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 چکیده
  یامدهای کودکان را تحت شعاع قرار داده و پ  ،19  کووید  یماریب  ی جهان  یوع ش  یجهدر نت  ی در سبک  زندگ  ییرتغ

  یروس کرونا و   ی شناختروان  یامدهایپ  بررسی   هدف مطالعه حاضر  ینبه دنبال داشته است. بنابرا  یروان شناخت
های  سال   از  پژوهشی   های. بدین صورت که یافتهبودمند  روش مرور نظام  ( در کودکان19  کووید)  یدجد

،  PupMed  ،Springer  ،Scopus  ،ProQuest  اطلاعاتی   هایپایگاه   در  2020  تا  2019  میلادی 
Science direct  ،Google Scholar  کلیدواژه روان19  کوویدهای  با جستجوی  تاثیرات  ، شناختی ، 

مورد بررسی قرار گرفت که   کودکانقرنطینه و    هیجانی،-سلامت روان، انزوای اجتماعی، مشکلات رفتاری
بندی،  مقاله وارد پژوهش و نتایج طبقه  15مقاله مورد بررسی،    62از بین    ورود  معیارهای   در نهایت براساس

افزایش مشکلات رفتاری، مشکلات    ارزیابی حاصل از مقالات مورد بررسی نشان داد.  خلاصه و گزارش شد
خودتنظیمی،   به  ترس،  مربوط  و  مقابله مرب  مشکلاتاضطراب  راهبردهای  و  سازگاری  به  تجربه وط  ای، 

و افسردگی و استرس پس از آسیب از پیامدهای  های روانی بدرفتاری و آزار هیجانی، افزایش شدت اختلال
  ی منف  ی شناختروان  یامدهایبا توجه به پرود.  برای کودکان بشمار می   19  کوویدبیماری  شناختی شیوع  روان

در جهت کاهش    یتی و حما  یا مداخله   یراهبردها  یزیرو برنامه  ی طراح  19  کووید  یماریب  یوعاز ش  ی ناش
 . شود ی م یهتوص ی اثرات منف

 .19  کوویدبیماری ، شناختی، کودکانپیامدهای روان: واژگان کلیدی
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 مقدمه  

شود. این ویروس  می  های تنفسی است که باعث عفونت  ییها ویروس  جمله از    1ویروسکرونا  
به شکلمی بیماریتواند  مانند مانند    های خفیف های  شدیدتر  بیماریهای  تا  سرماخوردگی 

.  گذاری شده استنام 194  کوویداین ویروس به نام   به تازگی. نمایان شود 3و سارس  2مرس 
  ن یندکه چ  ییآغاز شد، جا  ن یچ  یبار در شهر ووهان در استان هوب  ن یاول  یبرااین بیماری  
با علت نامعلوم را گزارش    مشکلات شدید تنفسی   مبتلا به  مارانی از ب  ییهاگروه  ،یمرکز درمان

  تا به امروز   6وردمتر   ی اطلاعات  گاهیپا  یآمار جهان براساس    . (2020،  5)ژائو و همکاران   کردند
ها جان خود را از  هزار نفر آن 400که بالغ بر  اندمبتلا شدهاین بیماری  میلیون نفر به 7حدود 

  ک یبه عنوان    را  این بیماری   (2020)  7ی جهانبهداشت    سازمان  .(2020)وردمتر،    انددست داده
 کوویدشیوع بیماری  چرا که    معرفی کرده است  جسمانی و روانی  سلامت  یبزرگ برا  دیتهد
سبک  بر    ایویژه  شکلبه  و    ها تغییر یابدمنجر شده است تا زندگی روزانه و عادی خانواده  19

تاثیر  خانواده   زندگی استها  و    (. 2020و همکاران،    8شن)  گذاشته  دابی، چاترجی  گاش، 
گیر، کودکان به احتمال  نشان دادند که در زمان بروز بحران به ویژه بیماری همه  (2020)  9دابی 

مراکز مختلفی از    19  کووید  با شیوع بیماری شوند.  شناختی میبیشتری دچار مشکلان روان
اوقات فراغت    یهاتی به شدت محدود شد و فعال  یاجتماع   روابط،  شدند  لی تعط  جمله مدارس

حوصلگی در کودکان را به  که کلافگی و بی  کاهش یافته استر  لغو یا بسیاخارج از خانه  
به  منجر  ،  گذاشتن بر رفتار روزمره مردم  ری با تاث  19  کوویدبیماری    همچنین .  دنبال داشته است

های مزمن در بین افراد جامعه به ویژه نگرانیو ترس  ی،اضطراب، افسردگ احساس گسترش
 .  شده استکودکان  

شکل شدیدی از بیماری  کودکان در مقایسه با بزرگسالان کمتر  رسدبه نظر می اگر چه
های خانوادگی، افزایش ترس  حمایتدریافت  ختل شدن  دهند، اما مرا نشان می   19  کووید
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عضا، اختلال در فرآیند داغدیدگی و  از دست دادن وابستگان و در صورت مرگ یکی از ا
به مشکلاتسوگواری می  منجر  بروز    سازگاری  در  جدی  توانند  اختلال  شده و زمینه ساز 

خودکش افکار  حتی  و  افسردگی  آسیب،  از  پس  کودکاناسترس  در  و    شود  ی  )پارک 
 .  (2020به نقل از ژیائو و همکاران،  2020همکاران، 

احساس ترس و   ،شیوع این بیماری  در زمان  های انجام شده کودکانبراساس پژوهش 
و   هیجانیمشکلات  و    کنندیرا تجربه م  یو اجتماع   یجسم  یانزواکاهش اشتها،    اضطراب،

  ( 2020و همکاران )  1یاوژ.  دهندزیادی را نشان می  (تحریک پذیری  و  پرتیحواس)  رفتاری 
و بسته    یاجبار  یانزوا  لی اغلب به دل  19  کوویددر جریان شیوع بیماری  کودکان  معتقدند  

  باعث شده است  این امر  در خانه بمانند، که  یمدت طولان  یبرا  هستندشدن مدرسه، مجبور  
با همکلاس باشندهایارتباط محدود  بین آنها کاهش  و فعالیت  یشان داشته  های فیزیکی در 

 . یابد و در نتیجه مشکلات رفتاری و هیجانی بیشتری از خود نشان بدهند
مانند  عواملقرنطینه شدن در خانه و همایندی آن با  همچنین   بیماری روانی و    دیگری 

ض  سوء مصرف مواد والدین، وضعیت اجتماعی اقتصادی پایین خانواده، قرار گرفتن در معر
فرصت  خشونت خانگی میو کمبود  و سرگرمی،  بازی  به شدتهای  روان    تواند  سلامت 

از  .  (2020،  2، ویتیلیو، پلنر و کلینز)فگرت  تهدید کند  19  کوویدشیوع    زمان  کودکان را در
هایی از قبیل  در صورت مشاهده بیماری در دیگران ممکن است اختلالکودکان  سوی دیگر  

 . ( 2020،  روسلا ) نشان دهندرا  خوابیو بی آسیباختلال استرس پس از 
بیماری شیوع  کلی  طور  ترس،  می  19  کووید  به  اضطراب،  ناامنی،  احساس  به  تواند 

خوابی و بدخوابی، مشکلات رفتاری، تحریک پذیری، اختلال استرس پس از  افسردگی، بی
به    منجر شود و مشکلات سلامت روان زیادی  در کودکان  عملی-و وسواس فکری    آسیب

از آنجایی که مشکلات سلامت    .(2020گاش، دابی، چاترجی و دابی،  )  همراه داشته باشد
می تنها  نه  کودکان  در  هزینهروان  و  عوارض  میتواند  بلکه  باشد،  داشته  فردی    تواند های 

نما مشکل  دچار  را  جامعه  و  )هولینگ خانواده  همکاران،    3ید  شناخت  (4201و  بنابراین   .
آموزش،    زمینه برای پیشگیری،  تواندمی  19  کوویدشناختی شیوع  مشکلات روانهای  جنبه

برا همچنین  .  شناسان فراهم آوردو روان  متخصصانها،  خانواده  یمداخله و درمان موثر را 
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با توجه به   19 کوویدشناختی بیماری پیامدهای رواندر حوزه  یعلم  یهاافتهیمند مرور نظام 
  ی هاافتهیپژوهش،    ن یدر ا  نی. بنابراگیری بالا در بین افراد جامعه ضرورتی دو چندان داردهمه
  ی مند، بررس به صورت نظام  در کودکان  19  کوویدشناختی  پیامدهای رواندر مورد    یعلم

 شده است. 

 روش 
مند است. با استفاده از این روش به مرور روش پژوهش حاضر از نوع مطالعه مروری نظام  

پرداخته  در کودکان    19  کوویدشناختی  در زمینه تاثیر روانهای علمی انجام شده  نظامند یافته
منتشر شده از زمان شیوع  های پژوهشی  یافته  ،مندبه منظور انجام مطالعه مرور نظام  شده است.

اطلاعاتی  گاهیپادر    (2020و    2019های  )سال  19  کووید ،  PupMed  ،Springerهای 
Scopus  ،ProQuest  ،Science direct  ،Google Scholar    قرار بررسی  مورد 
پایگاهگرفتند.   اطلاعاتیدر  از    های  جستجو  جهت  شده  تاثیرات  19  کوویدذکر   ،

شد.روان استفاده  کودکان  و  قرنطینه  و  اجتماعی  انزوای  روان،  سلامت  مقالات    شناختی، 
کلیدواژه این  با  پژوهش ها  مرتبط  شدند.  حذف  تکراری  موارد  و  شده  مرتبط  دانلود  های 

براساس عنوان و چکیده شناسایی شدند. مقالات انتخاب شده براساس معیارهای ورود که  
 . مورد بررسی قرار گرفتاند، دهدر زیر آورده ش

خروج   و  ورود  کلیدواژهکه    مطالعاتی  :معیارهای  شدند  پژوهش  مورد  وارد  های 
  این مقالات  .پرداخته بودند در کودکان 19 کوویدشیوع  تاثیرستقیما به  و م جستجو را شامل

به زبان انگلیسی در نشریات معتبر منتشر شده بودند. مقالاتی که    2020و    2019های  در سال
متن کامل آن به  و  امکان دسترسی  نبود  فراهم  پیامدهای روانها  در    19  کوویدشناختی  به 

بودند   نپرداخته  براساس  کودکان  استخراج شده  مقالات  محتوای  پژوهش خارج شدند.  از 
 اضر قرار گرفت.  چند مولفه مورد ارزیابی پژوهشگران مقاله ح

های اطلاعاتی مورد نظر براساس  ها در پایگاهابتدا کلیدواژه:  سنجش کیفیت مقالات
محدوده زمانی تعیین شده، جستجو شد. مقالاتی که با کلیدواژهای پژوهش هماهنگی داشت  

اندکی در    هایهای اطلاعاتی نشان داد که پژوهش انتخاب شدند. همچنین جستجو در پایگاه
مقاله به علت اینکه    30مقاله مورد بررسی قرار گرفت.    62این زمینه انجام شده است. در ابتدا  

  اصیل   مقاله   قبیل مقاله نیز به علت سایر معیارها از    15معیارهای ورود به پژوهش را نداشتند و  
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معتبر  نبودن نشریات  از روزنامه و جراید  مقاله و عدم چاپ در  از  و بخشی  پژوهش    بودن 
نهایت   در  قرار گرفت   15خارج شدند.  بررسی  و  تحلیل  مورد  و  پژوهش شده  وارد  مقاله 

 (.1)شکل 

 
 . روند بررسی و انتخاب مقالات پژوهش )فلوچارت( 1شکل 

 
 

 و کودکان نهیو قرنط یاجتماع یسلامت روان، انزوا ،یشناختروان راتیتاثهای مورد جستجو: کلیدواژه

 PupMed ،Springer ،Scopus ،ProQuest ،Science direct ،Googleهای اطلاعاتی: پایگاه

Scholar. 

 مقاله 62های بررسی شده: تعداد مقاله

  های خارج شده از پژوهش براساس معیارهای انتخابمقاله

 یارهایخارج شده از پژوهش براساس مع

 :خروج

 10تمرکز نداشتند:  هادواژهیکه بر کل یمقالات

 مقاله

که بر جامعه کودکان متمرکز نبودند:  یمقالات

 مقاله 20

  مقاله 2نبودند: یسیکه به زبان انگل یمقالات

 مقاله 32مقالات خارج شده : کل

های خارج شده از پژوهش براساس ملاک

 خروج

  5نبودند: مقاله اصیلمقالاتی که 

 بودند: روزنامهمقالاتی که بخشی از یک 

10 

 مقاله 15کل مقالات خارج شده :

 15: مقالات نهایی وارد شده در پژوهش

 مقاله

: پژوهشمجموع مقالات خارج شده از 

 مقاله 47
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 هایافته
پژوهش یافته قرار گرفتند.  هایی که ملاکهای  بررسی  مورد  به دقت  داشتند  را  های ورود 

ارائه    1گیری( در جدول  پژوهش، موضوع، و نتیجه  مقالات )نویسنده، سال خلاصه مطالب  
 به طور تفصیلی مورد بررسی قرار گرفت.  ی استخراج شدههاشد و در ادامه مولفه

   در کودکان 19 کوویدشناختی پیامدهای روان. خلاصه مقالات بررسی شده در حوزه 1جدول

ف
ردی

 

سال  نویسنده
 گیری نتیجه  موضوع پژوهش 

و و  ئژیا 1
 2020 همکاران 

اختلالات رفتاری و  
هیجانی در کودکان در  

 19 کوویدزمان شیوع 

نتایج این پژوهش نشان داد که 
توجهی، چسبیدن به والدین، بی 

تحریک پذیری، نگرانی، ترس،  
وسواس، مشکلات خواب، خستگی و 
کابوس از بیشترین مشکلات رفتاری 

ن شیوع و هیجانی کودکان در دورا
 بود.  19 کوویدبیماری 

و   وانگ 2
 2020 همکاران 

کاهش مشکلات ناشی از 
خانه ماندن برای کودکان  

 کوویددر دوران شیوع 
19 

ی که در خانه  نتایج نشان داد کودکان
مانند با مشکلاتی مانند افزایش  می 

وزن به علت عدم تحرک و مشکلات  
 خواب مواجه هستند 

لیو و   3
 2020 همکاران 

ملاحظات مربوط به  
مشکلات سلامت روان 

در کودکانی که در  
 برند قرنطینه به سر می 

نتایج این پژوهش نشان داد مشکلاتی 
از قبیل نگرانی، استرس پس از  

خوابی از مشکلات  آسیب، ترس و بی 
 باشدرایج در زمان قرنطینه می 

دالتون، ریپا   4
 2020 و استین

شناختی های روانحمایت
برای کودکان در زمان  

 19 کوویدشیوع 

این پژوهش نشان داد به علت  
قرنطینه شدن مشکلاتی که ناشی از 

هست کودکان با مشکلات سازگاری  
مواجه هستند و نیازمند دریافت 

 باشند.های روانشناختی می حمایت

 2020 لی 5
وضعیت سلامت روان در 

در زمان  آموزان دانش
 19 کوویدشیوع 

آموزان نگرانی در مورد  این دانش
بازگشت به شرایط قبل مشکلات  

 دهند می مربوط به سازگاری نشان 

گولبراست،  6
 2020 ون و میلر 

و مشکلات   19 کووید
سلامت روان در کودکان  

 و نوجوانان 

نتایج این پژوهش نشان داد که 
مشکلات سلامت روان در دوران  

همان مشکلاتی است که   19 کووید
قبلا وجود داشته است و نیاز است که  

مداخلات موثر صورت  در این زمینه 
 .بگیرد
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کورتس و  7
 2020 همکاران 

بررسی و مدیریت  
کودکان مبتلا به اختلال  

نارسایی توجه/بیش فعالی  
 کوویددر دوران شیوع 

19 

کودکان با نارسایی  نتایج نشان داد 
توجه/بیش فعالی در دوران شیوع 

قرنطینه و ماندن در خانه، مشکلات  
 دهند. رفتاری بیشتری نشان می 

نگ و  ژا 8
 2020 همکاران 

بررسی مشکلات خلقی،  
استرس حاد و مشکلات  
رفتاری در کودکان با 

نارسایی توجه/بیش فعالی  
 کوویددر دوران شیوع 

19 

نتایج این پژوهش نشان داد به علت 
بسته شدن مراکز درمان و ماندن در  

خانه کودکان با نارسایی توجه /بیش 
فعالی با مشکلات خلقی، استرس حاد 

 ستند. و مشکلات رفتاری مواجه ه

 2020 مک گراث 9
اختلال نارسایی 
و   توجه/بیش فعالی 

 19 کووید

نتایج این پژوهش نشان داد که 
کودکان با نارسایی توجه بیش فعالی  

کنترل فیزیکی،  با مشکلاتی مربوط به 
مصرف دارو، مداخلات گروهی و  
فردی در زمان شیوع کرونا مواجه 

 هستند. 

گاش و  10
 2020 همکاران 

مشکلات سلامت روان 
در کودکان در زمان  

 19 کوویدشیوع بیماری 

نتایج این پژوهش نشان داد که 
، نادیده عواملی از قبیل سواستفاده

گرفتن، مشکات خواب و مشکلات  
تحصیلی، سلامت روان کودکان را  

تهدید   19 کوویددر زمان شیوع 
 نماید.می 

 2020 گریچینا  11

لات سلامت روان مشک
در کودکان در زمان  

تعطیلی مدارس به علت 
 19 کوویدشیوع 

نتایج این پژوهش نشان داد که کمبود  
های بدنی و حضور اجتماعی فعالیت

تواند سلامت روان کودکان را به می 
 شکل منفی تحت تاثیر قرار دهد. 

 2020 نارزیسی 12
 19 کوویدبررسی اثرات 

در مدیریت کودکان  
 مبتلا به طیف اتیسم

در  نتایج این پزوهش نشان داد که 
  19 کوویدزمان شیوع بیماری 

کودکان مبتلا به اختلال طیف اتیسم  
با مشکلات از قبیل تشدید مشکلات  
رفتاری، دریافت مداخلات موثر و 

 افزایش اضطراب مواجه هستند. 

هامفریز،  13
 2020 ماینت و زینا 

های بررسی خشونت
خانگی در زمان شیوع 

 19 کووید

نتایج این پژوهش نشان داد که به  
علت مشکلات ارتباطی و مهارت 

های زندگی والدین، در زمان شیوع 
افزایش خشونت  احتمال  19 کووید
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خانگی و افزایش مشکلات رفتاری 
 در کودکان وجود دارد. 

 2020 روسلا 14

  کوویدکودکان و بیماری 
شنهادهایی در مورد : پی19

اختلال استرس پس از 
 آسیب 

نتایج این پژوهش نشان داد که به  
هایی از  علت قرنطینه در خانه چالش

اختلال استرس پس از  قبیل افزایش 
آسیب وجود دارد. بنابراین والدین  
ضمن فراهم سازی محیطی آرام به  

 توضیح شرایط موجود بپردازند.

15 
کاکس،  

پلانبک و 
 براهید

کاهش مشکلات شیوع   2020
 19 کووید

کودکانی که   نتایج نشان داد که
نیازهای ویژه دارند به علت مشکلات  
ارتباطی که دارند معرض مشکلات  

 سلامت روان قرار دارند.

شناختی در کودکان همراه باشد.  مدها و مشکلات روانپیابا  تواند  می  19  کوویدشیوع  
پیامدهاست که در  های منتشر شده در این زمینه  بررسی پژوهش  این  از  نشان دهنده برخی 

 ادامه ذکر شده است. 
: بسته شدن مدارس و قرنطینه شدن در خانه، منجر  ایش مشکلات رفتاری و هیجانیزاف  .1

تواند شود که همین امر میهای بدنی و تعاملات اجتماعی در کودکان میفعالیتبه کاهش  
( 2020براساس پژوهش ژیائو و همکاران )به افزایش مشکلات رفتاری و هیجانی منجر شود.  

قبیل  مشکلات  از  کابوسبیش ی  شبانهفعالی،  و  های  خستگی  پایین،  بی،  اشتهای  حوصلگی، 
و بی پذیری  دوران  نگرانی، تحریک  که در  است  رفتاری  و  از مشکلات هیجانی  توجهی 

 شود. شیوع کرونا دیده می

با مشکلاتی از قبیل خودتنظیمی به    19  کوویدشیوع    خودتنظیمی:به  مشکلات مربوط  .  2
های  ون و استفاده مداوم از گوشیزییعلت تغییر ساعت خواب، تماشای طولانی مدت تلو

تغییر   را  کودکان  و  بزرگسالان  زندگی  عادی  روند  درسی،  تکالیف  انجام  برای  هوشمند 
این  می میدهد.  روانموارد  مسائل  و  مشکلات  ایجتواند  کودکان  برای  نماید شناختی  اد 

 (.2020)وانگ و همکاران، 
و قرنطینه شدن کودکان در محیط    19  کووید: در اثر شیوع بیماری  اضطراب و ترس.  3

و اخبار مرتیط با این بیماری از قبیل انتقال سریع بیماری و مرگ، کودکان دچار ترس  خانه 
می اضطراب  بی و  به  شدن  مبتلا  اضطراب  والدین،  و  دادن  دست  از  ترس  در  شوند.  ماری 

دالتون، ریپا و استین  براساس نظر    همچنین  (.2020)لیو و همکاران،    شودکودکان دیده می
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بالایی برخوردار است  از    19  کوویدبیماری    (2020) افزایش  ی زم  امر  این شیوع  نه را برای 
  برخی با افزایش استرس و اضطراب در  تواند  کند که میاسترس و اضطراب والدین ایجاد می

 .  همراه باشدکودکان  از
مقابله  .4 راهبردهای  و  سازگاری  به  مربوط  به  :  ایمشکلات  که  کودکان  از  بسیاری 

می بیماری  مدرسه  علت  به  مدرسه  شدن  بسته  با  به    19  کوویدروند،  مربوط  مشکلات 
تعاملات اجتماعی زیادی را معمولا با    کودکمحیط مدرسه  در  دهند.  سازگاری نشان می

برقرار می نشان میپژوهش   نماید.دوستان خود  بست   دهدها  ن  هبا  و  مدارس  کاهش    یزشدن 
نت   یاجتماع   یهایتفعال و،  19  کووید  یماریب  هیجدر  به  کودکان  گروه   یژهتعاملات  با 

م کاهش  مشکلاتدیاب  یهمسالان  با  همسالان  با  تعامل  کاهش  سازگار  ی.    ی اجتماع   یدر 
 (. 2020پارک و همکاران، ) مرتبط است

در زمان اوج   مشاغل مختلف: تصمیم برای تعطیلی  هیجانی  رآزا  تجربه بدرفتاری و  .5
بیماری   است    19  کوویدشیوع  برخی  ممکن  خانوادهبرای  به    هااز  اقتصادی  بار  مشکلات 

می  آورد امر  این  افزایش  که  به  منجر شود.  تواند  خانوادگی  تعارضات  تعارضات  افزایش 
ک با  بدرفتاری  مواقع،  بسیاری  در  داشت ود خانوادگی  خواهد  درپی  را  و  )  کان  آلتفیم 

الگوی  (2016ولینهارس،   بر  تعارضات خانوادگی  و  اقتصادی  می رسد مشکلات  نظر  به   .
 (. 1998لندسفورد،  وندواتر و  )  فرزندپروری و چرخه تعامل والدین و کودکان اثرگذار است

روان افزایش شدت  .  6 از  در کودکان  شناختیمشکلات  برخی   دچار  که  : کودکانی 
فعهای رواناختلال توجه/بیش  نارسایی  مانند  زمان شناختی  اتیسم هستند در  یا اختلال  الی 

دریافت درمان و مداخله مناسب، کنترل    ، با مشکلاتی از19  کوویدقرنطینه به علت شیوع  
های بهبود یافته مواجه هستند. این کودکان ممکن  رفتار و خودتنظیمی، بازگشت وعود نشانه

؛  2020به خوبی انطباق یابند )نارزیسی،    19  کوویداست نتوانند با شرایط ناشی از بیماری  
 (. 2020مک گراث، 

خانه برای بسیاری از کودکان خوشایند  ماندن در    افسردگی و استرس پس از آسیب:.  7
  تواند به تجربه تنهایی و در نهایت افسردگی منجر شود. کودکانی که در نیست و این امر می

دهند، به علت ناتوانی در سوگواری  ، یکی از اعضای خانواده را از دست میاثر این بیماری
شده،   فروخورده  غم  حنشانهو  استرس  یا  آسیب  از  پس  استرس  میهای  نشان  را  دهند  اد 

 (.2020)روسلا، 
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از قبیل    گرمداخله  برای کودکان باید براساس سایر موارد  19  کوویدشناختی  پیامدهای روان
  نداشتنشناختی در کودک یا خواهر و برادر،  داشتن اختلال روانای والدین،  مشکلات زمینه

 و سازگاری نیز مورد بررسی و توجه قرار گیرد. های حل مسالهمهارت

 گیری بحث و نتیجه
 دیجد  روسیکرونا و  یشناختروان  یامدهای مند پنظام  یهدف از پژوهش حاضر مطالعه مرور  
بیماری  نتایج این پژوهش نشان داد که    ( در کودکان بود.19  کووید) با   19  کوویدشیوع 

با نتایج  نتایج این پژوهش همسو  تواند همراه باشد.شناختی برای کودکان میمشکلات روان
در پژوهشی مروری نشان دادند بسته شدن  ( است که  2020)  1واینرو همکاران  یهاپژوهش 

شناختی در افراد منجر شود و در این زمینه نیاز است که  تواند به مشکلات روانمدارس می
  2چن ، ژیانگ، یوانگ و  کانگ  ها و مداخلات مرتبط با سلامت روان صورت پذیرد.حمایت

اثرات    ،19  کووید، همانند شیوع بیماری  و اضطراری  بحرانی  وضعیت در    معتقدند(  2020)
تنها   نه  بر میبیماری  ماندگاری  تأثیر  بلکه  روان شود  مشکلات سلامت  ایجاد  باعث  تواند 

ی واگیر  هاشیوع بیماریوجود دارد که   زیادی  یلدلا نیز خواهد داشت. افراد عواطف منفی 
در زمان شیوع بیماری و    دارد.ختی به همراه  شناروان  مخرب  یراتتأث   ینهقرنط و به دنبال آن  

پیامدهای اقتصادی و اجتماعی آن مانند، تعطیل شدن کسب و کارها و مراکز آموزشی همانند  
تواند به  میکه    شود می، باعث ایجاد مشکلات زیادی در افراد جامعه  هامدارس و دانشگاه

 3تریک ، پرلمن و کیریکپا یناردم)  نوبه خود سبب احساس تنش، سرخوردگی و اضطراب شود
، 2019)  . 

 19  کوویددهد که کودکان به بیماری  اگرچه تحقیقات پزشکی نشان میبه طور کلی،  
  - روانی    ها به لحاظآن  اما  کمتری دارند،  حساسیت  به لحاظ جسمانی  نسبت به بزرگسالان

ها و موسسات ممکن است  رنطینه شدن در خانهقتند.  از بزرگسالان آسیب پذیرتر هساجتماعی  
فعالیت در فضای    کاهشبسته شدن مدرسه،    نماید.زیادی را به کودکان وارد میفشار روانی  

احتمالا سبک زندگی معمول کودکان را  ،  خوابو  غذایی    و عادات  تغییر در ساعاتباز،  
می میمختل  و  یکنواختی،  کند  افزایش  باعث  بالقوه  طور  به  ناشکیبایی،  تواند  پریشانی، 

 
1. Lu, Nie, & Qian 

2. Gong 

3. Maynard, Perlman & Kirkpatrick 
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و افزایش خشونت    شیوع خشونت خانگی   ناراحتی و تظاهرات عصبی و روانی گوناگون شود.
اثر   بیماری  در  می19  کوویدشیوع  بیاندازد.  ،  مخاطره  به  را  کودکان  روان  سلامت  تواند 

کن است از مشکلات  مم  کودکانی که سرپرست خانواده هستندکودکان تک والد و  همچنین  
لغو سفرهای از پیش  ناگهانی مدرسه،    بسته شدن  از سویی دیگر  منحصر به فردی رنج ببرند.

درباره زمان پایان بیماری، ممکن است منجر  و ابهام    و ترس ریزی شده، ماندن در خانه برنامه
شود که کودک  شناختی زمانی تشدید میمشکلات روان  کودکان شود.  در   به یاس و ناامیدی

بیماری  در مناطقی زند نماید که شیوع  )گاش و    مناطق استبیشتر از سایر    19  کوویدگی 
 . (2020همکاران، 

پژوهش  از  بسیاری  مانند  حاضر  محدودیتپژوهش  با  جمله  ها  از  که  بود  همراه  هایی 
به  می به عدم ورود  توان  به فایل کامل برخی از مقالات که منجر  محدودیت در دسترسی 

هایی که بررسی شده است جنبه توصیفی دارند  برخی از پژوهش مقالات به روند بررسی شد.  
ممکن است  که در تعمیم نتایج باید احتیاط نمود. با توجه به اینکه نتایج این پژوهش نشان داد  

شود  شناختی همراه باشد، پیشنهاد میبرای کودکان با پیامدهای روان  19  کوویدشیوع بیماری  
به عمل آورند و در جهت بهبود و    بیشتر های  بررسیه  متخصصان و پژوهشگران در این زمین 

مداخلات موثر و راهبردهای    19  کوویدشناختی ناشی از شیوع بیماری  کاهش مشکلات روان
  عملی طراحی نمایند.
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