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ارزيـابي   منظـور  بـه حاضـر   همطالع ـ. كودكان اختلال اضطراب جـدايي اسـت   اضطرابي در هاي اختلالترين  يكي از شايع :مقدمه و اهداف

  . است گرفتهآموزان پسر مقطع ابتدايي انجام  دانششناسي اين اختلال در  گير همه

مشـغول بـه تحصـيل در    ه سـال  9تـا   7آمـوزان پسـر    دانشآماري اين پژوهش ه جامع. مقطعي بود -اين مطالعه از نوع توصيفي :كارروش 
اي  گيـري مرحلـه   كه بـا اسـتفاده از روش نمونـه    ندنفر بود 1514الغ بر ب پژوهش هنمون. هاي دوم و سوم ابتدايي شهر اصفهان بودند كلاس

 ـ ،بـاليني  همصـاحب اضـطراب كودكـان اسـپنس و     هنام پرسشاختلال اضطراب جدايي و  هنام پرسشاز . گرديدندنسبي انتخاب  عنـوان   هب
 ،هـاي آمـاري خـي دو و رگرسـيون لجسـتيك      نآمده با استفاده از آمار توصيفي و آزمـو  دست هبهاي  شد و داده استفادهابزارهاي تحقيق 
  . تحليل گرديدند

سـاله بـه ميـزان     9تـا   7شناسي اختلال اضطراب جدايي در دانش آموزان پسر  گير هاي اين پژوهش نشان داد كه ميزان همه يافته :نتايج
شـدن در   بسـتري  ماننـد  ي سـوابقي كـه دارا  كودكاني ،همچنين. بود) درصد 46/7(  ساله7بيشترين شيوع در كودكان . استدرصد  93/6

  .داراي ميزان اختلال اضطراب جدايي بالاتري بودند ،مير در بستگان نزديك بودند و مرگ هسابقوالدي بودن و  تكبيمارستان، مهاجرت، 

. برخوردار اسـت  قابل توجه يآموزان مقطع ابتدايي پسر از ميزان اين تحقيق  نشان داد كه اختلال اضطراب جدايي بين دانش :گيري نتيجه
  .استپيشگيري و درمان اين اختلال در اولويت  برايريزي  برنامه ،بنابراين

  آموزان مقطع ابتدايي دانشگيرشناسي، اختلال اضطراب جدايي،  همه :واژگان كليدي

  مقدمه

اضطرابي  هاي اختلالترين  شايعيكي از 1اختلال اضطراب جدايي
حدود نيمي از كودكاني  و كنند ميتجربه  آن را است كه كودكان
به آن مبتلا  ،كنند اضطرابي مراجعه مي هاي اختلالكه براي درمان 

  .)1( هستند
اضطرابي به سه دليل توجه  هاي اختلالاين اختلال در ميان 

اين اضطراب در  علت اصلي نخست،: كند خاصي را جلب مي
آساني در زندگي اجتماعي  بهناشي از مشكلاتي است كه  كودكان

 يشواهد دوم،. )2( مره كودك و والدينش قابل مشاهده استروز

                                                           
1
 Separation Anxiety Disorder 

 پيش(اي  اضطرابي مقدمه هاي اختلالوجود دارد كه  در خورِ توجه
متعدد رواني در نوجواني و بزرگسالي  هاي اختلالبر ) درآمدي

ترين  اختلال اضطراب جدايي يكي از شايع سوم،. )3( است
است كه  هايي اختلالز رواني در كودكان است و يكي ا هاي اختلال

از اضطراب  هايي هدرجاوايل كودكي  در .)4( شود زود پديدار مي
رشد طبيعي  بخشي ازشود كه  طور طبيعي ظاهر مي  جدايي به

 وقتيتشخيص اختلال اضطراب جدايي  .گردد كودك محسوب مي
شود كه اضطراب و پريشاني كودك در طول جدايي  مي مطرح

كارايي و آسايش او  ي آنان باشد و بهنامتناسب با سن وسطح رشد
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  . )5( لطمه بزند
شدن اضطراب بيش از حد به  ظاهراصلي اين اختلال  ويژگي

ها دلبستگي  هنگام جدايي از خانه يا كساني است كه شخص به آن
جدايي و يا  هلحظاين واكنش اضطرابي معمولاً درست در . دارد

  . )6(يابد  ميبروز  ،است نزديككه جدايي  هنگامي
هنگام و در  زودآغازاختلال اضطراب جدايي ممكن است بسيار 

 12تا  7ولي معمولاً درحدود سنين  ،دبستاني باشد پيشسنين 
از  پيشاگرچه ممكن است در هر زماني تا  ،شود ميسال شروع 

سالگي اوج  9تا  7معمولاً سنين بين . سالگي بروز نمايد 18سن 
  . )7( اين اختلال است

 هپيشين هزميندر  )2010(كندال و همكارانش  يها همطالع
ست كه اختلال ا گر اين اضطرابي كودكان بيان هاي اختلال

اضطرابي  هاي ر اختلالديگاضطراب جدايي كودكان ممكن است با 
 هاي همطالع ،همچنين. )8( باشد داشتهو روانپزشكي همپوشي 

دهد كه اختلال اضطراب جدايي يك عامل قوي  ديگر نشان مي
 .)9( استرواني در بزرگسالان جوان  هاي اختلالبراي پيشرفت 

عوامل  ماننداضطرابي برعواملي  هاي اختلالشناسي  سبب هباردر
برخي از  .است كيد شدهأت شناختي يادگيري و محيطي، ژنتيك،
برروابط  ،اضطراب جداييه زمينپردازان و پژوهشگران در   نظريه

كي و رفتار مادرانه تأكيد مراقبت دوران كود هشيودلبستگي و 
  .   )10(دارند 

گيرشناسي اختلال  همه هزميندر  شده هاي انجام پژوهش
دهد كه ميزان  مياضطراب جدايي در كشورهاي مختلف نشان 

مرور اين . است بودهدرصد در نوسان  7تا  3شيوع اين اختلال بين 
ر ابزا تنوععلت  بهست كه ميزان شيوع ا گر اين بيان ها همطالع

گيري، متفاوت بودن  ، تفاوت در روش نمونهشده استفاده
 شدهبندي تشخيصي متفاوت برآورد  طبقههاي مصاحبه و  تكنيك
  . )11(است 

پيمايشي در آمريكا ميزان شيوع اختلال اضطراب  اي مطالعه
پژوهش  .)12( كردبرآورد %) 1/4-%8/6(كودكان را  جدايي در

ست كه اختلال ا گر اين نتوصيفي ديگري در كشورهاي عربي بيا
 ديگر در كشور يپژوهش). 13(شيوع دارد %) 2/4( اضطراب جدايي

 . )14( دكربرآورد % 4/3لبنان ميزان شيوع اين اختلال را 

اي روي كودكان  مطالعهطي ) 2010(و همكاران  1سب جورنيا
ميزان اختلال اضطراب جدايي در پسران  ،و نوجوانان دانماركي

                                                           
1
EsbJorn 

و 2لين مك ،همچنين .)15(ند كردبرآورد %) 4/3( دبستاني را 
در را ميزان شيوع اختلال اضطراب جدايي ) 2011(همكارانش 

هاي  پژوهش. )16(دندكرگزارش % )8/4(و در مردان %)  5/6(زنان 
گر  بيان ،)2009(4و تورسان)2007(3گرفته توسط بي سدو انجام

و  )17(است اين اختلال ه زمينتفاوت جنسيتي بين زن و مرد در 
)18( .  

شده در ايران نشان  انجام هاي همطالعآمده از  دست هباطلاعات 
شيوع اختلال  هزميناختصاصي در  همطالع نخست،كه  دهد مي

 انجامكه  هايي همطالعاضطراب جدايي كم انجام شده و بيشتر 
 ويژه به ،رواني هايي ر اختلالديگيعني با  ،صورت كلي هب ،شده

نتايج اين  ،در هر صورت .است همراه بوده ،اضطرابي هاي اختلال
كمتر از  ،ايران ميزان شيوع اختلال در كه دهد نشان مي ها همطالع

كه اين ميزان در تحقيق حاتمي  طوري به ،كشورها نيستر ديگ
 و در )19( %)8/3(دركرمان ) 1381( روي كودكان دبستاني
 در بوكان )1378(آموزان ابتدايي  دانشپژوهش مطلبي روي 

) 1388( مظفري و همكاران است و گزارش شده )20(%) 10/5(
شهر  هسال 20تا  12ميزان شيوع اين اختلال در فرزندان جانباز 

  . )21(ند كردگزارش  %) 4/1( شيراز را
نظر گرفتن اين مطلب  درو گفته  پيش هاي همطالعبه  توجه با

تواند باعث ايجاد مشكلاتي در عملكرد  كه اضطراب جدايي مي
جسمي، روانشناختي، ارتباطي و تحصيلي كودك گردد و حتي در 

 هاي شكل و به شودبه بزرگسالي منتقل  ،صورت عدم درمان
اين  ،گوناگون زندگي فرد و خانواده او را تحت تأثير قراردهد

منظور برآورد ميزان شيوع اختلال اضطراب جدايي در  بهمطالعه 
هر اصفهان انجام گرفت در ش دبستاني هسال 7- 9 آموزان پسر دانش

ساختن وضعيت موجود شيوع  روشنتواند در  و نتايج آن مي
ريزي  كننده باشد تا بتوان با برنامه كمكاختلال اضطراب جدايي 

پيشگيري، درمان و جلوگيري از پيامدهاي  برايدقيق و مناسب 
  .نحوي مؤثرتر عمل كرد به ،اين اختلال

  كار روش

مقطعي است كه در شهر  - توصيفي همطالعاين پژوهش يك 
 ههمآماري اين پژوهش شامل  هجامع. است شدهاصفهان انجام 

 هدورهاي دوم و سوم  ساله در كلاس 9تا  7آموزان پسر  دانش

                                                           
2
Mclean 

3
Beesodo 

4
 Torresan 
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  49/اصفهان شهر ييابتدا مقطع پسر آموزان دانش در ييجدا اضطراب اختلال همه گير شناسي

 1389-90ابتدايي مدارس دولتي شهر اصفهان در سال تحصيلي 
گيرشناسي اختلال اضطراب جدايي  براي بررسي ميزان همه. است

آموز  دانش 1514 ،اي نسبي گيري مرحله نمونهبا استفاده از روش 
آموزش و  هگان پنجابتدا از بين نواحي  ،بدين منظور. دندشانتخاب 

طور تصادفي انتخاب  هب ،5 و 3، 1ه ناحيسه  ،پرورش شهر اصفهان
با توجه به آمار كل دانش  ،هر ناحيهه نمونتعداد  ،سپس. شدند

 42تعداد  ر مجموع،دپس از آن . دشتعيين  ،آموزان در هر پايه

 7 ،يك هناحي(شده  تعيين هناحيصورت تصادفي از سه  هبمدرسه 
انتخاب  )مدرسه 19 ،پنج هناحي و مدرسه 16 ،سه هناحيمدرسه، 

آموزان  درصد دانش 15از هر مدرسه  ،بعد همرحلدر . شدند
 به) اسامي دفتر كلاس فهرستاساس  بر( هاي دوم و سوم كلاس

  . هاي پژوهش انتخاب گرديدند آزمودني عنوان هبصورت تصادفي 
 1ه شمارتحقيق در جدول  هنمونشناختي  جمعيتمشخصات 

  :است شدهآورده 

  شناختي نمونه   جمعيتمشخصات  - 1 هشمارجدول 

  درصد  تعداد  شناختي جمعيتعوامل   درصد  تعداد  شناختي جمعيتعوامل 

  سن
7  
8  
9  

  
322  
657  
535  

  
3/21  
4/43  
3/35  

  شغل مادر
  ارد خانه

  شاغل

  
1215  
299  

  
25/80  
75/19  

  كلاس
  دوم
  سوم

  
738  
776  

  
7/48  
3/51  

  

  رفتن به مهدكودك هسابق
  بلي
  خير

  
1196  
318  

  
79  
21  

  تعداد فرزندان خانواده
  تك فرزند

  فرزند 2
  فرزند 3
  فرزند 4
  فرزند 5
  فرزند 6
  فرزند 7

  
346  
850  
243  
57  
12  
4  
2  

  
9/22  
1/56  
1/16  
8/3  
8/0  
2/0  
1/0  

  لد كودكترتيب تو
  اولي
  دومي
  سومي

  چهارمي
  پنجمي
  ششمي
  هفتمي

  
769  
528  
174  
27  
10  
5  
1  

  
8/50  
8/34  
5/11  
8/1  
7/0  
3/0  
1/0  

  
  در بيمارستان بستري هسابق

  بلي
  خير

  
320  
1194  

  
1/21  
9/78  

  مهاجرت در خانواده هسابق
  بلي
  خير

  
222  
1292  

  
7/14  
3/85  

  
  مرگ بستگان نزديك هسابق

  بلي
  خير

  
406  

1108  

  
8/26  
2/73  

  آموزش و پرورش هناحي
  يكه ناحي
  سهه ناحي
  پنجه ناحي

  
210  
603  
701  

  
86/13  
80/39  
34/46  

  100  1514  جمع  100  1514  جمع

  .است داشتهنزديك و صميمي با كودك  اي پدر، مادر، خواهر، برادر، پدر بزرگ، مادر بزرگ يا فردي است كه رابطه ،منظور از بستگان نزديك*

شناختي،  جمعيتهاي  نامه ها با استفاده از پرسش هآوري داد جمع
اضطراب جدايي اسپادا و همكاران و اضطراب كودكان اسپنس 

شناختي توسط  جمعيتنامه  پرسش. انجام گرديد) فرم والدين(
تحصيلي، تعداد  هپايپژوهشگر تدوين گرديد و اطلاعاتي نظير سن، 

را  ... بيمارستان وبستري در  هسابقفرزندان خانواده، ترتيب تولد، 
توسط اسپادا و 1اضطراب جدايي هنام پرسش. گرفت مي بر در

 نامه  اين پرسش.است شدهساخته  2008همكاران در سال 

                                                           
1 -Separation Anxiety Scale  
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، )ماده 16( جدايي دليل هبعد ناراحتي و سه ب استماده  26داراي 
 و آرامش در هنگام جدايي) ماده 5(نگراني از جدايي 

هاي  ها به هر يك از ماده آزمودني. دكن ميگيري  را اندازه) ماده 5( 
، تا 1=از هيچ وقت( اي نامه در يك طيف پنج درجه پرسش
 26نامه بين اين پرسش هاي هنمر هدامن. پاسخ دادند) 5=هميشه

با استفاده از روش  ،ضريب پايايي اين پرسشنامه. است بوده130تا
 شدهرش گزا 98/0و  83/0 ،ترتيب به،آلفاي كرونباخ و بازآزمايي

نامه و مقياس ترس  ضريب همبستگي بين اين پرسش .است
 به،2صفت كودكان -اضطراب حالت هنام پرسشو  1ازمدرسه 

 ،در اين پژوهش .)7( است شدهمحاسبه  47/0و  56/0 ،ترتيب
ضريب  ،همچنين. شدبرآورد  82/0 بالا هنام پرسشآلفاي كرونباخ 

 طراب اسپنساض هنام پرسشنامه و  همبستگي بين اين پرسش
 3اضطراب كودكان هنام پرسش. محاسبه گرديد 74/0 )فرم والدين(

 شدهتهيه  4توسط اسپنس ،1997در سال ) فرم والدين( اسپنس
آن مربوط به ه ماد 5ماده است كه  28اين آزمون داراي . ست

بر اساس مقياس  ،نامه ها به پرسش  آزمودني. اضطراب جدايي است
 هدامن. پاسخ دادند) 5=تا هميشه 1=هرگز( اي ليكرت درجه 5

تا  5بين  ،نامه خرده مقياس اضطراب جدايي اين پرسش هاي هنمر
پايايي اين پرسشنامه ) 1388( داوودي و همكاران. است بوده 25
ضريب همبستگي . ندكردگزارش  89/0 ،با روش آلفاي كرونباخ ،را

ي پاياي. شدمحاسبه  60/0در خرده مقياس اضطراب جدايي برابر 
برابر با  ،با روش آلفاي كرونباخ ،نامه در اين پژوهش اين پرسش

 هنام پرسشابتدا ،آوري اطلاعات براي جمع. محاسبه گرديد 72/0
آموزان  در مدرسه توسط دانش ،اضطراب جدايي اسپادا و همكاران

شناختي و اضطراب  جمعيت هنام پرسش ،سپس .دشتكميل 
آموزان براي والدين  توسط دانش) فرم والدين(كودكان اسپنس

برش  هنقط ،ها نامه آوري پرسش پس از جمع. دشارسال 
ابتدا با  ،برشه نقطبراي تعيين . ها تعيين گرديد نامه پرسش

ها  آوري شده ميانگين و انحراف معيار نمره هاي گرد استفاده از داده
 هب ،انحراف معيار بالاتر از ميانگين 5/1 ،سپس .محاسبه گرديد

برش ه نقطشد كه  گرفتهنظر  درها  نامه برش پرسش هنقطعنوان 
. برآورد گرديد17 ،اسپنس هنام پرسشو  92 ،اسپادا هنام پرسش
 كودكان ،شده تعييننظر گرفتن نقاط برش  دربا  ،بنابراين

 ،سپس .دندشمشكوك به ابتلا به اختلال اضطراب جدايي مشخص 
                                                           

1
School Fears Scale  

2
State – Trait Anxiety inventory for children 

3
Children anxiety inventory 

4
Spence 

س اسا برتوسط متخصص روانشناسي باليني و  كودكاناين 
 هاي اختلالآماري  - راهنماي تشخيصي هشد بازنگريمعيارهاي 

 دست هبهاي  داده ههم. شدندباليني  همصاحب ،(DSM-IV-R)رواني 
و روش آماري توصيفي و  Spss-16افزار  نرمآمده با استفاده از 

  . هاي آماري خي دو و رگرسيون لوجستيك تحليل گرديدند آزمون

  ها  يافته

پرسشنامه  1514 ،شده توزيع هنامپرسش 1650از مجموع 
نفر  121. درصد بود 92ميزان پاسخگويي حدود  و شد بازگردانده

شده  تعيينبرش ه نقطهايي بالاتر از  داراي نمرهاز پاسخگويان 
بودند كه مشكوك به اختلال اضطراب جدايي تشخيص داده شدند 

 هاي تشخيصي برمبناي ملاك ،توسط روانشناس باليني ،و بنابراين
رواني  هاي اختلالراهنماي تشخيصي آماري  هشد بازنگريمتن 

)DSM- IV-TR (، نفر 105كه تعداد  شدندباليني  همصاحب  
 داراي اختلال اضطراب جدايي تشخيص داده%)  93/6( 

باليني توسط روانشناس  همصاحبنفر با توجه به 12 شدند و 
ر شركت نف 4 باليني همصاحب همرحل در(مشكلي نداشتند  ،باليني
  ). نكردند

سپس با بكارگيري آمار توصيفي ميانگين، انحراف معيار، فراواني 
 ،2 هشماردر جدول . دشكننده محاسبه  شركتو درصد افراد 

اضطراب جدايي  هنمرميانگين، انحراف معيار، كمترين و بيشترين 
 .است شدهاصلي آورده ه نموندر  ،بر حسب سن ،كنندگان شركت

شود، ميانگين و  ديده مي 2 هجدول شمارهمان گونه كه در 
 كنندگان هاي اضطراب جدايي براي شركت انحراف معيار نمره

 ،)49/69،92/14(، )61/70،42/15(ساله، به ترتيب  9و  8، 7 

اضطراب ه سالگي،كمترين نمر7درسن . است) 16/14، 83/68( 
سالگي، كمترين  8در سن . است 122و بيشترين نمره  36جدايي، 

سالگي، 9و درسن  است 122و بيشترين  31اضطراب جدايي  هنمر
  .است 119و بيشترين نمره  35كمترين نمره 
ها  ، فراواني اختلال اضطراب جدايي در آزمودني3 هجدول شمار

  .دهد حسب سن، نشان مي را، بر
، توزيع فراواني اختلال اضطراب جدايي 4 هدرجدول شمار
آماري بين  هايسشناختي و مق هاي جمعيت برحسب ويژگي

  .متغيرها، آورده شده است
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  51/اصفهان شهر ييابتدا مقطع پسر آموزان دانش در ييجدا اضطراب اختلال همه گير شناسي

   

  به تفكيك سن ،اصليه نموناختلال اضطراب جدايي در  هنمرانحراف معيار و كمترين و بيشترين  ميانگين، - 2 هشمارجدول 

  كل تعداد  بيشترين  كمترين  انحراف معيار  ميانگين  سن

7  61/70  42/15  36  122  322  
8  49/69  92/14  31  122  657  

9  83/68  16/14  35  119  535  
  1514  122  31  83/14  64/69  جمع كل

  برحسب سن ،ها فراواني اختلال اضطراب جدايي در آزمودني - 3 هشمارجدول 

  درصد  فراواني  تعداد  سن

7  322  24  46/7  
8  657  46  7  

9  535  35  54/6  
  93/6  105  1514  جمع كل

  شناختي جمعيت هاي ويژگيبرحسب  ،اضطراب جداييتوزيع فراواني اختلال  -  4 هشمارجدول 

  آزمون آماريه نتيج  تعداد كل  بدون اختلال  داراي اختلال  ويژگي 

  درصد   تعداد   درصد  تعداد
  : سن
7  
8  
9  

  جمع 

  
24  
46  
35  
105  

  
46/7  
7  
54/6  
93/6  

  
298  
611  
500  
1409  

  
54/92  

93  
46/93  
07/93  

  
322  
657  
535  
1514  

074/0 P = 

  : كلاس
  وم د
  سوم  
  جمع 

  
57  
48  
105  

  
72/7  
19/6  
93/6  

  
681  
728  
1409  

  
28/92  
81/93  
07/93  

  
738  
776  

1514  

380/0 P =  

  بستري در بيمارستان  هسابق
  دارد 
  ندارد 
  جمع 

  
27  
78  
105  

  
44/8  
54/6  
93/6  

  
293  
1116  
1409  

  
57/91  
46/93  
07/93  

  
320  
1194  
1514  

001/0 P <  

  رفتن به مهد كودك هسابق
  ارد د 

  ندارد
  جمع   

  
85  
20  
105  

  
11/7  
29/6  
93/6  

  
111  
298  
1409  

  
89/92  
71/93  
07/93  

  
1196  
318  
1514  

034/0 P =  

  تعداد فرزندان خانواده 
  تك فرزند 

  فرزند 2
  فرزند و بالاتر 3

  جمع  

  
25  
66  
14  
105  

  
23/7  
77/7  
40/4  
93/6  

  
321  
784  
304  
1409  

  
77/92  
23/92  
60/95  
07/93  

  
346  
850  
318  
1514  

001/0 P < 

  ترتيب تولد كودك 
  اولي 
  دومي 

  سومي و بالاتر
  جمع 

  
59  
34  
12  
105  

  
67/7  
43/6  
53/5  
93/6  

  
710  
494  
205 

1409  

  
32/92  
57/94  
47/94 

07/93  

  
769  
528  
217 

1514  

001/0 P <  
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 طالب پور و همكاران/  52

  تيشناخ جمعيتي ها ويژگيتوزيع فراواني اختلال اضطراب جدايي برحسب  - 4 هشمارجدول  هادام

  آزمون آماريه نتيج  تعداد كل  بدون اختلال  داراي اختلال  ويژگي 

  درصد   تعداد   درصد  تعداد

  وضعيت شغل مادر
  دار  خانه

  شاغل 
  جمع 

  
84  
21  
105  

  
91/6  
02/7  
93/6  

  
1131  
279  
1409  

  
09/93  
98/92  
07/93  

  
1215  
299  
1514  

235/0 P =  

همراه  به ،مهاجرت خانواده هسابق
  كودك 

  بلي  
  خير  

  جمع 

  
  
20  
85  
105  

  
  
01/9  
58/6  
93/6  

  
  
202  
1207  
1409  

  
  

99/90  
42/93  
07/93  

  
  
222  
1292  
1514  

001/0 P <  

  كردن پدر و مادر با همديگر زندگي
  بلي 

  خير  
  جمع  

  
  
101  
4  

105  

  
  
90/6  
8  
93/6  

  
  

1363  
46  

1409  

  
  

10/93  
92  

07/93  

  
  

1464  
50  

1514  

001/0 P <  

  ديك كودكمرگ بستگان نز هسابق
  بلي 
  خير 

  جمع  

  
  
35  
70  
105  

  
  
62/8  
32/6  
93/6  

  

  
  
371  
1038  
1409  

  
  

38/91  
68/93  
07/93  

  
  
406  

1108  
1514  

001/0 P <  

 

 ،اين پژوهش در ،شود مي ديده 4 هشمار گونه كه در جدول همان
 ،اين تعداد كه از آموز شركت داشتند دانش 1514در مجموع 

اختلال اضطراب جدايي تشخيص  مبتلا به )درصد 93/6( نفر105
 24 كه دهد ميهاي اين پژوهش نشان  يافته ،همچنين. شدند داده
از %) 7( نفر 46 ساله، 7آموزان  دانشاز %) 46/7( نفر

 ،ساله 9آموزان  دانشاز %) 54/6( نفر 35ساله و  8كنندگان  شركت
 ،اگرچه از نظر سني. اند مبتلا به اختلال اضطراب جدايي بوده

 7هاي  رين درصد شيوع اختلال اضطراب جدايي را آزمودنيبالات
اما با  ،داشتند ساله 9كنندگان  شركتساله و كمترين شيوع را 

 ).=074/0P( نيست دار ها معني اين تفاوت،توجه به آزمون آماري

هاي شاغل به  از آزمودني%) 72/7( نفر 57از نظر كلاس درسي 
هاي كلاس  از آزمودني %) 6/ 19(نفر  48تحصيل دركلاس دوم و 

اين تفاوت با توجه به  .سومي داراي اختلال اضطراب جدايي بودند
 ).=380/0P(دار نبود  معني ،شده انجامآزمون آماري 

 كه ستا اين گر بيان 4 هشمار نتايج جدول ،همچنين
نسبت به  ،بستري در بيمارستان داشتند هسابقآموزاني كه  دانش

اضطراب ،%)54/6( يمارستان نداشتندبستري در ب هسابقكساني كه 

آزمون آماري اين  .از خود نشان دادند %)44/8(جدايي بالاتري 
دار در اين زمينه است  تفاوت آماري معني هدهند نشان

)001/0P<.( 

از %) 11/7(نفر  85 ،رفتن به مهد كودكه سابقاز نظر 
اب داراي اختلال اضطر بودند،  رفتهكه به مهد كودك  آموزاني دانش

اين افراد اختلال  از %)89/92(نفر  111 كه درحاليند، جدايي بود
 استدار  معني ،اين تفاوت ازلحاظ آماري. نداشتنداضطراب جدايي 

)034/0P=.( 

فرزند  2هايي كه  در خانواده ،از نظر تعداد اعضاي خانواده
ه ديد%)  77/7(بالاترين ميزان اختلال اضطراب جدايي  ند،داشت
هاي داراي سه فرزند و  و خانواده% 23/7با  ،فرزندهاتك  .شود مي

داري  كه تفاوت معنيد رنداهاي بعدي قرار  در رتبه% 40/4با  ،بالاتر
 هب ،از نظر تعداد افراد خانواده ،بين افراد مضطرب و غير مضطرب

 كودكاني ،از نظر ترتيب تولد ،همچنين). >001/0P(دست آمد 
ي اختلال اضطراب جدايي بيشتري دارا ،بودند فرزند اول خانواده

 شده انجامآزمون آماري . ها بودند نسبت به بقيه آزمودني ،%)67/7(
 ).>001/0P( استدار در اين زمينه  تفاوت آماري معني گر بيان

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

05
 ]

 

                             6 / 11

https://journals.tums.ac.ir/irje/article-1-5021-en.html


  53/اصفهان شهر ييابتدا مقطع پسر آموزان دانش در ييجدا اضطراب اختلال همه گير شناسي

هايي كه  از آزمودني%) 91/6( نفر 84، از نظر وضعيت شغلي مادر
 و يي بودندمبتلا به اختلال اضطراب جدا ،دار بودند مادرشان خانه

مبتلا به اين  داشتند،از كسانيكه مادران شاغل %) 02/7(نفر  21
تفاوت از لحاظ آماري  اين كه ،شدند دادهاختلال تشخيص 

  ).= 235/0P( نيستدار  معني
دست آمده نشان  هنتايج ب مهاجرت در خانواده، هسابقاز نظر 

 شده در ديدهدرصد از اختلال اضطراب جدايي  01/9كه دهد  مي
مهاجرت داشتند و در  هسابقهايي بود كه  خانواده كودكانِ
درصد  58/6اين ميزان  ،مهاجرت نداشتند هسابقهايي كه  خانواده

داري را نشان  شده تفاوت آماري معني انجامآزمون آماري . بود
 ).>001/0P(دهد  مي

والدي است و يا پدر و مادر با هم  تكاز نظر اينكه خانواده 
هايي  درصد كودكان خانواده 90/6كه  شده ديد ،كنند زندگي مي

داراي اختلال اضطراب  ،كردند مادرشان با هم زندگي مي كه پدر و
درصدكودكانيكه پدر و مادرشان با هم زندگي  8 وجدايي بودند 

اين تفاوت از لحاظ آماري . اختلال بودند اين داراي ،كردند نمي
كه  كساني مرگقوع و هسابقاز نظر ). >001/0P( استداري  معني

درصد از  62/8، ديده شد كه است ها دلبستگي داشته كودك به آن
دادن  دست از هسابق ،داراي اختلال اضطراب جدايي آموزان دانش

كه داراي اين  كساني كه حالي در ،بستگان نزديك را داشتند
درصد مبتلا به اختلال اضطراب  32/6به ميزان  ،سابقه نبودند

تفاوت آماري  هدهند نشانآزمون آماري ابراين، بن. جدايي بودند
 ).>001/0P(است دار در اين زمينه  معني

دست آوردن ارتباط بين متغير  هدر اين مطالعه براي ب ،همچنين
از تحليل رگرسيون لوجستيك  ،بين پيشهاي  وابسته و متغير

 ،تعيين عوامل مؤثر براختلال اضطراب جدايي براي. استفاده گرديد
عدم ابتلا به (صورت دو حالت صفر و يك  بهمتغير وابسته  ساختار

اختلال اضطراب جدايي با كد صفر و ابتلا به اختلال اضطراب 
سن،  مانند شده، متغيرهاي بررسير ديگو ) جدايي با كد يك

رفتن به مهد كودك،  هسابقستري در بيمارستان، ب هسابقكلاس، 
وضعيت شغل مادر،  ترتيب تولد كودك، تعداد فرزندان خانواده،

كردن پدر و مادر با همديگر،  زندگيمهاجرت در خانواده،  هسابق
متغيرهاي  وجز،وقوع مرگ در بستگان نزديك كودك هسابق
در جدول . و تحليل انجام گرديد شد نظر گرفته دربين  پيش
نتايج تحليل رگرسيون لوجستيك براي متغيرهاي  5 هشمار
  .است شدهرائه بين اختلال اضطراب جدايي ا پيش

مدل  ،شود مشاهده مي 5 هشمار كه در جدول طور همان
است و بر  بودهبالايي برخوردار  شبرازرگرسيون لجستيك از 

 ،بين در اين مطالعه از بين متغيرهاي پيش ،اساس اين مدل
 هب ،مهاجرت در خانواده هسابقمتغيرهاي تعداد فرزندان خانواده و 

ل اضطراب جدايي كودكان بين اختلا هاي پيشرعنوان متغي
  .اند شده شناخته

  بين اختلال اضطراب جدايي  پيشهاي  تحليل رگرسيون لوجستيك براي متغير - 5 هشمارجدول 

  Exp(B)  داري معني  درجه آزادي  )Wald( والد هآمار  B S.Eضريب  متغير

  746/0  030/0  1  700/4  36/1  - 295/0  تعداد فرزندان خانواده

  607/0  048/0  1  919/3  253/0  - 500/0  نوادهمهاجرت در خا هسابق

  

  بحث

شناسي اختلال اضطراب   گير همهپژوهش حاضر باهدف تعيين 
هاي دوم و سوم  ساله در كلاس9تا  7آموزان پسر  جدايي در دانش

آمده ميزان  دست هبنتايج . اصفهان انجام گرديد ابتدايي شهر
كه دكررآورد درصد ب 93/6شيوع اين اختلال در شهر اصفهان را 

 در مقايسه با نتايج پژوهش كيسلر، برگ لند و ديملر ،اين ميزان
 7تا  3شناسي اضطراب جدايي را بين  گير كه ميزان همه )11(

  با نتايج مطالعه ،همچنين. شود تأييد مي كرد،درصد گزارش 
شناسي اختلال اضطراب  گير همه هباردر )11( شي ير و همكارانش

درصد  8/6يزان شيوع اين اختلال را تا جدايي درآمريكا كه م
اما نتايج اين پژوهش با نتايج . همخواني دارد كرد،برآورد 
و كرم و  )13(شده توسط تانيوس و همكاران  انجامهاي  پژوهش

، مطلبي )19(، حاتمي )15(، اسبجورن و همكاران )14(همكاران 
  .همخواني ندارد ،)21(مظفري  و )20(

گرفته در  انجامهاي  آمده از بررسي تدس هبتفاوت در نتايج 
براي  شده ممكن است به روش و ابزارهاي استفاده ،ايران
اضطراب جدايي اسپادا و همكاران براي ه نام پرسش(گري  غربال
، استفاده از )شد استفادهدر اين مطالعه  ،بار در ايرانين نخست
بندي مختلف براي تشخيص، سن افراد مورد  طبقههاي  نظام
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سوي از . باشد مربوط كننده مصاحبهتجربه و مهارت  و عهمطال
توان ناشي از شرايط خاص اقتصادي،  مي را ها اين تفاوت ديگر،

 متفاوتاجتماعي، فرهنگي و جغرافيايي مناطق مورد مطالعه و 
يكي ديگر از دلايل  ،همچنين. بودن زمان اجراي پژوهش دانست

پيشين نشان  هاي همطالعست كه ا بالا بودن ميزان شيوع اين
  . )7( سالگي است 7- 9دهد كه اوج اين اختلال در سنين بين  مي

اين مطالعه نشان داد كه ميزان شيوع اختلال اضطراب جدايي 
اين ميزان بالاتر است كه درصد 46/7ساله  7 آموزان پسر  دانشدر 
 .است%) 54/6 و% 7،ترتيب به(ساله  9و  8آموزان  دانشاز 

اضطراب جدايي  ،شود با افزايش سن ه ميطوركه ملاحظ همان
پيشين در اين زمينه را  هاي همطالعاين يافته نتايج . يابد كاهش مي
دبستان افزايش  هدوركند كه هرچه سن كودك در سنين  تأييد مي

در . )6،14،19( يابد ميزان اختلال اضطراب جدايي كاهش مي ،يابد
ژوهش نشان نتايج اين پ ،بستري در بيمارستان هسابقخصوص 

بستري در بيمارستان  هسابقكودكانيكه درصد  44/8 كه دهد مي
 هسابقكه  كسانيدرصد  54/6و  بودند دچار اين اختلال ،داشتد

اين نتيجه با نتايج . دچار اين اختلال بودند ،دننداشتبستري 
بيماري كه  هسابقمبني بر اينكه وجود  )6،14( پيشينهاي  پژوهش

يكي از عوامل  ،شده باشدمنجررستان به بستري شدن در بيما
  .همخواني دارد است، اختلال اضطراب جدايي هكنند ايجاد

رفتن به مهد كودك نتايج اين پژوهش نشان  هسابقدرخصوص 
داراي اضطراب  ،اند كه به مهد كودك رفته كسانيدهد كه  مي

 هب. %)29/6(اند  كه نرفته بودند نسبت به كساني ،%)11/7(بيشتري 
نظير ساعات (رسد در اين زمينه علل و عوامل متعددي  نظر مي

 هرابطامكانات و عوامل اجرايي آن و كيفيت  ،كودك حضور در مهد
در اين  بيشتر هاي همطالع و به هستنددخيل ) والدين با كودك

  .نياز است ،ويژه تحقيقات طولي هب ،زمينه
فرزندها  تكدرخصوص تعداد فرزندان خانواده مشاهده شد كه 

درصد مبتلا به  77/7هاي داراي دو فرزند  درصد و خانواده 23/7
فرزند و  3هاي  ولي درخانواده ،اند اختلال اضطراب جدايي بوده

. است يافتهكاهش %) 40/4(طور محسوسي  هبالاتر اين ميزان ب
گر اين است كه متغير تعداد  بيان لجستيكنتايج تحليل رگرسيون 

بين اختلال اضطراب  پيشهاي فرزندان خانواده يكي از متغير
به  يدبا ،آمده دست هبدر تبيين نتيجه . استكودكان  جدايي در

شده  انجام هاي همطالعنتايج  نخست،: كرداشاره  ها تهنكاين 
هاي  اين است كه ويژگي گر بيان ،روي عامل خانواده )22،10(

 در ايجاد ،از نظر تعداد فرزندان و تعاملات درون خانواده ،خانواده
گيري دلبستگي  شكل دوم،يا تداوم اضطراب كودكان نقش دارد و 

نظر  هب ،بنابراين .كند گذاري مي ايمن اساس سازگاري فردي را پايه
فرزندها، تمركز توجه و عواطف والدين به  تكدر  كه رسد مي

تواند از دلايل احتمالي بالا  كودك و ايجاد وابستگي افراطي مي
از . ضطراب جدايي در اين كودكان باشدبودن ميزان شيوع اختلال ا

 2داراي  يها نتايج ديگر اين مطالعه اين است كه در خانواده
داراي اضطراب جدايي ) از نظر ترتيب تولد( كودكان اول ،فرزند

علت تنزل از جايگاه اوليه و تقسيم  بهتواند  بالايي بودند كه اين مي
توجهي به كودك  بي گاهتوجه و عواطف والدين بين فرزندانشان و 

نتايج  ،از سوي ديگر. اول و ايجاد دلبستگي ناايمن در كودك باشد
در ميزان اضطراب جدايي گر اين است كه  آمده بيان دست هب

 هب ،هاي داراي چند فرزند بودند هايي كه متعلق به خانواده آزمودني
در . هاي داراي يك يا دو فرزند بود طور محسوسي كمتر از خانواده

كه وجود چند د كرتوجه  نيز به اين نكته دباي ،اين نتيجه تبيين
افراط و تفريط والدين  كه فرزند در خانواده ممكن است باعث شود

زيرا وجود . نيازهاي كودك تعديل گرددي ارضامحبت و  هارائدر 
 شود ميباعث تقسيم محبت والدين  چند فرزند در خانواده معمولاً

. دكن مييجاد وابستگي جلوگيري و از توجه افراطي والدين و ا
 يارضاگرفتار و در  ،مواردي كه والدين به هر دليلدر همچنين، 

وجود چند فرزند در  ،نيازهاي عاطفي كودك دچار مشكل باشند
شود كه كودك نياز به محبت و صميميت خود  خانواده موجب مي

اين امر ممكن است . دكنرا از خواهران و برادران خود دريافت 
گيري اضطراب  شكلكمك به ايجاد دلبستگي ايمن، از ضمن 

  .دكنجدايي در كودك جلوگيري 
 كه ديده شد )شاغل دار، خانه( درارتباط با وضعيت شغل مادر

كه به اختلال اضطراب جدايي مبتلا بودند و مادر  درصد كودكاني
با كودكانيكه مادر  ،%)91/6( شاغل در بيرون از خانه داشتند

اين نتيجه . اختلاف چنداني نداشت ،%) 02/7( ددار داشتن خانه
اين نكته باشد كه كيفيت ارتباط بين مادر و  هدهند نشانتواند  مي

 .تر از اشتغال مادر در بيرون از خانه يا در خانه است كودك مهم
با كودك برقرار  مطلوب اي كه مادر بتواند رابطه درصورتي احتمالاً

  . )22(اب جدايي نخواهد شد اشتغال او باعث ايجاد اضطر ،دكن
كه اضطراب  ديده شد ،مهاجرت در خانواده هسابقدر خصوص 

 ندكه از شهري به شهر ديگر مهاجرت داشت كودكاني جدايي در
 هبود كه سابق كساني از طور محسوسي بيشتر هب ،%)01/9(

و  ها همطالعاين يافته نتايج برخي %). 58/6( ندنداشتمهاجرت 
اينكه اختلال اضطراب  بر مبني را )19،2(هاي قبلي  پژوهش

 ،دنبال تغيير منزل و يا مهاجرت ظاهر شود هجدايي ممكن است ب
نتايج تحليل رگرسيون لوجستيك نشان داد كه . كند تأييد مي
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بين  مهاجرت در خانواده يكي از متغيرهاي پيش هسابقمتغير 
نتايج  ،در اين زمينه. استاختلال اضطراب جدايي دركودكان 

 مانند ،اين است كه رخدادهايي گر بيان) 23،16(قبلي  هاي هطالعم
زيرا  ،شوند قابل توجه در كودك مي يباعث ايجاد استرس ،مهاجرت

 پيشينيط حگرفته در م شكلهاي  تطابقتغيير محيط، سازگاري و 
زند و اين امر باعث ايجاد يا افزايش سطح اضطراب  هم ميربرا 

رت ممكن است گرفتاري و مهاج ،همچنين. گردد كودك مي
توجهي ومحبت  كمو اين امر موجب  دهدوالدين را افزايش  همشغل

اين عدم توجه باعث شود كه كودك  .ناكافي آنان به كودك گردد
و انتظار پيامدهاي منفي داشته  بيانگاردكننده  تهديدمحيط را 

  . مضطرب گردد ،باشد و در نتيجه
كه كودكانيكه پدر و ستاهاي ديگر اين پژوهش اين  از يافته

اختلال اضطراب جدايي كمتري  ،كردند مادرشان با هم زندگي مي
اين  .% )8(كه تك والدي بودند داشتند نسبت به كساني ،%)90/6(

 )6،19،23( قبلي هاي سوابق نظري و پژوهش هكنند تأييديافته 
درصد ست كه ا هاي ديگر اين پژوهش اين از يافته ،همچنين. است

مرگ  هتجربكودكاني كه در   اختلال اضطراب جدايي ابتلا به
بالاتر  قابل توجه يميزان به ،%)62/8( داشتندرا  شاننزديكبستگان 

%) 32/6(وقوع مرگ در بستگان نزديك  هسابقاز كودكاني بود كه 
  . است )6،19( مانند ،هايي اين نتيجه همسان با يافته. نداشتند

 93/6گر شيوع  ژوهش بيانهاي اين پ يافتهبا توجه به اينكه 
و  استساله  7- 9آموزان  درصدي اختلال اضطراب جدايي در دانش

لزوم توجه بيشتر  ،نظر گرفتن شيوع بالاي اين اختلال دربا 

 گردد پيشنهاد مي ،بنابراين .شود در اين زمينه آشكار مين لائومس
اندكاران آموزش و  دست ويژه به ،ريزان برنامهو ن مسئولا كه

بهداشت روان كودكان تدوين و  يارتقا برايهايي را  برنامه ،پرورش
 ،هاي آموزش خانواده برگزاري كلاس كه رسد نظر مي به. ندكناجرا 
برقراري  هنحوآموزش  وهاي والدين  بردن سطح آگاهي بالا براي

. ضروري است ،سطح تعامل مثبت با كودكان يارتقاارتباط و 
درماني  رواناوره و خدمات ايجاد و گسترش مراكز مش ،همچنين

  . در اولويت قرار گيرد دبايكودكان  هويژ
توان به موارد زير  ميهاي اين پژوهش  ترين محدوديت از مهم

آموزان  دانشروي  ، فقطتحقيق شدن انجام نخست، :اشاره كرد
شاغل  هسال 9تا  7پژوهش روي گروه سني  شدن انجام دوم،. پسر

سوم مدارس ابتدايي دولتي شهر هاي دوم و  به تحصيل در كلاس
تحويل  عدم همكاري برخي از والدين در تكميل و سوم، .اصفهان

ي مشابه يها پژوهش كه شود پيشنهاد مي ،بنابراين. ها پرسشنامه
 هب ،سنين و مقاطع آموزشير ديگآموزان دختر و در  روي دانش

) مدارس دولتي و غير دولتي(ابتدايي ه دورهاي  كلاسه همويژه 
  . ز انجام گرددني

  تشكر وقدرداني

از معاونت پژوهشي سازمان آموزش وپرورش استان اصفهان، 
 رساندن اينانجام به مدارس و والدين محترمي كه در  ياوليا

  .كنيم همكاري كردند، سپاسگزاري مي ابا مپژوهش 
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Original Article 

The Epidemiology of Separation Anxiety Disorder in 
Isfahan Primary School Male Students    
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Background & Objectives: One of the most common anxiety disorders in children is separation anxiety disorder 
(SAD). The purpose of the present study was to investigate the epidemiology of separation anxiety disorder in 
Isfahan primary school male student. 

Methods: The present study was a descriptive study. The statistical population was all the male students from 7 
to 9 years old, studying in second and third grades in primary schools of Isfahan. The sample of study consisted 
of 1514 male student, who were selected randomly by multi-stage sampling method. The instruments of this study 
consisted of the Separation Anxiety Disorder Scale, Spence Children's Anxiety Scale and Clinical Interview. 
Data obtained were analyzed by using descriptive statistics and chi-square and logistic regression. 

Results: The findings showed that the rate of separation anxiety disorder in male (7 to 9 year- old student) was 
%6/93. SAD were more common in 7 years old (7.4%). Children having record of hospitalization, immigration, 
single-parent households and close relatives of mortality had a higher rate of separation anxiety disorder. 

Conclusion: This study shows that separation anxiety disorder among primary school male students is significantly 
high. Therefore it is important to consider the potential utility of early anxiety prevention/intervention programs, 
especially for children at this age group. 

Keywords: Epidemiology, Separation anxiety disorder, Primary school students 
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