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بر اضطراب کودکان  (FRIENDS)بررسی اثر بخشی آموزش برنامه فرندز 

 شهر شیراز
 2فریبا حافظی و 2، فرح نادری2، بهنام مکوندی* 2سعید بختیارپور، 1محمود حیدری

 

 چکیده

رد توجه رود که همواره موشناختی کودکان بشمار می اضطراب شایع ترین مشکلات روانمقدمه:    

 پژوهش با هدف بررسیی اریر بخشیی زمیورن برنامیه فرنیدر بیر       این  :هدف پژوهشگران بوده است.

رون پیژوهش نیمیه زرمایشیی ار نیوش پییش       :روش اضطراب کودکان شهر شیرار انجام شده است.

 11تیا   9کودکان دختیر و پریر    تمامیزرمون ی پس زرمون با گروه کنترل بود. جامعه زماری شامل  

رون نمونیه گییری تصیادفی     بود کیه بیا   93-94ال تحصیلی ساله مدارس ابتدایی شهر شیرار در س

اب و با رون نفر ار دانش زموران انتخ 20اضطراب کودکاننامه ای و با استفاده ار پرسشچند مرحله

زرمیایش   نفر( اختصاص یافتند. گیروه  10نفر( و گروه کنترل) 10تصادفی ساده به دو گروه زرمایش)

ت نکردنید،  ه فرندر قرار گرفت و گروه کنترل مداخله ای دریافماه در معرض زمورن برنام 3به مدت 

. رفیت گپس ار سه ماه و پایان برنامه پس زرمون و یک ماه پیس ار مداخلیه مرحلیه پیگییری انجیام      

انجیام   ریتحلیل کووارییانس چنید مت یی   زرمون تی ترت و ها هم با استفاده ار تجزیه و تحلیل داده

رنیدر بیر   فزمیورن برنامیه    سو با مطالعات دیگر ار ارر بخشی ش هم: نتایج پژوههایافتهشده است. 

 ،کاهش اضطراب کودکان به شکل قاطع در مرحله پس زرمون و پیگیری حماییت کیرد، هیم چنیین    

ترین تأریر در مرحله پس زرمیون بیر کیاهش اضیطراب اجتمیادی کودکیان و در        بیش شدمشخص 

میه  : برنانتیجهه ییهری   ب فراگیر بوده است.مرحله پی گیری بر کاهش اضطراب اجتمادی و اضطرا

انیی میورد   دنوان یک مداخله پیشگیرانه در کاهش اضطراب کودکان در جامعه ایره تواند بفرندر می

 توجه قرار گیرد.

 

 (، کودکان.FRIENDS: اضطراب، برنامه فرندر )ی کلیدیهاواژه

 

                                                           
حد وا، شناسی گروه روانن و اگاه زراد اسلامی، اهوار، ایر گروه روانشناسی، پردیس دلوم و تحقیقات خورستان،دانش

.اهوار، دانشگاه زراد اسلامی، اهوار، ایران

 .ایران

saeedbakhtiarpoor@iauahvaz.ac.irنویرنده  *
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 پیشگفتار

دهند، توجیه بیه رشید جریمی، هیجیانی،      یای ار جمعیت جهان را تشکیل مکودکان قشر دمده    

 گونیه ای روانی و رفتاری زنان همواره ار سوی اندیشمندان و پژوهشگران مورد تأکید بوده است، بیه  

ل و مشکلات رفتاری، اجتمیادی و هیجیانی کودکیان بیه دنیوان یکیی ار       یسال اخیر مرا 25که در 

 (.2014، 1)مان و برکلی وده استشناسی مطرح ب پزشکی و روان دمده و اصلی روان های موضوش

 17تیا   5 مقیدار اضطرابی با شیودی بیه   های دهد که اختلالمطالعات همه گیرشناسی نشان می    

روان پزشییکی در دوره کییودکی بوده)کاسییتلو و   یاخییتلال هییا درصیید، یکییی ار متییداول تییرین   

 (. 1999، 3رانو وسیلر )بلیدو  شیود کودکان سنین مدرسیه تجربیه میی    به وسیله( و اغلب 2،1995انگولد

در طول رمان پایدار بیوده و افیراد را در معیرض نارسیا کینش وری در       اختلال هااین  افزون بر این،

ین، یها به دملکیرد تحصییلی ضیعیع، دیزت نفیس پیا      دهند که ار جمله زنهای دیگر قرار میرمینه

(. مطالعیات  2002، 4لی) میری کین گیس و اوینییوو     توان اشاره کردافرردگی و وابرتگی به مواد می

اضطراب دوران کودکی به یک مشکل جدی سیلامت   هم اکنوندهد که توجهی هم نشان می شایان

اضیطرابی   اختلال هیا جا که  (. ار زن2015، 5)ویراگی، لوکیرتون و سیلورمن روان تبدیل شده است

تیر ار سیوی    کیم  ،وروان پزشیکی در کودکیان دارد، ار ایین ر    اخیتلال هیا  هم ابتلایی بالایی با سایر 

 (.  2000، 6)مونگا، بیرماهرو چای پتا گیردبالینگران مورد توجه قرار می

هابه دنوان یک بخش طبیعی ار رشد ها و نگرانی( هرچند تجربه ترس2011) 7سیلورمن باوربه     

ل برای بریاری ار کودکان گذرا تلقی می شود، اما برای برخی دیگر ممکن است این تجربیات در طو

شالیزون، مندر و )می رمان تشدید و باقی بماند و بادث تداخل در دملکرد رورانه کودکان گردد

ین بودن سطح تفکر انتزادی، قادر به بیان یبر این، کودکان به دلیل پا افزون(. 2010، 8کندال

زن و احراسات خود نیرتند، سرکوب و ددم مهارت در بیان احراسات بویژ ار نوش منفی  ها هیجان

                                                           
- Mash & Barkley 

-Angold 

-Bell-Dolan &Wessler 

-Merikangas&Avenevoli 

-Visagie, Loxton& Silverman

-Monga, Birmaher&Chiappetta 

- Silverman 

- Mychailyszvn, Mendez, & Kendall
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 ،(. هم چنین2007، 1) رای، اسکتل کرب و ترای بهداشت روان کودک را به مخاطره می اندارد

توجهی  شایان گونههای ناشی ار زن به مطالعات حاکی ار زن است که نشانگان اضطراب و اختلال

توانایی کودکان را کاهش می دهد و گرتره ای ار مشکلات در فعالیت های رورمره، روابط بین 

)بارت،  تأریر قرار می دهد موردی، مهارت های اجتمادی، روابط با همرالان و کارکرد مدرسه را فرد

اختلال ها مهم برای  ی( و خطر1997، 3، لاست، هانرون و فرانکو1982، 2؛ دوک و ورتمن1998

 (. با توجه به1998، 4)کول، پیکی، مارتین و تورگلیو اضطرابی است اختلال هایویژه سایر دیگر ب

های درمانی و زمورشی های اضطرابی در نزد زنان، برنامهمشکلات کودکان و میزان شیوش اختلال

ساری، پیشگیری و درمان مشکلات رفتاری، داطفی و اجتمادی کودکان تدوین  متعددی برای به

بر کاهش « فرندر»را جلب کرده است، ارر بخشی برنامه  پژوهشگراناما زن چه توجه  ،شده است

هاحاکی ار زن ای که پژوهشب، افررگی و بهبود رفتارهای اجتمادی کودکان است، به گونهاضطرا

بادث کاهش اضطراب، افرردگی و مشکلات رفتاری و افزایش مهارت های « فرندر»که برنامه  است

سال ار اجرای برنامه ارربخشی زن ادامه  6و دزت نفس در کودکان شده است و حتی پس ار  مقابله

، 6؛ استالارد، اسکرابینا، تیلور و همکاران2006؛ بارت، 2008، 5) تامپرون و لانردال ستداشته ا

)پیشگیرانه و درمانی( در یکی دو دهه اخیر که  های مداخله(. یکی ار گرترده ترین رون2014

با توجه به شواهد کافی برای پیشگیری و کاهش اضطراب کودکان بر زن  7سارمان جهانی بهداشت

« 9پائولا بارت» به وسیله، 8ارد، برنامه فرندر است که بر پایه رویکرد رفتار درمانی شناختیتأکید د

کند تا برنامه فرندر کمک می (.2004)سارمان جهانی بهداشت،  در استرالیا بنا نهاده شده است

های هکودکان و نوجوانان راههای کنار زمدن با احراس ترس، نگرانی و افرردگی را بیامورند و رمین

زورد. این برنامه با کمک لارم جهت ارتقاء و رشد تاب زوری هیجانی و دزت نفس زنان را فراهم می

 ،های روحی و روانی ار جمله ترس، نگرانی و اضطراب و هم چنینبه کودکان در مدیریت استرس

 (. 2010میلان، هایی برای رندگی حال و زینده زنان مؤرر بوده است)لیدل و مکارتقا مهارت

                                                           
- Ray, Schottelkorb&Tsai 

-Dweck&Wortman 

-Last, Hanson, & Franco 

-Cole, Peeke, Martin, Truglio

- Thompson & Lonsdale 

- Stallard, Skryabina, Taylor &etal

-World Health Organisation(WHO) 

-Cognitive Behavior Therapy(CBT) 

-Barrett, P. 
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ن و هریتند و ایی  ره ها و مشکلات فراوانی روبکودکان با چالش با توجه به این که امروره ،بنابراین    

وقیع ایین   ملارم اسیت بیا مداخلیه و زمیورن بیه       باشد،تواند بر سطح اضطراب زنان ارر گذار امر می

انی تیاری و هیجی  پیشگیری ار اضطراب زنان اقدام کیرد رییرا، پیشیگیری ار مشیکلات رف     کودکان در

 زمورن رسد کهبه نظر می ،کودکان با مداخله به موقع مورد تأکید و تأیید قرار گرفته است. بنابراین

 بر کاهش اضطراب کودکان ارر گذار باشد.بتواند  برنامه فرندر

 پژوهشپیشینه 

ا تشیکیل  )کیه مبنیای اصیلی برنامیه فرنیدر ر      1شواهد ار ارر بخشی برنامه مقابلیه کیوزلا   نخرتین    

معنادار در  یزنان دریافتند مداخله کاهش .ه است( ارایه شد1996بارت و همکاران) به وسیلهداد( می

های اضطراب جدایی، اضطراب فراگیر و هراس اجتمادی نربت به گیروه لیریت انتظیار    برزورد نشانه

ه گرفیت کیه   ( نتیجی 1998) بیارت در مطالعه دیگر  .ماهه نشان داده است 12و  6ار پی گیری  پس

هیای  خانواده درمانی بر بهبود اخیتلال  افزون بررفتاری  -رفتاری و درمان شناختی -درمان شناختی

ماه مورد تاییید قیرار گرفیت.     12اضطرابی کودکان ارربخش بوده است و نتایج پی گیری هم پس ار 

لییه و پیشیگیری ار   ای به بررسی میداخلات او ( در مطالعه1999)2دادر،اسپنس، هالند، بارت و لائورنز

اضطرابی در کودکان با توجه به نتایج یک پی گیری دوسیاله و توجیه بیه پیروده مداخلیه       اختلال ها

( بیود،  1990)4( و پروتکل درمیانی کنیدال  1990که بر اساس برنامه مقابله کوزلا ) 3دانشگاه کوئینزلند

 12ا نشیان داد. پیی گییری    ماه پی گییری زن ر  6نتایج بهبود اضطراب کودکان را پس ار مداخله و 

ماهه هم مشخص کرد که مداخله توانرته بر بهبود اضطراب کودکان ارر گذار باشد. بارت  24ماهه و 

شیناس کیاهش    ( مشخص کردند که برنامه فرندر در شرایط مداخله معلم و روان1999) و همکاران

( مشیخص  1999)5و ترنیر  وبرتر -بارت، لوری توجهی در دلایم اضطراب کودکان داشته است. شایان

تیوجهی در دلاییم    شیایان شیناس کیاهش    کردند که برنامه فرندر در شرایط مداخلیه معلیم و روان  

( ارر بخشی برنامه فرنیدر را میورد تاییید قیرار     2001)6بارت و ترنر اند.اضطراب کودکان گزارن کرده

ن ییک رون پیشیگیرانه بیه    ( نتیجه گرفتند که برنامه فرندر بیه دنیوا  2003)7دادند. کنرادت و اسائو

                                                           
-Koala 

- Spence, Holland, Barrett  & Laurens 

- Queensland 

- Kendall's 

- Barrett, LowryWebster& Turner 

-Turner 

- Conradt&Essau
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هیای  دنوان اررییابی ه معنادار بادث کاهش دلایم اضطراب و تأیید مناسب بودن این برنامه ب گونه ای

 کودکان در کشور زلمان بوده است.

ای نشیان داده اسیت کیه مداخلیه در دوره رمیانی      ( در مطالعه2006)1بارت، فارل، الندیک و دادر    

ماهه اریر   36اهش اضطراب و افرردگی معنادار بوده است، اما در دوره ماهه بر ک 24و  12گیری پی

( در 2007) 2اسیتالارد، سیمپریون، اندرسیون، هیبیرت و اوسیبورن     تیر بیوده اسیت.     پیشگیری کیم 

 6سیاله کیه در    10تیا   9کودک  106بر روی ماه  3با اجرای زمورن برنامه فرندر به مدت  پژوهشی

 مقیدار  معنی دار گونه ایس پائین رنج می بردند، دریافتند که به ماهه گذشته ار اضطراب و دزت نف

( هیم ار  2010) لییدل و میک مییلان    و ادتماد به نفس افزایش یافتیه اسیت.   یافتهاضطراب کاهش 

وان در لییدن، لایبیر،    ارربخشی برنامه فرندر بر کاهش اضیطراب و افریردگی حماییت کیرده اسیت.     

در هلند بیا اجیرای برنامیه فرنیدر دریافتنید کیه ایین برنامیه          پژوهشی( در 2010) 3یوتنس و تریفرر

( در 2013) بارتیا  اضیطراب را در کودکیان ار بیین ببیرد.     یاختلال هیا درصد  74 مقداربه تواند می

ساله و  6تا  4بررسی ارر بخشی برنامه فرندر بر کاهش دلایم اضطراب و هراس اجتمادی در کودکان 

-ه بر کاهش اضطراب، هراس اجتمادی استرس و مشکلات اجتمادیساله نشان داد که مداخل 9تا  7

( 2015)5کودکان گروه زرمایش نربت به گروه کنترل معنادار بوده است. راجیر و دانریمویر   4هیجانی

 .کردندساله را گزارن  13تا  12ارربخشی برنامه فرندر بر اضطراب و سارگاری مدرسه کودکان 

 بیر  اجتمیادی  ایهی  مهیارت  رربخشیی ا (1387) پورمحمید  و ینظردر مطالعات داخل کشور هم     

ارربخشیی گیروه درمیانی     (1390ان)براک نژاد و همکار چنین هم دادند، شانن را کودکان اضطراب

اصیلی زراد  را مشخص کردند.  فتاری به رون کندال بر کاهش اضطراب دختران نوجوانر -شناختی

وده درمانی بیر کیاهش اضیطراب کودکیان میورر بی      نشان دادند که مداخله باری ( 1391) و همکاران

ییر  ( ارربخشی درمان ذهن زگاهی و درمان شناختی رفتیاری بیر اضیطراب فراگ   1392است. دهقانی)

 زموران دختر را نشان دادند.دانش

 

 روش پژوهش

                                                           
- Farrell, Ollendick&Dadds 

-Simpson, Anderson, Osborn &Hibbert

-Van Der Leeden, Liber, Utens&Treffers

-Socioemotional Problems

- Rodgers A. & Dunsmuir 
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و پس ار زن پی  2با گروه کنترل 1رون پژوهش، نیمه زرمایشی ار نوش پیش زرمون ی پس زرمون    

های مورد نامه برن در پرسش ه هایست. افراد پس ار احرار معیارهای ورودی )احرار نمرا 3گیری

سال، ددم سابقه مشکلات رفتاری و هیجانی، ددم ارجاش به مراکز  11تا  9نظر، دامنه سنی بین

 ه هایای، رضایت خانواده ار شرکت مرتمر در برنامه، شرکت مرتمر زرمودنی در جلرمشاوره

در یک گروه زرمایشی و یک گروه کنترل  4تصادفی گونهوان زرمودنی انتخاب و به زمورن( به دن

پژوهشگر به مدت سه ماه در معرض زمورن برنامه  به وسیلهاختصاص داده شدند. گروه زرمایش 

گیری انجام شد. در این پژوهش فرندر قرار گرفتند و یک ماه پس ار اجرای پس زرمون، مرحله پی

 باشد. مه زمورن فرندر و مت یر وابرته اضطراب میمت یر مرتقل برنا
یی ناحییه  ساله مدارس ابتدا 11تا  9ر جامعه زماری این پژوهش شامل کلیه کودکان دختر و پر    

افیراد نمونیه بیا رون     بیوده اسیت.   93-94یک زمورن و پیرورن شیهر شییرار در سیال تحصییلی      

س ابتدایی ابتدا ار بین مدار ،شد. بدین منظورای چند مرحله ای انتخاب گیری تصادفی خوشهنمونه

ه د با مراجع، در مرحله بعشدتصادفی انتخاب  گونهناحیه دو مدرسه پررانه و دو مدرسه دخترانه به 

مورانی که های دانش زو ویژگی این پژوهش هدف هایها در ارتباط با ن زنبه این مدارس با مرئولا

ا معلمان بهای لارم ار هماهنگی پسواهند گرفت، گفتگو شد. به دنوان زرمودنی مورد بررسی قرار خ

ارنید،  دهیای اضیطراب   دانش زموران، ار زنان خواسته شد تا دانش زمورانی را کیه در مدرسیه نشیانه   

بیال گیری   غر ،سال بودند 11تا  9تمامی دانش زموران که در رده سنی  ،در مرحله بعد کنند.معرفی 

خاب و بیا  نفر با نشانگان اضطراب انت 20دکان انجام گردید، سپس نامه اضطراب کو پرسش به وسیله

.گروه نفیر( اختصیاص یافتنید    10) نفر( و گروه کنتیرل  10) رون تصادفی ساده به دو گروه زرمایش

فت نکردند، ماه در معرض برنامه فرندر قرار گرفت و گروه کنترل مداخله ای دریا 3زرمایش به مدت 

رحلیه  م امه پس زرمون و ییک میاه پیس ار پاییان برنامیه زمیورن فرنیدر،       پس ار سه ماه و پایان برن

 .انجام گرفتگیری پی

میرتبط بیا    اخیتلال هیا  نامیه تشیخیص    پرسیش  ابزار انداره گیری مورد استفاده در این پیژوهش     

نامیه ییک ابیزار خیود گزارشیی اسیت، بیه وسییله          ( بود، این پرسیش DSCARE)5 اضطراب کودکان

 8در کودکان  IV-DSMمعیارهای  اساساضطرابی بر  اختلال هامنظور تشخیص ( ب1999) بیرماهر

                                                           
-Pre Test-Post Test 

- Control Group 

- Follow-Up 

-Randomisation
5- Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders  
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)اضطراب تعمیم یافته،  ساله ساخته شده و شامل یک مقیاس اضطراب کلی و پنج ریر مقیاس 18تا 

 اضطراب جدایی، اضطراب اجتمادی، مدرسه هراسی، و اختلال هراس جرمانی شکل( است.

 وی درونی( )همران ار سه رون زلفای کرونباخ، دونیمه کردن برای تعیین پایایی این زرمون    

 74/0 – 92/0ده ، ضرایب زلفای کرونباخ در خرده زرمون ها در محدوشده)ربات( استفاده  بارزرمایی

ارزرمایی بو در  89/0و در کل  71/0 – 91/0، در رون دو نیمه ساری در محدوده 93/0و در کل 

اده، ر)قمری گیوی، دباسی و فلاح  بدست زمده است 92/0ل و در ک 82/0 – 92/0در محدوده 

ن ه دنوابنامه هم به دنوان زرمون تشخیصی اضطراب و هم  (. در این پژوهش ار این پرسش1388

فاده ارر پذیری مت یر وابرته ار مت یر مرتقل( است )جهت بررسی مقدار پس زرمون -پیش زرمون

 شد.

 

 آموزش برنامه فرندز

( 1990) بیارات  بیه وسییله  فتاری برای کودکان اسیت کیه   ر-یک برنامه شناختی« رندربرنامه ف»    

ریر  اکشیور جهیان،    17طراحی شده است. در مطالعات کشور استرالیا و مطالعات بیین فرهنگیی در   

ر کدام هار هفت حرف تشکیل شده است که « برنامه فرندر»بخشی زن مورد تأیید قرار گرفته است. 

 های مداخله هرتند که هفت حرف دبارتند ار: ا گامهای طرح یسر واده

F1: زشنایی با احراسات. 

R 2:تنش ردایی منظم. 

I 3)افکار سبز و افکار قرمز( :بخش تفکر. 

E 4:زمورن حل مرئله. 

N 5: بخش پادان به هر موفقیت. 

D: 6بخش تمرین مهارت های زموخته شده. 

S (.2004)بارت، 7: برنامه شادی بخش 

                                                           
-Feelings (Talk about your feelings and care about other people's feelings) 

- Relax (Do "milkshake" breathing, have some quiet time) 

- I can try! (We can all try our best) 

- Encourage (Step plans to Happy Home) 

- Nurture (Quality time together doing fun activities) 

- Don't Forget to be Brave! (Practice skills everyday with friends and family) 

- Stay Happy 
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 شیراز

برنامه کمک می کند تا کودکان و جوانان مقابله با احراس ترس، نگرانی، خلق منفی و این     

افرردگی را بیامورند، این برنامه در سطوح شناختی، داطفی، رفتاری و فیزیولودیکی به کودکان 

ارتقاء تاب زوری  چگونگیکمک می کند تا با افزایش دملکرد اجتمادی و دزت نفس با مقابله مثبت 

ای توسعه یافته است که بر اساس طرح گربه را بیامورند. این برنامه یک برنامه مداخله هیجانی

تا  4های سنی کودکان ار در تمام گروه« برنامه فرندر»( طراحی شده است. 1994) مقابله گر کندال

 8ن است و سه برنامه ار زن وجود دارد که در این پژوهش ار برنامه فرندر کودکا پذیر سال اجرا 16

برای استفاده در مدارس طراحی شده است  گونه ویژهسال استفاده شده است. این برنامه به  11تا 

معلمان  به وسیلهکه در یک فرمت غیر بالینی مبتنی بر گروه به دنوان یک برنامه جهانی پیشگیرانه 

در استرالیا، کانادا و باشد. مطالعات انجام شده ادتبار این برنامه را در رمان کلاس دادیقابل اجرا می

این برنامه را برای  2004کشور دیگر مورد تأیید قرار داده اند، سارمان جهانی بهداشت ار سال  17

ماه  3بخش و تقریباً به مدت  10این برنامه در (. 2013)بارتا،  اجرا در سراسر دنیا ادلام کرده است

بخشی این برنامه در پیشگیری و درمان در رمینه ارر پژوهشاست. تاکنون بیش ار صدها پذیر  اجر

)انعطاف پذیری کنشی(،  اضطرابی کودکان، ارتقاء سطح تاب زوری هیجانی اختلال هاانواش 

(. در 1999بارت و همکاران، ( های رندگی ار جمله مهارت های اجتمادی و ... مورر بوه استمهارت

 ( ارایه شده است.1999اقتباس ار بارت و همکاران)« برنامه فرندر»ریر محتوای 

 

 .محتوای برنامه فرندز -1جدول 

 .: معرفی برنامه فرندرنخرتبخش 

 .بخش دوم: معرفی احراسات

 .بخش سوم: رابطه بین افکار و احراسات

 .ها، تن زرامی و چگونگی احراس خوبتشخیص هیجان -هابخش چهارم: یادگیری مقابله با نگرانی

 .توسعه خودگویی مثبت -هانیبخش پنجم: یادگیری مقابله با نگرا

 .چالش با افکار منفی و غیر مفید -هابخش ششم: یادگیری مقابله با نگرانی

 .های حل مرئلهتوسعه مهارت -هابخش هفتم: یادگیری مقابله با نگرانی

 .برنامه گام به گام و تشویق خود برای موفقیت -هابخش هشتم: یادگیری مقابله با نگرانی

  .های فرندرباری نقش و استفاده ار تمرین در مهارت -هایری مقابله با نگرانیبخش نهم: یادگ

 .رو شدن با مشکلات بالقوهه ها و رو بجمع بندی زموخته-بخش دهم: باربینی و پارتی
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 های پژوهشیافته

 اسیتفاده  2چنید مت ییره   و تحلیل کوارییانس  1مرتقل tهای زرمونار ها، برای تجزیه و تحلیل داده    

 .  شد

 .میانگین و انحراف استاندارد اضطراب یروهها در پیش آزمون، پس آزمون و پی ییری -2جدول 

 پی گیری زرمونپس زرمونپیش مرحله

 M sd M Sd M Sd هازرمون گروه ها

اختلال وحشت  کنترل

 ردگی

 اضطراب فراگیر

 اضطراب جدایی

 اضطراب اجتمادی

 مدرسه هراسی

 راب کلاضط

29/7 

42/7 

99/4 

20/9 

51/3 

40/32 

21/1 

07/1 

15/1 

03/1 

85/0 

06/5 

40/6 

01/7 

59/5 

90/7 

25/4 

12/31 

84/0 

33/1 

17/1 

99/0 

20/1 

94/2 

50/6 

11/7 

79/5 

22/7 

58/4 

20/31 

85/0 

25/1 

37/1 

58/1 

07/1 

05/3 

اختلال وحشت  زرمایش

 ردگی

 اضطراب فراگیر

52/7 

28/7 

90/4 

58/1 

25/1 

10/1 

89/3 

90/4 

72/3 

99/1 

44/1 

58/1 

60/4 

80/4 

35/4 

57/1 

23/1 

08/1 

                                                           
-T-Test 

-Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 
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 شیراز

 اضطراب جدایی

 اضطراب اجتمادی

 مدرسه هراسی

 اضطراب کل

71/9 

39/3 

80/32 

82/0 

97/0 

07/5 

20/4 

11/2 

81/18 

87/1 

15/1 

06/3 

90/4 

15/3 

80/21 

20/1 

94/0 

87/1 

های اجتمادی و ابعاد زن در گروهها مهارت ه هایشود، بین میانگین نمرملاحظه می 2در جدول     

شود که این تفاوت در گیروه  هایی مشاهده میدر مراحل پس زرمون، پیش زرمون و پی گیری تفاوت

های مشاهده شیده ار زرمیون زمیاری کووارییانس     زرمایش باررتر است. برای بررسی معناداری تفاوت

 وابرته استفاده شد.با کنترل پیش زرمون مت یر  (MANCOVA) چند مت یره

 

 

 

 

 .ها بر اضطراب کل در مرحله پس آزمون و پی ییرینتایج اثرات بین آزمودنی -3جدول

مجموش  مرحله ارر

 مجذورات

df  میانگین

 مجذورات

F مجذور  معناداری

 اتا

توان 

 زماری

پیش 

 زرمون

 پس زرمون

 پی گیری

04/34 

252/0 

1 

1 

04/34 

252/0 

518/4 

04/0 

048/0 

849/0 

21/0 

02/0 

52/0 

05/0 

دضویت 

 گروهی

 پس زرمون

 پی گیری

53/768 

91/441 

1 

1 

53/768 

91/441 

02/102 

33/62 

000/0 

000/0 

86/0 

79/0 

99/0 

99/0 

های زرمون تحلیل کوواریانس چند مت یره نتیایج زرمیون   ار احرار پیش فرض پس    

( بر اضطراب کودکیان شیهر شییرار    FRIENDSزمورن برنامه فرندر )»این فرضیه که 

گوییای زن اسیت کیه اریر بخشیی زمیورن برنامیه         3نتایج جدول « تأریرمعنادار دارد

و  Eta=86/0)  ( بییر اضییطراب کودکییان در مرحلییه پییس زرمییون  FRIENDSفرنییدر )

05/0<000/0 =P (1و 17) = 02/102 وF  79/0) ( و پیی گییری=Eta  000/0>05/0و =

P (1و 17) = 33/62 وFتأریر زمورن برنامه فرنیدر بیا    مقدار ،نادار است. هم چنین( مع

تا در مرحله پس زرمون  درصید   79درصد و در مرحله پی گیری  86توجه به مجذور ا

هیا  ن دهنیده کفاییت حجیم نمونیه در گروه    توان زماری هیم نشیا   . افزون بر این،است

 باشد.می

  .ر مرحله پس آزمونها بر ابعاد اضطراب دبین آزمودنی هاینتایج اثر -4جدول

توان مجذور  معناداری Fمیانگین  dfمجموش  مت یر وابرتهمنبع 
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 زماری اتا مجذورات مجذورات تعییرات

پیش 

 زرمون

 وحشت ردگی

 اضطراب فراگیر

 اضطراب جدایی

اضطراب 

 اجتمادی

 مدرسه هراسی

063/0 

152/4 

265/6 

973/0 

115/4 

1 

1 

1 

1 

1 

063/0 

152/4 

265/6 

973/0 

115/4 

025/0 

296/2 

732/3 

418/0 

365/3 

875/0 

148/0 

07/0 

526/0 

084/0 

01/0 

119/0 

180/0 

024/0 

165/0 

053/0 

298/0 

445/0 

094/0 

410/0 

دضویت 

 گروهی

 وحشت ردگی

 اضطراب فراگیر

 اضطراب جدایی

اضطراب 

 اجتمادی

 مدرسه هراسی

862/28 

814/22 

906/20 

655/67 

81/22 

1 

1 

1 

1 

1 

862/28 

814/22 

906/20 

655/67 

81/22 

589/11 

614/12 

455/12 

097/67 

810/22 

003/0 

002/0 

003/0 

000/0 

000/0 

405/0 

426/0 

423/0 

631/0 

523/0 

89/0 

92/0 

91/0 

99/0 

98/0 

ها بیانگر زن است که اریر زمیورن برنامیه    بین زرمودنی هاینتایج ارر 4در جدول     

رحله پس زرمون معنادار است، بیه  ( بر ابعاد اضطراب کودکان در مFRIENDSفرندر )

، اضیطراب  %40که ارر زمورن برنامه فرندر برای بعد اخیتلال وحشیت ردگیی    گونه ای

 %52و مدرسیه هراسیی    %63، اضیطراب اجتمیادی   %42، اضطراب جدایی %43فراگیر 

تیرین تیأریر در مرحلیه     معنادار اسیت، بییش   01/0است که همگی در سطح کمتر ار 

 طراب اجتمادی بوده است.پس زرمون بر کاهش اض

ها بیانگر زن است که اریر زمیورن برنامیه    بین زرمودنی هاینتایج ارر 5در جدول     

( بر ابعاد اضطراب کودکان در در مرحله پی گیری معنیادار اسیت،   FRIENDSفرندر )

، اضیطراب  %41عید اخیتلال وحشیت    ه ارر زمورن برنامیه فرنیدر بیرای ب   ک گونه ایبه 

 %39و مدرسیه هراسیی    %58، اضیطراب اجتمیادی   %27راب جدایی ، اضط%54فراگیر 

تیرین تیأریر در مرحلیه     معنادار اسیت، بییش   01/0است که همگی در سطح کمتر ار 

 گیری بترتیب بر کاهش اضطراب اجتمادی و اضطراب فراگیر بوده است.پی

 

 .ها بر ابعاد اضطراب در مرحله پی ییرینتایج اثرات بین آزمودنی -5جدول

بع من

 تعییرات

مجموش  مت یر وابرته

 مجذورات

df  میانگین

 مجذورات

F مجذور  معناداری

 اتا

توان 

 زماری

پیش 

 زرمون

 وحشت ردگی

 اضطراب فراگیر

359/6 

989/5 

1 

1 

359/6 

989/5 

088/4 

711/4 

06/0 

044/0 

194/0 

217/0 

48/0 

53/0 
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 شیراز

 اضطراب جدایی

اضطراب 

 اجتمادی

 مدرسه هراسی

153/0 

832/0 

513/0 

1 

1 

1 

153/0 

832/0 

513/0 

095/0 

575/0 

642/0 

761/0 

459/0 

434/0 

06/0 

033/0 

04/0 

06/0 

11/0 

12/0 

دضویت 

 گروهی

 وحشت ردگی

 اضطراب فراگیر

 اضطراب جدایی

اضطراب 

 اجتمادی

 مدرسه هراسی

04/19 

17/25 

885/9 

183/34 

609/8 

1 

1 

1 

1 

1 

04/19 

17/25 

885/9 

183/34 

609/8 

241/12 

798/19 

167/6 

653/23 

772/10 

003/0 

000/0 

02/0 

000/0 

004/0 

41/0 

54/0 

27/0 

58/0 

39/0 

91/0 

99/0 

65/0 

99/0 

87/0 

 

 

 های پژوهشبحث در یافته

)پیشگیرانه و درمانی( در یکی دو دهه اخیر که سیارمان   های مداخلهیکی ار گرترده ترین رون    

رفتارهای اجتمادی، اضطراب و افررگی کودکان با توجه به شواهد کافی برای بهبود  جهانی بهداشت

پیائولا  » بیه وسییله  است که بر پایه رویکرد رفتیار درمیانی شیناختی،    بر زن تأکید دارد، برنامه فرندر

بنا نهاده شده است. این در حالی است که در کشور ایران این برنامه تیاکنون میورد پیژوهش    « بارت

ه به کمبود مطالعات در این رمینیه بیه بررسیی ارربخشیی     قرار نگرفته است، لذا پژوهشگر گر با توج

 بر اضطراب کودکان پرداخته است.« فرندر»برنامه 

کل اضطراب نتایج تحلیل کوواریانس  ه هایهای پژوهش پس ار کنترل ارر پیش زرمون نمریافته    

ه پیس  بر اضیطراب کودکیان در مرحلی    ارر بخشی زمورن برنامه فرندر که چند مت یره مشخص کرد

تأریر زمورن برنامه فرندر در مرحله پس زرمون  مقدارکه  گونه ایمعنادار است به  زرمونو پی گیری

بیر کیاهش اضیطراب     مداخلیه  بیان دیگر،به  .درصد بوده است 79درصد و در مرحله پی گیری  86

در  ،هیم چنیین  و این روند در مرحله پیی گییری ادامیه داشیته اسیت.       معنادار داردی کودکان تأریر

 تمیامی تأریر برنامه فرندر در مرحله پس زرمیون بیر    مقدار بررسی ابعاد اضطراب مشخص گردید که

ترین ارر بخشی بر کاهش اضطراب اجتمادی کودکیان بیوده    ابعاد اضطراب ارر معنادار داشته و بیش

معنیادار   تأریر زمورن برنامه فرندر بر ابعاد اضیطراب کودکیان در مرحلیه    مقدار افزون بر این،است؛ 

ترین تأریر در مرحله پی گیری بر کاهش اضیطراب اجتمیادی و اضیطراب فراگییر      بوده است و بیش

 است.
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 سیویی و مطابقیت دارد.   دیگیر هیم  پیژوهش هیای   هیای  ار این فرضیه با یافته بدست زمدهنتایج     

داد( تشیکیل میی   )که مبنای اصلی برنامه فرنیدر را  1شواهد ار ارر بخشی برنامه مقابله کوزلا نخرتین

در برزورد  معنادار یزنان دریافتند مداخله کاهش .ه است( ارایه شد1996) بارت و همکاران به وسیله

ار  پیس های اضطراب جدایی، اضطراب فراگیر و هراس اجتمادی نربت به گروه لیرت انتظیار  نشانه

ه گرفیت کیه درمیان    ( نتیجی 1998) بیارت در مطالعه دیگر  .ماهه نشان داده است 12و  6پی گیری 

هیای  خیانواده درمیانی بیر بهبیود اخیتلال      افیزون بیر  رفتیاری   -رفتاری و درمان شناختی -شناختی

ماه مورد تاییید قیرار گرفیت.     12اضطرابی کودکان ارربخش بوده است و نتایج پی گیری هم پس ار 

 اخیتلال هیا  ار ای دیگر به بررسی میداخلات اولییه و پیشیگیری    ( در مطالعه1999) دادر و همکاران

سیاله و توجیه بیه پیروده مداخلیه دانشیگاه        2اضطرابی در کودکان با توجه به نتایج یک پی گییری  

( بیود، نتیایج   1990( و پروتکیل درمیانی کنیدال )   1990کوئینزلند که بر اساس برنامه مقابله کوزلا )

 24ماهیه و   12ی ماه پی گیری زن نشان داد. پی گیر 6بهبود اضطراب کودکان را پس ار مداخله و 

 ماهه هم مشخص کرد که مداخله توانرته بر بهبود اضطراب کودکان ارر گذار باشد. بارت و همکاران

 شیایان شیناس کیاهش    ( مشخص کردند که برنامه فرنیدر در شیرایط مداخلیه معلیم و روان    1999)

 توجهی در دلایم اضطراب کودکان داشته است.

در اضیطراب   برنامه فرندر نشان دادند که یک کاهش معنیادار  ( با استفاده ار2003لوک و بارت )    

رندر بیر  ف( ارر بخشی برنامه 2006، 2005، 2003) بارت و همکاران. گروه مداخله وجود داشته است

رمیانی   ( مداخلیه در دوره 2003لیوک و بیارت )  . کاهش اضطراب کودکان را در استرالیا نشان دادند

( بیا  2015جیمز و همکاران ) ،هم چنین .ضطراب را تأیید کردندماهه بر کاهش ا 24و  12گیری پی

ه اریر درمیان   نشان دادند ک 2012تا  1970های اطلاداتی ار ار پایگاه گوناگون ه هایجرتجو ار مقال

سیت. در مطالعیات   ارفتاری بر بهبود اضطراب کودکان در مقابل گروه کنترل معنادار بوده  -شناختی

 را کودکیان  اضیطراب  رب اجتمادی ایه مهارت رربخشیا (1387) محمدپور و نظریداخل کشور هم 

رفتیاری بیه    -رربخشی گروه درمانی شناختیا (1390براک نژاد و همکاران) چنین هم دادند، نشان

( 1391) اصیلی زراد و همکیاران  را مشخص کردند.  رون کندال بر کاهش اضطراب دختران نوجوان

( 1392) بر کاهش اضطراب کودکان مورر بیوده اسیت. دهقیانی   نشان دادند که مداخله باری درمانی 

زمیوران دختیر را   ارربخشی درمان ذهن زگاهی و درمان شناختی رفتاری بر اضیطراب فراگییر دانیش   

 نشان دادند.

بایید بیه    گفتیه شید،  بر پشتوانه تجربی زن که در بالا  افزوندر تبیین و توجیه این یافته پژوهش     

در ایین گونیه    کیرد. های مرتبط بیا زن توجیه   رفتاری و فرض-های شناختیجهت گیری کلی درمان

                                                           
-Koala 
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رفتاری مبتنیی اسیت، احریاس و     - برنامه زمورن فرندر که بر پایه درمان شناختی بویژهمداخلات 

با مداخله برنامه فرندر که مبتنیی بیر شیناخت،     ،بنابراین .رفتار تا حد ریادی محصول شناخت است

شود که کودکان در سطح شناختی در مورد خود، دیگران و امر مرجل می رفتار و دواطع است، این

های منفیی را بیه   گیرند و به همان نربت خودگوییمی های تفکر مثبت را یادمحیط ریرت، مهارت

شناختی، کودک  های مثبت خود توجه دارند، در این حالت بنا بر نظریهکشند و به ویژگیچالش می

و بر اساس زن در سطح رفتیاری بیه حیل مشیکل،      کندتواند شناسایی د را میافکار نگران کننده خو

ارتباط مثبت با دیگران و رفتارهای سارگارانه مبادرت وررد، در این حالت با کاهش نگرانیی و تیرس   

هیا در  مفرط این احتمال وجود دارد که دلایم اضطراب کودک کاهش یابد که در این پژوهش یافتیه 

های مثبت و ایجیاد  برنامه فرندر کودکان را تشویق به تقلید نقش افزون بر این،ت. این راستا بوده اس

کند و روابط بدون قید و شرط، دوست داشتن، همدلی، پیذیرن و ایمنیی را   یک شبکه حمایتی می

تا کودکیان خیود    کندکمک می« برنامه فرندر»کند و در بُعد فیزیولودیکی هم برای زنان ترهیل می

بیامورند. پس این برنامه سبب ت ییراتی در تفکر یا شیناخت، احریاس و رفتیار کودکیان     تنظیمی را 

های اولییه و رفتیار   به جز تجربه نوین یباورهای« برنامه فرندر»بر ارر زمورن  بیان دیگر،گردد، به می

و جذب بر اساس این باورها ارریابی  نوینهای و تجربه داده هاشود که والدین در کودکان تقویت می

شوند و منجیر بیه ایجیاد    حوادث مهم فعال و راه انداری می به وسیلهشوند. ریرا باورهای اساسی، می

شیود کیه مربیوط بیه     شوند. این امر منتج به شکل گیری جریانی ار افکار خودکار میی مفروضاتی می

ار خودکیار  شخص، دملکرد او و زینده هرتند و به دنوان سه جنبه شناختی معروف هرتند. این افک

رسید کیه   (. حال به نظیر میی  1997)کندال،  شوندمنجر به ت ییرات داطفی، شناختی و جرمی می

( توانریته بیا اصیلاح باورهیای ناکارزمید و نقیش       1996) زمورن برنامه فرندر با توجه به نظر بیارت 

رای پیادان و تقوییت و پیامیدهای زن، بی     ،مفید و هم چنیین  های ها و اقدامخودگویی ترس، نگرن

رمینه را برای تیاب زوری هیجیانی و افیزایش دیزت     تلان های کودک برای غلبه بر ترس و نگرانی، 

کیه نتیجیه زن    نفس و هم چنین مقابله شناختی با حوادث و روبیدادهای اضیطراب زور فیراهم زورد   

 کاهش اضطراب کودکان بوده است.
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یشگیرانه و درمانی بر کاهش اضطراب کودکان تأریر برنامه زمورن فرندر به دنوان یک مداخله پ    

 دارد.
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