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                                        Abstract 

Purposes: Anxiety disorders significantly impact elementary school 

children's academic and social functioning. While conventional 

treatments exist, cost-effective alternatives like drawing therapy 

remain underexplored. This study evaluated drawing therapy's 

effectiveness in reducing anxiety symptoms among Iranian elementary 

students, while assessing its practical applicability in school settings. 

Methods: This quasi-experimental study included pre-test and post-

test with a control group. Participants were 40 elementary students in 

Khoy (2024–2025), identified with anxiety symptoms using the 

SCARED questionnaire, validated in Iran by Bahari (2015). They were 

randomly assigned to experimental (n = 20) and control (n = 20) 

groups. The experimental group received 10 sessions of art therapy, 

while the control group had no intervention. Data were analyzed using 

ANCOVA. 

Findings: The experimental group showed significant anxiety 

reduction (42.8 to 28.3, p<0.001) with strongest effects on social (32% 

decrease) and generalized anxiety (38% decrease), while controls 

remained stable (41.9 to 40.7, p=0.21). The large effect size (η²=0.41) 

and 85% attendance confirmed the intervention's efficacy and 

feasibility without adverse effects. Participants also demonstrated 

improved emotional expression and classroom engagement through 

qualitative reports. 

Conclusion: Drawing therapy appears to be an effective, accessible 

intervention for reducing childhood anxiety, particularly social and 

generalized subtypes. Its structured 10-session format is suitable for 

school settings and can be delivered by trained educators. These results 

support its integration into school-based mental health programs, 

especially in low-resource contexts. Further research is needed to 

assess long-term outcomes and compare its efficacy with standard 

treatments such as CBT.  
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 ی پژوهش نوع مقاله:

است که    ی در کودکان دبستان   یشناختاختلالات روان  نیتر عیاز شا   یکیاضطراب    اهداف:

. با توجه به  گذاردی م  یمنف  ریها تأثآن  یو رشد عاطف  یروابط اجتماع  ،یلیبر عملکرد تحص

و    ییردارویمداخله غ  کی عنوان  به  ی درمان یمرسوم، نقاش  یدرمان   ی هاروش  یهاتی محدود

بر    ی درمان ینقاش  ریتأث  ی پژوهش با هدف بررس  نی است. ا   فته مورد توجه قرار گر  نه یهزکم

برنامه  ن یادغام ا   یبرا  یی و ارائه راهکارها  یکاهش اضطراب کودکان دبستان    ی هاروش در 

 مدارس انجام شد.  یتیترب 

آزمون همراه با گروه کنترل و پس  آزمونشیبا پ  یش یآزما مهیپژوهش از طرح ن   نیا  :هاروش

  یلیدر سال تحص  ی شهرستان خو  یآموزان دبستان شامل دانش  ی گرفت. جامعه آمار  بهره

برا  ۱۴۰۳–۱۴۰۴ پرسش  ییشناسا   یبود.  از  اضطراب،  به  مبتلا  اضطراب  کودکان  نامه 

ب   ارابز  نی ( استفاده شد؛ اSCAREDکودکان )  شده و    یو همکاران طراح   رماهر یتوسط 

علائم اضطراب    یشده است. کودکان دارا  دییتأ(  ۱۳۹۵)  یتوسط بهار  ران ی آن در ا  ییروا

  ان یشرکت در مطالعه انتخاب شدند. از م  ی نامه، براپرسش  ن یا   ج یبراساس نتا   ،یصیتشخ

نفر(    2۰)   نترلنفر( و ک  2۰)  شیبه دو گروه آزما   یصورت تصادفکودک به  ۴۰جامعه،    نیا

که گروه    یشرکت کردند، در حال  ی درمان یجلسه نقاش  ۱۰در    ش ی شدند. گروه آزما  میتقس

ه داده  افتی در   یامداخله  چیکنترل  تحلنکردند.  آزمون  از  استفاده  با    انس یکووار  لیها 

(ANCOVAتحل )شدند.  لی 

  ی طور معناداربه  شی نمرات اضطراب در گروه آزما   ن یانگینشان داد که م  ج ینتا   :هاافته ی

در گروه کنترل   یمعنادار  رییکه تغ  ی( در حالp < 0.001؛  28.۳به    ۴2.8)از    افتیکاهش 

 = p < 0.001, η²کرد )  دیی معنادار مداخله را تأ  ریتأث  انسی کووار  لیمشاهده نشد. تحل

0.41 .) 

نشان م  ج ینتا   :یریگ جهینت نقاش  دهدیپژوهش    ی اعنوان مداخلهبه  تواند یم  ی درمان یکه 

  نهیاجرا و هز  ی سادگ  لیدلاستفاده شود و به  یکاهش اضطراب کودکان دبستان   ی اثربخش برا

 مدارس است. ی مناسب برا یانهیگز ن،ییپا

مقاله: این  به  )امیرحسین  ،یدنیااوج   استناد  آموزان  بر کاهش اضطراب دانش   یدرمانینقاش  یاثربخش  یبررس(.  1404. 

 .52-63  ،(3)3  ،یجارب معلمفصلنامه ت.  یدبستان
DOI: 10.48310/istt.2025.18533.1133 



 
 

۵۴ یآموزان دبستانبر کاهش اضطراب دانش یدرمانینقاش یاثربخش یبررس 
  

 

 مقدمه
تواند  شناختی در میان کودکان دبستانی است که میترین اختلالات روان کنندهترین و ناتواناضطراب یکی از شایع 

های مختلف زندگی آنان، از جمله عملکرد تحصیلی، روابط اجتماعی و رشد  ای بر جنبه تأثیرات عمیق و گسترده

که با علائمی مانند نگرانی مداوم، کاهش تمرکز،    (. این اختلال2۰2۰عاطفی، داشته باشد )اسمیت و جانسون،  

تنها کیفیت زندگی کودکان  درد همراه است، نههای جسمانی مانند سردرد یا دلرفتارهای اجتنابی و حتی نشانه

تواند به مشکلات بلندمدتی مانند افت تحصیلی، انزوا و حتی اختلالات روانی  دهد، بلکه میرا تحت تأثیر قرار می

(. عوامل متعددی در بروز اضطراب کودکان نقش  2۰۱۳پزشکی آمریکا،  در بزرگسالی منجر شود )انجمن روان 

دارند، از جمله محیط پرتنش خانوادگی، انتظارات تحصیلی فزاینده، فشارهای اجتماعی و حتی تغییرات سریع 

تأثیر اضطراب در دوران اند که  (. مطالعات متعدد نشان داده2۰۱8در سبک زندگی مدرن )براون و همکاران،  

نفس  تواند به بزرگسالی نیز کشیده شود و مشکلاتی همچون اختلالات اضطرابی مزمن، کاهش اعتمادبهکودکی می

(. با توجه به شیوع روزافزون این اختلال 2۰۱7و حتی مشکلات اجتماعی و شغلی را در پی داشته باشد )ویلسون،  

های مؤثر و خلاقانه برای کاهش اضطراب و بهبود سلامت  کارگیری روشو پیامدهای منفی آن، شناسایی و به

 .روان کودکان، به یک ضرورت اجتماعی و علمی تبدیل شده است

درمانی، رویکردی نوین و مؤثر برای کاهش  های هنرعنوان یکی از شاخهدرمانی بهدر این میان، نقاشی

که بر پایه استفاده از فرآیندهای خلاقانه و غیرکلامی استوار است،   اضطراب کودکان شناخته شده است. این روش

های خود را در فضایی امن و بدون قضاوت بیان کنند  دهد تا احساسات، هیجانات و ترسبه کودکان امکان می

ها اغلب در بیان  ویژه برای کودکان دبستانی مناسب است، زیرا آندرمانی به(. نقاشی۱۳۹6)شریفی و همکاران،  

راحتی احساسات پیچیده خود را به کلامی مشکلات خود با محدودیت مواجه هستند و ممکن است نتوانند به 

بیاورند )ویلسون،   نقاشی، کودکان می2۰۱7زبان  از طریق  به(.  با اضطراب خود مواجه توانند  طور غیرمستقیم 

د. علاوه بر این، این روش با تقویت خلاقیت،  هایی برای مدیریت آن بیابن شوند، آن را درک کنند و به تدریج راه

های حل مسئله، تأثیرات بلندمدتی بر سلامت روانی کودکان دارد )موسوی نفس و بهبود مهارتافزایش اعتمادبه

عباسی،   )۱۳۹۹و  مالچیودی  گفته  به  نقاشی2۰۱۵(.  نه(،  اضطراب کمک میدرمانی  کاهش  به  بلکه  تنها  کند، 

درمانی  دهند که نقاشیها نشان میهای تطبیقی نیز یاری رساند. این یافتهتواند به توسعه خودآگاهی و مهارتمی

 .های تربیتی نیز مورد استفاده قرار گیردعنوان یک ابزار پیشگیرانه در مدارس و محیطتواند بهمی

درمانی در کاهش اضطراب کودکان المللی و داخلی به اثربخشی نقاشیهای متعددی در سطح بینپژوهش

برای مثال، مطالعهاشاره کرده )اند.  کننده در  ( نشان داد که کودکان شرکت2۰۱۹ای توسط گرین و همکاران 

نقاشی پژوهشجلسات  این  کردند.  تجربه  اضطراب  سطح  در  معناداری  کاهش  از   درمانی،  گروهی  روی  بر  که 

طور  کنندگان بهدرمانی، سطح اضطراب شرکت جلسه نقاشی ۱۰کودکان دبستانی انجام شد، نشان داد که پس از 

ها  نفس آن های اجتماعی و اعتمادبهتوجهی در مهارتدرصد کاهش یافت. علاوه بر این، بهبود قابل  ۳۰میانگین  

درمانی  ( انجام شد، نشان داد که استفاده از نقاشی2۰2۱مشاهده شد. پژوهش دیگری که توسط کیم و همکاران )

عملکرد  می بهبود  به  و منجر  کند  اضطرابی شدید کمک  اختلالات  به  مبتلا  اضطراب کودکان  به کاهش  تواند 

( اثربخشی این روش را بر بهبود سلامت  ۱۳۹8ها شود. در پژوهشی داخلی نیز شریفی و همکاران )تحصیلی آن

های  دبستانی در شهر شیراز تأیید کردند. نتایج این مطالعه حاکی از آن بود که استفاده از تکنیک   روان کودکان

 .درصد کاهش داده است 2۵طور میانگین نقاشی، اضطراب کودکان را به

محور انجام شد،  ( که در ترکیه و در قالب یک برنامه مدرسه2۰2۳علاوه بر این، پژوهش ییلماز و یاووزر )

ابتدایی موجب کاهش چشمگیر اضطراب اجتماعی و بهبود  نشان داد اجرای نقاشی درمانی گروهی در مدارس 
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( در کره جنوبی نشان داد 2۰2۰رفتارهای کلاسی کودکان شد. نتایج تحقیق دیگری توسط لی، کوان و پارک )

زمینه هنر  ابتدایی در  آموزش معلمان  نهکه  آن درمانی،  توانمندی  دانشتنها  را ها در مدیریت هیجانات  آموزان 

( بر روی  2۰22افزایش داد، بلکه باعث کاهش میزان مراجعه به مشاوره نیز شد. همچنین متاآنالیز کیم و پارک )

عنوان  درمانی بر کاهش اضطراب کودکان را تأیید کرده و آن را بهپژوهش تجربی، اثربخشی بالای هنر  2۰بیش از  

 .های آموزشی معرفی کرده استیک مداخله کارآمد در محیط

نقاشی اثربخشی  مورد  در  مثبت  شواهد  علیرغم  حال،  این  محیطبا  در  روش  این  کاربرد  های درمانی، 

های  آموزشی و تربیتی کشور هنوز به اندازه کافی گسترش نیافته است. بیشتر مداخلات تربیتی در مدارس بر روش 

ها ممکن است برای کودکان جذابیت اند، در حالی که این روشسنتی مانند مشاوره فردی یا گروهی متمرکز بوده

عنوان درمانی بهها را برطرف کنند. از سوی دیگر، نقاشیطور کامل نیازهای آنکافی نداشته باشند یا نتوانند به

تنها  های آموزشی دارد. این روش نههزینه و جذاب، پتانسیل بالایی برای ادغام در برنامهیک روش غیرتهاجمی، کم

درمانی به کودکان  شود. نقاشیر است، بلکه از جنبه تربیتی نیز ابزاری ارزشمند محسوب میاز نظر درمانی مؤث

های  کند تا خلاقیت خود را افزایش دهند، احساس کنترل بیشتری بر زندگی خود داشته باشند و مهارتکمک می

تواند به بهبود رابطه بین معلمان و  (. علاوه بر این، این روش می2۰۱7غیرکلامی خود را تقویت کنند )ویلسون،  

توانند درک بهتری از احساسات و نیازهای  های کودکان میآموزان کمک کند، زیرا معلمان از طریق نقاشیدانش

تواند تأثیر مثبتی بر  درمانی مییاند که نقاش( نشان داده2۰2۰ها به دست آورند. همچنین، لی و همکاران )آن 

 . های ارتباطی کودکان داشته باشدکاهش اضطراب اجتماعی و بهبود مهارت

درمانی از نظر اجرایی نیز روشی ساده و قابل دسترس است. این در کنار مزایای درمانی و تربیتی، نقاشی

های  های درس یا محیط راحتی در کلاستواند بههای بالا ندارد و میروش نیازی به تجهیزات پیچیده یا هزینه

ویژگی این  شود.  اجرا  میگروهی  باعث  نقاشیها  که  بهشود  یا  درمانی  محروم  مناطق  در  مدارس  برای  ویژه 

برداری کامل از این روش، لازم است که معلمان و مربیان  آل باشد. با این حال، برای بهرهای ایدهبرخوردار گزینه کم

طور مؤثر در محیط آموزشی به کار گیرند.  ها را بهدرمانی آشنا شوند و بتوانند آنهای نقاشیبا اصول و تکنیک

از این روش ( در پژوهش خود تأکید کرده۱۳۹۹سی )موسوی و عبا اند که آموزش صحیح مربیان در استفاده 

 . طور چشمگیری افزایش دهدتواند میزان موفقیت آن را بهمی

های درمانی مرسوم، این پژوهش با  های روشبا توجه به شیوع اضطراب در کودکان دبستانی و محدودیت

درمانی در کاهش اضطراب کودکان دبستانی طراحی شده است. هدف نهایی این  هدف بررسی اثربخشی نقاشی

های تربیتی و آموزشی مدارس است تا  درمانی در برنامهمطالعه، ارائه چارچوبی علمی و عملی برای ادغام نقاشی

از این طریق، سلامت روان کودکان ارتقا یابد و بستری مناسب برای رشد و شکوفایی استعدادهای آنان فراهم  

می پژوهش  این  نتایج  بهشود.  پایهتواند  روان عنوان  مداخلات  توسعه  برای  محیط ای  در  خلاقانه  های  شناختی 

تری برای های جامعگذاران و متخصصان تربیتی کمک کند تا برنامهیاستآموزشی مورد استفاده قرار گیرد و به س

های  حمایت از سلامت روان کودکان طراحی کنند. در نهایت، این مطالعه امیدوار است که با ترویج استفاده از روش

های آموزشی درمانی، گامی مؤثر در جهت بهبود کیفیت زندگی کودکان دبستانی و ایجاد محیطنوین مانند نقاشی

موجب کاهش   ی درمان ینقاش ا یپژوهش آن است که: »آ ن یا ی اساس، پرسش اساس ن یبر ا .تر و پویاتر برداردسالم

 شود؟«یم  یمعنادار اضطراب در کودکان دبستان
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 پژوهش  روش
آزمایشی با  درمانی بر بهبود اضطراب کودکان دبستانی، از یک طرح نیمهاین پژوهش با هدف بررسی تأثیر نقاشی

های رایج در  عنوان یکی از روش آزمون همراه با گروه کنترل استفاده کرده است. این طرح به آزمون و پسپیش

کند و از نظر ای، امکان مقایسه دقیق تأثیرات مداخله بر گروه آزمایش و کنترل را فراهم میهای مداخلهپژوهش

به بیرونی،  و  رواناعتبار درونی  )ویژه در مطالعات  است  تأیید  بسیار مورد  تربیتی،  و  (. 2۰۱7کازدین،  شناختی 

آموزان دبستانی )دختر و پسر( شهرستان خوی در سال تحصیلی  جامعه آماری این پژوهش شامل تمامی دانش

ب  ۱۴۰۴-۱۴۰۳ ارزیابیبود که  اساس  اضطراب تشخیصی ر  اولیه معلمان و مشاوران مدارس، دارای علائم  های 

پرسش  بودند.  نتایج  اساس  بر  را  اضطراب  علائم  باید  کودکان  مطالعه،  به  ورود  کودکانبرای  اضطراب   نامه 

(SCARED)  گرفت. همچنین، کودکانی که سابقه  سال باید قرار می  ۱2تا    7دادند و سن آنان بین  نشان می

برای شرکت در  های روانبیماری یا اختلالات رفتاری شدید نداشتند،  شناختی دیگر نظیر اختلالات افسردگی 

نقاشی جلسات  از  جلسه  دو  از  بیش  غیبت  شامل  مطالعه  از  خروج  معیارهای  شدند.  انتخاب  درمانی،  پژوهش 

شناختی جدید که مانع از درخواست خود والدین یا کودک برای ترک مطالعه و بروز مشکلات پزشکی یا روان

از روش نمونه   .شد، بودندادامه مشارکت فرد در پژوهش می انتخاب نمونه،  گیری در دسترس و هدفمند  برای 

تأیید   (SCARED) نامه اضطراب کودکانساس پرسشها بر اکودک که علائم اضطراب آن  ۴۰استفاده شد. ابتدا  

نفر( تقسیم شدند.    2۰نفر( و کنترل )  2۰طور تصادفی به دو گروه آزمایش )شده بود، انتخاب شدند. این افراد به

( و با در نظر گرفتن 2۰۱۹مانند گرین، های مشابه )نفر برای هر گروه بر اساس توصیه پژوهش 2۰انتخاب تعداد 

 .ملاحظات عملیاتی و آماری انجام شد

پرسش از  پژوهش  این  کودکاندر  اضطراب  جمع به (SCARED) نامه  اصلی  ابزار  دادهعنوان  ها  آوری 

ابزار استاندارد و معتبری است که برای سنجش اضطراب  (SCARED) نامه اضطراب کودکاناستفاده شد. پرسش

کند:  نامه اضطراب را در پنج بعد اصلی ارزیابی میباشد. این پرسشگویه می  ۴۱در کودکان طراحی شده و شامل 

گویه( و    ۵گویه(، ترس جدایی )  7گویه(، هراس خاص )  6گویه(، اضطراب اجتماعی )   8یافته )اضطراب تعمیم

( برای ارزیابی اضطراب  ۱۹۹7نامه توسط برماهر و همکاران )گویه(. نسخه اصلی این پرسش  8علائم جسمانی )

( نشان  ۱۹۹7در کودکان طراحی شد. برای ارزیابی روایی و پایایی نسخه انگلیسی این ابزار، برماهر و همکاران )

از طریق آلفای   ۹۳/۰ن در سطح  اسبی است و پایایی آنامه دارای روایی همگرا و واگرا مندادند که این پرسش

پژوهش است. همچنین، در  پرسشکرونباخ گزارش شده  این  اعتبار خوبی در های مختلف،  است  توانسته  نامه 

و همکاران،   )سالیوان  کند  اضطراب کودکان کسب    یرو  یفرهنگنیب  یادر مطالعه  ن،یهمچن  .(2۰۰7ارزیابی 

  یی ( و روا8۹/۰  یبالا )آلفا  یدرون  ییای ابزار از پا  نی( گزارش دادند که ا2۰۰8و همکاران )  سو  ،ینیکودکان چ

 اضطراب برخوردار است.  یابزارها ریبا سا یقابل توجه یهمگرا

برای استفاده در ۱۳۹۵نیز توسط بهاری ) (SCARED) نامه اضطراب کودکاننسخه فارسی پرسش  )

پزشکی  شناسی و روان ایران ترجمه و تأیید شده است. روایی محتوایی این نسخه توسط گروهی از متخصصان روان

های دیگر  راستایی این ابزار با مقیاسدهنده همهای روایی سازه نیز نشانمورد تأیید قرار گرفت و نتایج تحلیل

گزارش شده    8۹/۰با استفاده از آلفای کرونباخ  سنجش اضطراب در کودکان بود. پایایی نسخه فارسی این ابزار  

شناختی است )بهاری،  های روانها در پژوهشآوری دادهدهنده قابلیت اعتماد بالای ابزار در جمع است که نشان 

د استفاده قرار گرفته و اعتبار  طور گسترده مورهای مختلف داخلی و خارجی بهنامه در پژوهش(. این پرسش۱۳۹۵

 .و روایی آن تأیید شده است
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نقاشی شامل  برنامه  بهدقیقه  ۴۵جلسه    ۱۰درمانی  که  بود  متخصص ای  حضور  با  و  هفتگی  صورت 

های متنوعی نظیر نقاشی آزاد، نقاشی موضوعی )مانند کشیدن  درمانی اجرا شد. در این جلسات، تکنیکنقاشی

آغاز    گرفته شد. هر جلسه با یک فعالیت  کارها برای بیان هیجانات بهاحساسات یا محیط دلخواه( و کار با رنگ

شد و سپس کودکان با استفاده از ابزارهای هنری مانند مداد رنگی، آبرنگ و کاغذ، احساسات خود را به تصویر می

های خود صحبت کنند، اگرچه این کار  شدند تا درباره نقاشیکشیدند. در پایان هر جلسه، کودکان تشویق میمی

 .اجباری نبود

ابتدا در مرحله پیش انجام گرفت.  پژوهش در سه مرحله  آزمایش و کنترل این  از هر دو گروه  آزمون، 

پاسخ دهند. سپس در مرحله مداخله، گروه آزمایش   (SCARED) نامه اضطراب کودکانخواسته شد تا به پرسش

ای دریافت نکردند و صرفاً در  گونه مداخلهدرمانی شرکت کردند، در حالی که گروه کنترل هیچدر جلسات نقاشی

آزمون، پس از اتمام جلسات، مجدداً از هر دو گروه خواسته  های عادی مدرسه حضور داشتند. در مرحله پسفعالیت

 نامه اضطراب کودکان پاسخ دهند. شد تا به پرسش

دلیل کنترل استفاده شد. این روش به (ANCOVA) ها از آزمون تحلیل کوواریانسبرای تحلیل داده

 افزار آماریآزمون و بررسی تأثیر خالص مداخله بر متغیر وابسته )اضطراب کودکان(، انتخاب شد. نرماثرات پیش

SPSS    از آزمون ها بهبرای انجام تحلیل  26نسخه این،  های توصیفی مانند میانگین و  کار گرفته شد. علاوه بر 

 ها استفاده شد. انحراف معیار برای ارائه تصویری کلی از داده

علاوه،  درمانی با بررسی مستمر متخصص مربوطه تضمین شد. بههمچنین، پایایی اجرای جلسات نقاشی

ارزیابی بروز سوگیری،  از  جلوگیری  پیشبرای  پسهای  و  گروه آزمون  از  که  فردی  توسط  نمونه آزمون  ها  بندی 

به نیز  اخلاقی  انجام گرفت. ملاحظات  نداشت،  رضایتاطلاعی  دریافت  از جمله  رعایت شد؛  از دقت  نامه کتبی 

ها. علاوه بر این، کودکان گروه کنترل والدین کودکان و توضیحات کامل درباره اهداف، فرآیند و محرمانگی داده

اتمام پژوهش، در یک برنامه مشابه نقاشی از  از مداخله بهرهپس  اقدام درمانی شرکت کردند تا  این  مند شوند. 

 .کنندگان انجام شدها برای تمام شرکتاطمینان از برابری فرصت منظور رعایت اصول اخلاقی و به

شناسی این پژوهش با رعایت دقیق استانداردهای علمی و اخلاقی، امکان بررسی دقیق در مجموع، روش

نقاشی ابزارهای معتبر، تحلیل تأثیر  از  استفاده  را فراهم کرد.  بر کاهش اضطراب کودکان دبستانی  های  درمانی 

عنوان یک پژوهش  آماری پیشرفته و رعایت ملاحظات اخلاقی، اعتبار نتایج این مطالعه را افزایش داده و آن را به

ارائه    ۱شرح جلسات آموزشی در جدول    .کنددرمانی مطرح میشناسی تربیتی و هنراستناد در حوزه روانقابل

 شده است. 
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 آموزشی شرح جلسات  .1 جدول

 محتوای جلسه  ماره جلسه ش

 احساسات   هیاول  انی ب  یآزاد برا یو اعتماد، نقاش یحس راحت جادیبرنامه، ا   یمعرف جلسه اول

 شده یبحث درباره احساسات نقاش ، یآزاد با تمرکز بر احساسات درون  ینقاش جلسه دوم 

 ها یها و نگران صحبت درباره ترس ،یشخص  ی هاترس دن ی: کشیموضوع ینقاش جلسه سوم 

 جانات یبخش، صحبت درباره کنترل هآرامش یفضا یآرامش، نقاش  انی ب  ی ها برااستفاده از رنگ جلسه چهارم 

 گران یبحث درباره نحوه ارتباط با د  ،یتعاملات اجتماع  ی نقاش ا ی  یگروه ینقاش جلسه پنجم 

 کودکان  یدر زندگ تگر یحما   یهامکان ای گفتگو درباره افراد   تگر،یامن و حما  یهاطیمح ینقاش جلسه ششم 

 نده یآ یکودکان برا یو آرزوها، بحث درباره اهداف و آرزوها ی نگرندهیآ ینقاش جلسه هفتم 

 سالم ابراز احساسات  یها(، گفتگو درباره روشیم، شاد: شناخت احساسات خاص )خشم، غیموضوع ینقاش جلسه هشتم 

 نقاط ضعف و قوت  رش یو پذ  یگفتگو درباره خودشناس رش،یو پذ  یخودآگاه انیب  ی آزاد برا ینقاش جلسه نهم 

 جلسه  ان ی و پا هاشرفتیپ یتمام احساسات، بررس انی ب  ی : استفاده از عناصر مختلف برایبیترک ینقاش جلسه دهم 

 

 

 پژوهش هاییافته
هاای آزماایش و کنترل مورد آزمون گروهآزمون و پسآماده از مراحال پیشدساااتهاای باهدر این پژوهش، داده

درمانی بر بهبود اضاطراب کودکان دبساتانی بود. نتایج نشاان تحلیل قرار گرفتند. هدف اصالی، بررسای تأثیر نقاشای

ها  درمانی تأثیر معناداری در کاهش اضااطراب کودکان داشااته اساات. در ادامه، جزئیات این یافتهداد که نقاشاای

 .شودتفصیل ارائه میبه

و گروه   (M = 42.8, SD = 5.6) آزمون، میانگین نمرات اضاااطراب در گروه آزمایشدر مرحله پیش

نشااان داد که این دو گروه از نظر سااطح اضااطراب اولیه تفاوت معناداری  (M = 41.9, SD = 5.4) کنترل

نداشاتند. این نتیجه حاکی از همگنی اولیه دو گروه از نظر متغیر وابساته )اضاطراب( بود و امکان مقایساه دقیق 

طور  آزمون، میاانگین نمرات اضاااطراب گروه آزماایش باهتاأثیر ماداخلاه را فراهم کرد. باا این حاال، در مرحلاه پس

رسااید، در حالی که میانگین نمرات گروه کنترل بدون  M = 28.3, SD = 4.1 توجهی کاهش یافت و بهقابل

دهناده تأثیر  این کاهش معناادار در گروه آزمایش، نشاااان .(M = 40.7, SD = 5.2) تغییر معناادار باقی ماند

 .درمانی بر کاهش اضطراب کودکان استمثبت نقاشی

اساتفاده شاد. این روش  (ANCOVA) تر تأثیر مداخله، از آزمون تحلیل کوواریانسبرای بررسای دقیق

کند. نتایج این تحلیل نشااان داد آزمون، امکان بررساای تأثیر خالص مداخله را فراهم میدلیل کنترل اثر پیشبه

 ,F(1) آزمون وجود داردآزمون، تفااوت معنااداری بین گروه آزمایش و گروه کنترل در پسکه با کنترل اثر پیش

37) = 25.4, p < 0.001, η² = 0.41). درمانی بر کاهش اضاطراب  این نتیجه بیانگر تأثیر مثبت و قوی نقاشای
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درصاد از تغییرات در متغیر وابساته )اضاطراب(   ۴۱دهد که نیز نشاان می (η² = 0.41) کودکان اسات. اندازه اثر

 .شوددرمانی تبیین میتوسط مداخله نقاشی

اند، مورد بررسای گیری شادهاندازه SCARED نامههمچنین، ابعاد مختلف اضاطراب که توساط پرساش

یافته، اضاطراب اجتماعی، هراس خاص، نامه پنج بعد اضاطراب شاامل اضاطراب تعمیمقرار گرفتند. این پرساش

درمانی بر کاهش تمامی این ابعاد  کند. نتایج نشااان داد که نقاشاایترس جدایی و علائم جساامانی را ارزیابی می

آزمون و تأثیر معناداری داشاته اسات. جدول زیر مقایساه میانگین نمرات هر یک از ابعاد اضاطراب در مراحل پیش

 :دهدآزمون برای هر دو گروه را ارائه میپس

 
 آزمون و پس آزمونشینمرات ابعاد اضطراب در مراحل پ نیانگیم سهیمقا .2  جدول

 پس آزمون  پیش آزمون  گروه بعد اضطراب 

 اضطراب تعمیم یافته
 2/8 ±  7/۱ ۴/۱2 ±  ۱/2 آزمایش 

  
 8/۱۱ ±  ۱/2  ۱/۱2 ±  ۰/2 کنترل

  

 اضطراب اجتماعی 
 ۳/۱۰ ±  8/۱ آزمایش 

 
۴/۱  ± ۵/6 

  
  2/۱۰ ±  7/۱ کنترل

 
6/۱  ± ۹/۹ 

  

 هراس خاص 
 ۵/8 ±  ۵/۱ آزمایش 

 
2/۱  ± ۳/۵ 

  
 ۴/8 ±  ۴/۱ کنترل

 
۵/۱  ± 2/8 

  

 ترس جدایی 
 7/6 ±  2/۱ آزمایش 

 
۹/۰  ± ۱/۴ 

  
 6/6 ±  ۱/۱ کنترل

 
2/۱  ± ۴/6 

  

 علائم جسمانی
 ۹/۴ ±  8/۰ آزمایش 

 
7/۰  ± 2/۳ 

  
 8/۴ ±  7/۰ کنترل

 
8/۰  ± 7/۴ 

 
 

توجهی در بهبود تمامی ابعاد اضطراب درمانی تأثیر قابلدهد که نقاشیوضوح نشان مینتایج این جدول به

گروه آزمایش داشته، در حالی که تغییر معناداری در گروه کنترل مشاهده نشده است. برای مثال، در بعد اضطراب 

کاهش یافت، در حالی که در گروه کنترل این تغییر    2/8به    ۴/۱2یانگین نمرات گروه آزمایش از  یافته، متعمیم

 .ناچیز بود. این الگوی کاهش در سایر ابعاد نیز مشاهده شد

 
 هاانسیوار یهمگن یبررس یآزمون لون برا  جینتا .3 جدول

 سطح معناداری  درجه آزادی دوم  درجه آزادی اول  آزمون لوین  تغیرم

 ۳72/۰ ۳8 ۱ 8۱/۰ اضطراب کلی 

 ۴62/۰ ۳8 ۱ ۵۵/۰ افته ی میاضطراب تعم

 ۳۱۹/۰ ۳8 ۱ ۰2/۱ ی اضطراب اجتماع

 ۴۹7/۰ ۳8 ۱ ۴7/۰ هراس خاص 

 ۳۴۴/۰ ۳8 ۱ ۹2/۰ یی ترس جدا

 ۴22/۰ ۳8 ۱ 66/۰ ی علائم جسمان 
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یک از متغیرهای وابسته مقدار سطح ها، در هیچبر اساس نتایج آزمون لوین برای بررسی برابری واریانس

ها در تمامی ابعاد  ها بین گروهبنابراین، فرض برابری واریانس؛  مشاهده نشد  ۰۵/۰کمتر از   (p-value) معناداری

می تأیید  کوواریانساضطراب  تحلیل  از  استفاده  و  این  به (ANCOVA) شود  در  مناسب  آماری  روش  عنوان 

 .پژوهش موجه است

 
 ون یرگرس بیش یآزمون همگن  جینتا .4 جدول

 سطح معناداری  دوم  یدرجه آزاد اول  یدرجه آزاد F بعد اضطراب 

 26/۰ ۳8 ۱ ۳2/۱ افته ی میاضطراب تعم

 ۳۳/۰ ۳8 ۱ ۹7/۰ ی اضطراب اجتماع

 2۴/۰ ۳8 ۱ ۴۵/۱ هراس خاص 

 ۱6/۰ ۳8 ۱ ۰۵/2 یی ترس جدا

 ۳۵/۰ ۳8 ۱ 8۹/۰ ی علائم جسمان 

 

آزمون × گروه استفاده شد.  برای بررسی همگنی شیب رگرسیون در این پژوهش، از آزمون تعامل پیش

ترتیب فرض همگنی شیب  اینکه به  بود  ۰۵/۰  بیشتر از p نتایج نشان داد که برای تمامی ابعاد اضطراب، مقدار

های آزمایش و  های رگرسیون بین گروهرگرسیون برقرار است. به این معنا که هیچ تفاوت معناداری در شیب

تر  برای ارائه دقیق  .ها مجاز استکنترل وجود ندارد و از این رو استفاده از تحلیل کوواریانس برای مقایسه گروه

 : نتایج تحلیل کوواریانس، جدول زیر تنظیم شده است

 
 مداخله  ریتأث سهیمقا ی( براANCOVA)  انسیکووار لیتحل جینتا .5 جدول

 اندازه اثر  F P مربعات  نیانگیم ی درجه آزاد مجموع مربعات منبع تغییرات

 2۱/۰ ۰.۰۰۱> ۰/۱۰ ۰/۵۰۰ ۱ ۰/۵۰۰ مقدار ثابت

 ۰7/۰ ۰.۰8۰ 2/۳ 2/۱۵۰ ۱ 2/۱۵۰ پیش آزمون 

 ۴۱/۰ ۰.۰۰۱> ۴/2۵ ۳/۱2۰۴ ۱ ۳/۱2۰۴ گروه

    ۵/۴7 ۳7 7/۱7۵6 خطا 

     ۳8 ۰/2۹6۱ کل 

 

درمانی بر  دهد که تأثیر مداخله نقاشیرا نشان می (ANCOVA) این جدول نتایج تحلیل کوواریانس

آزمون، دهند که پس از کنترل اثر پیشکاهش اضطراب کودکان را مورد ارزیابی قرار داده است. نتایج نشان می

دارد وجود  کنترل  گروه  و  آزمایش  گروه  بین  معناداری  که   (F = 25.4, p < 0.001, η² = 0.41) تفاوت 

ویژه، اثر گروه )گروه آزمایش  درمانی در کاهش اضطراب است. به دهنده تأثیر مثبت و معنادار مداخله نقاشینشان

 .آزمون بوده استتوجهی بالاتر از اثر پیشطور قابلدر مقابل گروه کنترل( در کاهش اضطراب به 

عنوان یک مداخله مؤثر برای کاهش  تواند بهدرمانی میکنند که نقاشیهای این پژوهش تأکید مییافته

اهمیت  بر  نتایج همچنین  این  قرار گیرد.  استفاده  آنان مورد  روان  بهبود سلامت  و  اضطراب کودکان دبستانی 

تواند مبنای تحقیقات آینده در  های تربیتی تأکید دارد و میدرمانی در مدارس و برنامههای هنراستفاده از روش 

 .زمینه سلامت روان کودکان باشد
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 گیریبحث و نتیجه
توجهی بر بهبود عنوان یک مداخله تربیتی خلاقانه، تأثیر قابلدرمانی بههای این پژوهش نشان داد که نقاشییافته

اضطراب کودکان دبستانی دارد. کاهش معنادار میانگین نمرات اضطراب در گروه آزمایش پس از مداخله و در  

با   نتایج  این  است.  کودکان  کلی  اضطراب  کاهش  در  روش  این  اثربخشی  از  حاکی  کنترل،  گروه  با  مقایسه 

پیشین همخوانی دارد که نشان دادهپژوهش به کودکان کمک میاند هنر، بههای  نقاشی،  احساسات ویژه  کند 

(  2۰۱8ای غیرمستقیم و خلاقانه بیان کنند. برای مثال، مالکیودی )های پنهان خود را به شیوهدرونی و اضطراب

نقاشی تبدیل احساسات منفی به بیان خلاقانه، میدلیل تواناییرمانی بهدتأکید کرده است که  تواند در  اش در 

( دریافتند که شرکت در جلسات 2۰۱۴وِرز و داس )ای دیگر، کیِمدیریت و کاهش اضطراب مؤثر باشد. در مطالعه

ای شده است. همچنین، پژوهش محمدی و همکاران  درمانی موجب کاهش علائم اضطرابی در کودکان مدرسههنر

درمانی موجب بهبود قابل توجهی در تنظیم هیجانی و کاهش علائم  ( در ایران نشان داد که مداخله نقاشی۱۳۹7)

( بر  2۰2۰ای که توسط لی و چانگ ) ساله شد. علاوه بر این، در مطالعه  ۱۰تا    8اضطراب اجتماعی در کودکان  

م گرفت، مشخص شد که نقاشی با موضوعات هیجانی  روی کودکان مضطرب در مدارس ابتدایی کره جنوبی انجا

های  ها، یافتهتحت راهنمایی درمانگر، به طور معناداری سطوح اضطراب را کاهش داده است. مجموعه این پژوهش

تواند در شرایط فرهنگی و محیطی متفاوت نیز  درمانی میدهد که نقاشیمطالعه حاضر را تقویت کرده و نشان می

تواند  های آموزشی، هنر میکند که در محیط( اشاره می2۰۱8اثربخشی خود را حفظ کند. همچنین، مالکیودی )

 .آموزان ایفا کندنقشی محوری در تقویت احساس امنیت روانی دانش

هایی است که بر نقش هنر در تقویت های این پژوهش تأییدکننده اهمیت نظریهاز منظر نظری، یافته

عنوان کند که نقاشی به( بیان می2۰۱۹های روانی و عاطفی کودکان تأکید دارند. برای مثال، کلورر )توانمندی 

ها  کند تا احساسات پیچیده خود را که بیان شفاهی آنیک فعالیت غیرکلامی، فرصتی برای کودکان فراهم می

تواند خودآگاهی  دهد، بلکه میتنها اضطراب را کاهش میدشوار است، به شکلی خلاقانه بازتاب دهند. این فرآیند نه

های پژوهش حاضر همسو است هیجانی و توانایی مدیریت استرس را در کودکان افزایش دهد. این دیدگاه با یافته

توجهی داشته باشد.  آموزان تأثیر قابلتواند در بهبود وضعیت روانی دانشدرمانی میدهد که نقاشیو نشان می

کند تا از طریق  تحلیلی نیز بر این موضوع تأکید دارند که هنر به کودکان کمک میهای روانعلاوه بر این، نظریه

 .(2۰۱6فرافکنی احساسات خود، به درک بهتری از هیجانات درونی دست یابند )کرامر، 

های عنوان یک ابزار کمکی در برنامهتواند بهدرمانی میاز منظر عملی، این پژوهش نشان داد که نقاشی

  هایی همچون سادگی اجرا، نیاز نداشتن به منابع پیچیدهشناختی مدارس به کار گرفته شود. ویژگیتربیتی و روان

های آموزشی و تربیتی تبدیل کرده  و هزینه پایین، این روش را به یک گزینه مناسب برای استفاده در محیط 

تنها اضطراب و های هنری نه( نیز در پژوهش خود بر این نکته تأکید کرده است که فعالیت2۰2۰است. سیگل )

های ارتباطی کودکان کمک  توانند به بهبود تعاملات اجتماعی و تقویت مهارتدهند، بلکه میاسترس را کاهش می

توانند به ایجاد فضای یادگیری بهتر و مؤثرتر منجر شوند. های آموزشی، این تأثیرات مثبت میکنند. در محیط

نقاشی بروز درمانی میهمچنین،  از  استفاده قرار گیرد تا  پیشگیرانه در مدارس مورد  به عنوان یک روش  تواند 

 .تر در آینده جلوگیری کنددیشناختی جمشکلات روان 

هایی همراه بود که در تفسیر نتایج باید مدنظر قرار گیرند. نخست با این حال، این پژوهش با محدودیت

نفر( و انتخاب نمونه از یک منطقه جغرافیایی خاص )شهرستان خوی( باعث   ۴۰آنکه حجم نمونه نسبتاً کوچک )

پذیری محدودی داشته باشد. همچنین، این مطالعه فقط  شود نتایج به کل جمعیت کودکان دبستانی تعمیممی

نقاشی تأثیر  و  شد  محدود  ابتدایی  مقطع  در  کودکان  گروهبه  بر  کودکان  درمانی  جمله  از  دیگر  سنی  های 
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دبستانی یا نوجوانان بررسی نشد؛ در حالی که واکنش به مداخلات هنری ممکن است در سنین مختلف پیش

مدت مداخله را بررسی کرد و اطلاعاتی درباره پایداری اثرات متفاوت باشد. از سوی دیگر، این پژوهش تأثیر کوتاه

ابزار خودگزارشی از یک  تنها  پژوهش حاضر  این،  بر  افزون  بلندمدت در دست نیست.   نامهپرسش درمانی در 

(SCARED)  که ترکیب منابع  اند؛ در حالیها از دیدگاه والدین یا معلمان گردآوری نشدهاستفاده کرده و داده

گیری از های آتی با بهرهشود پژوهشبنابراین، پیشنهاد می؛  ها را افزایش دهد توانست اعتبار یافتهچندگانه می

ابزارهای ترکیبی )مانند مصاحبه های بزرگهای طولی، نمونهروش بالینی، مشاهدات رفتاری و گزارش تر،  های 

بافت در  و  متنوعوالدین(  اجتماعی  و  فرهنگی  مانند  های  میانجی  عوامل  بررسی  همچنین،  شوند.  انجام  تری 

تری از مکانیزم  تواند به درک عمیقهای فردی کودکان میهای فرزندپروری یا ویژگیهای هیجانی، سبکمهارت

 .درمانی در کاهش اضطراب کمک کنداثر نقاشی

عنوان یک مداخله ساده و اثربخش، در تواند بهدرمانی میطور کلی، این پژوهش نشان داد که نقاشیبه

های هنری و خلاقانه  ها بر ضرورت گنجاندن فعالیتکاهش اضطراب کلی کودکان دبستانی مؤثر باشد. این یافته

زا  ای در معرض عوامل استرس طور فزایندههای آموزشی و تربیتی تأکید دارند. در جهانی که کودکان بهدر برنامه

ها باشد. همچنین، این تواند گامی مؤثر در حمایت از سلامت روانی و عاطفی آنقرار دارند، چنین رویکردهایی می

تر در مدارس مورد استفاده قرار گیرد، های آموزشی جامعای برای توسعه برنامهتواند به عنوان پایهپژوهش می

 .ها اهمیت داردآموزان به اندازه موفقیت تحصیلی آنروان دانش جایی که سلامت
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