ و تعارض مادر و کودک .1جدول 

 خطا Std ضریب بتا وابسته ریمتغ متغیر مستقل
ضرایب 

 استاندارد بتا
T 

سطح 

 داریمعنا

 اضطراب مرگ

 فاصله با مادر

 کودک گاهیجا

 جایگاه مادر

 جایگاه پدر

234/2 

230/2 

244/2 

236/2 

201/2 

211/2 

204/2 

219/2 

152/2 

034/2 

040/2 

060/2 

121/1 

293/1 

941/1 

212/0 

221/2  * 

200/2* 

226/2 

241/2* 

 های پژوهشمنبع: یافته
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شود اضطراب مرگ در مادر با تعارض مادر و کودک مشاهده میبالا طور که در جدول همان

افزایش تعارض بین مادر و کودک است. بدین صورت دهنده ارتباط دارد و در سه معیار نشان

برای خرده  2034/2 یبتا بابرای خرده مقیاس فاصله با مادر،  152/2 یبتا باب مرگ که اضطرا

 ،برای خرده مقیاس جایگاه پدر معنادار شده است. همچنین 060/2 یبتا بامقیاس جایگاه کودک، 

ارتباطی بین اضطراب مرگ در مادر و جایگاه مادر در نقاشی کودک یافت نشد. ارتباط اضطراب 

 است. زیر جدول  شرحبه (ای اضطراب مرگنقش واسطه)اب مرگ کرونا و اضطر

 
 ارتباط اضطراب کرونا و اضطراب مرگ .4جدول 

 متغیر مستقل
 ریمتغ

 وابسته
 اضریب بت

Std 
 خطا

 ضرایب

 استاندارد بتا
T 

 سطح

 داریمعنا

 علائم روانی اضطراب کرونا

 علائم جسمانی اضطراب کرونا

اضطراب 

 مرگ

012/2 

121/2 

129/2 

130/2 

422/2 

111/2 

241/0 

265/2 

229/2* 

220/2* 

 های پژوهشمنبع: یافته

 
هد دنشان می بالاجدول  درای اضطراب مرگ و اضطراب کرونا بررسی نقش واسطهنهایت در

 جهینت نیا اسر اسب .با اضطراب مرگ مرتبط است 422/2اضطراب کرونا در بعد روانی با بتای 

ان به میز را اضطراب کرونا در بعد روانی زانیماضطراب مرگ   ریمتغ انحراف استاندارد در کی

بر این اضطراب کرونا در بعد جسمانی با بتای علاوه .دهدیم رییتغ تانداردانحراف اس 422/2

 ای در مسیر اضطراببا اضطراب مرگ ارتباط دارد و بنابراین اضطراب مرگ نقش واسطه 111/2

اضطراب  کردنکند. بنابراین اضطراب کرونا به واسطه فعالک ایفا میکرونا بر تعارض مادر و کود

 .گذاردمی تأثیرمرگ بر تعارض مادر و کودک 

 

 گیریتیجهبحث و ن
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در این پژوهش به بررسی ارتباط اضطراب کرونا در مادران و افزایش تعارض با کودکان پرداخته 

ای به یافته مهم پژوهش بنشینیم، اشارهها به بحث شد. پیش از اینکه در مورد این ارتباط

به  تأیید کرد.را  اضطراب کرونا و اضطراب مرگ در مادران نیب یارتباط قو هااندازیم. یافتهمی

ها تداعی کننده مرگ است و کنندهبرای این شرکت 11-رسد که کوویدنظر میعبارتی، چنین به

را  0( نظریه هشیاری انعکاسی0211) 1کاتچه پارانکند. چناناب مرگ را برانگیخته میاضطر

طور بیوشیمیایی آمادگی دارد کند که بر اساس آن، مادر برای حفاظت از فرزندش بهمطرح می

نامد( بینی و پیشگیری کند )آنچه که او سفر ذهنی در زمان میکه مرگ او را بر اثر تصادفات پیش

بیش هشیاری مشابه یک پدیده شهودی  کند. اینو به این ترتیب، او از فرزندش محافظت می

کننده مرگ، مادر برای حفاظت از فرزندش است. دور از ذهن نیست که در شرایط تهدید

ظار توان انتطور خلاصه میشوند. پس بههای ناهشیار او آشکار میبرانگیخته شود و اضطراب

ظت ی برای حفاداشت که اضطراب کرونا و اضطراب مرگ هر دو سیستم رفتاری بیش مراقبت

 انگیزانند.کودک را برمی

طور که نتایج نشان دادند، افزایش اضطراب کرونا در مادران باعث افزایش تعارض در همان

پژوهش،  تر، طبق نتایجطور دقیقگشت. بهها بازنمایی میکودکان شد که این تعارض در نقاشی آن

اصله با مادر، جایگاه مادر و پدر در شناختی اضطراب کرونا با به تصویر کشیدن فعلائم روان

صفحه نقاشی و علائم جسمی اضطراب کرونا با جایگاه کودک، مادر و پدر مرتبط بود. همچنین، 

 طور کهاضطراب مرگ با فاصله کودک از مادر، جایگاه کودک و جایگاه پدر مرتبط بود. همان

ه است تأکید شدگیرد، ر میدر نشانگرهای کوپیتس که برای تحلیل نقاشی مورد استفاده قرا

های پدرانه های مادرانه در سمت چپ و پدر و سمبل(، مادر و سمبل1310)فیروزی و همکاران، 

کشد یا کنار والد شوند. کودک عموماً یا خود را در مرکز میدر سمت راست تصویر دیده می

بودند و یا از نظر دلخواه. در این پژوهش، وقتی والدین یا کودک در جایگاه معمولی خود ن

ظار طور که انتشد. همانفیزیکی با مادر خود فاصله داشتند، نشانه تعارض در نظر گرفته می

 های تعارضی در نقاشی کودک ارتباط داشت.رفت، اضطراب مادر با نشانهمی

                                                           
1. Parncutt 

2. Reflective consciousness 
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های پیشین، رابطه اضطراب مادر و تعارض با کودک بررسی شده است و با نتایج در پژوهش

 یمطالعه طول (0219) 1مونا و همکاران پژوهش نیاطور مثال: در ش همسو است. بهاین پژوه

اضطراب مادر قبل از تولد و مشکلات  نیکه ارتباط ب انجام دادندبزرگ  تیجمع کی یبر رو

که  نشان داد جیقرار داد. نتا یابیخواهر و برادر مورد ارز یکودکان را با استفاده از طراح یعاطف

 ها از مشکلاتآن رکتواند بر دیاز تولد و پس از تولد م شیپ یهاادرها در دورهسطح استرس م

تر از مادران یبگذارد. مادران مضطرب ممکن است مشکلات فرزندان خود را منف تأثیرکودک 

 نیدهد که ارتباط بیپژوهش نشان م نیاز ا یگرید افتهی ،نیمضطرب گزارش کنند. همچنریغ

 یادگعوامل خانو ای کیوتروپیپل یهاتواند توسط ژنیشکلات کودکان ماضطراب مادران و م

دهد که ینشان م (0219) 0و همکاران والری پژوهش یهاافته. همچنین، یمخدوش شود یطیمح

سلط و ت تیبه کنترل وضع شتریها بشود که آنیوجود علائم اضطراب در پدر و مادر، سبب م

است.  زیدآمیتهد یهاتیاز مواجه شدن فرزندشان با موقع یریبر آن بپردازند که هدفشان جلوگ

و  یریتواند درگیاست که م هزا همرااسترس تیبا کنترل وضع نیحالت اضطراب والد نیدر ا

از ا دهند تیکند چرا که کودکان را تحت فشار قرار م جادیبا فرزندانشان را ا یشتریتعارض ب

ان داد پژوهش نش نیتعارضات بالا در تعاملات، ا هنیزم در کنند. الگوی رفتاری خاصی تبعیت

بر  یکنند و اضطرابیاز حد بر کودک وارد م شیهستند که فشار ب ییرفتارها ریدرگ نیکه والد

 یشناسبیآس پژوهش، نیا طبق کنند.یم جادیزا ااسترس تیبه وضع یدگیرس یبرا یتیکفایسر ب

الا در که تعارضات ب هستند یکودکان یروان یسشنابیکننده مهم آس ینیبشیپ نیوالد ی،روان

ن ی و همکارارزادیشدر پژوهش دیگری که توسط کنند. یو کودک را تجربه م نیتعاملات والد

 یکودک و پرخاشگر-رابطه اضطراب کرونا در مادران با تعامل والد نییهدف تع( با 1311)

 یب کرونا در مادران با رابطه مثبت کلاضطرا نینشان داد که بانجام شد؛  نهیقرنط امیکودکان در ا

 .ردرابطه مثبت معنادار وجود دا یمعنادار و با پرخاشگر یکودک رابطه منف-در تعامل والد

 یرمادران و کودکان و پرخاشگ نیکننده رابطه ب ینیبشیاضطراب کرونا در مادران پ ن،برایعلاوه

                                                           
1. Mona et al 

2. Valerie et al 
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 یمناسبی دفرزن -رابطه والد یکه دارا یمادران توان گفت کهها می. در تبیین این یافتهکودکان بود

مشکلات  و یرفتار مشکلاتت خواب، اختلالا یفرزندانشان دارا ستند،یبا کودکان خود ن

لایی و همکاران کویبه نقل از خدابخش 0229، 1و همکاران سونگناسازگاری بیشتری هستند )

 یضطرابا ختلالاتا کننده ینیبشیپ تواندیاست که م عاملیکودک  -مادررابطه  تیفیک(. 1314

اضطراب را د توانیو کودک م نیوالد نیب روابط بردن آن دربالادر کودکان باشد و  یو خلق

 . (0219، 0کینی)فرانز و مک کاهش دهد کودکاندر

ای در ارتباط بین اضطراب همچنین، این پژوهش نشان داد که اضطراب مرگ نقش واسطه

و  ونراستیفا های قبلی مانندکند. این یافته با پژوهشکودک ایفا میکرونا و تعارض مادر و 

 ،شودیکه فرد دچار اضطراب مرگ م یدهد زمانیها نشان مپژوهش( همسو است. 0221) کاتلت

و  راستونی)فا گردندیاحساس از دست رفتن خود م یفدا یو دلبستگ تیمیصم ک،یارتباط نزد

در تبیین ارتباط بین اضطراب مرگ مادر و تعارض مادر  (.0214به نقل از ونس،  0221، کاتلت

 ی کننده اضطراب کودک و اختلالات رفتاری اوست.نیبشیاضطراب مادر پتوان گفت و کودک می

(. این 0212، 3)کارنز و همکاران کندیم ینیبشیرا پاضطراب بیشتر کودک  اضطراب بیشتر مادر

ه طور کشود. همانیش تعارض بین مادر و کودک میافزایش اضطراب به نوبه خود باعث افزا

ها ای که به بررسی رابطه مادر و کودک و تعارض آن( در مطالعه0211) 4و همکاران کاران

در تواند تعارض بین مادر و کودک را افزایش دهد. پرداخته بودند نشان دادند اضطراب مادر می

ژوهشی که بر روی کودکان ناشنوا انجام داده بود، ( در پ1312های داخلی نیز آریاپوران )پژوهش

ودک ک-و تعارض مادر یمنف ۀرابط یاضطراب یهاکودک با اختلال-مادر کیارتباط نزدنشان داد 

 یهانشانه یصورت منفکودک به-مادر کیمثبت داشت. ارتباط نزد ۀرابط یاضطراب یهابا اختلال

 . کرده است ینیبشیرا پ ییامشکلات شنو یکودکان دارا یاضطراب یهااختلال

میر و بمباران وهای مختلف از آمار مرگبدیهی است اضطراب مرگ با توجه به اعلام رسانه

تواند باعث تعارض در ارتباط مادر دهد و میاطلاعاتی و همچنین، عوارض بیماری کرونا رخ می

                                                           
1. Sung et al 

2. Franz & McKinney 

3. Kerns et aL 

4. Curran et al 
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 شد توان توجه کردنو کودک شود. زمانی که فرد دچار مشکل روانی و درگیری فکری خاصی با

 به سایر مسائل و اعضای خانواده را ندارد. 

شایان توجه است که  بنابراین در این شرایط که حضور کودکان در منزل بیشتر شده است 

 اقدامات آموزشی برای کاهش اضطراب کرونا و متعاقب آن اضطراب مرگ در مادران انجام شود. 

 آوریبا توجه به شرایط بیماری کرونا و جمع .هایی روبرو بوداین پژوهش با محدودیت

های اجتماعی گردآوری مطالب را با مشکل مواجه ساخت. یکی از شبکهصورت اطلاعات به

ها را با مشکل پذیری دادهکننده در پژوهش بود که تعمیممشکلات، تعداد کم افراد مشارکت

العات کیفی استفاده شود تا اطلاعات های آینده از مطشود در پژوهشکند. پیشنهاد میمواجه می

 .دست آیدکودک در زمان قرنطینه به -تری در مورد تعارض مادردقیق
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 .51-63 ،(0)1 ،ییکودکان استثنا یتوانمندساز. شنوامهیکودکان ناشنوا و ن
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