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Abstract 
 

Background and purpose: Attending in a dental office is usually not easy for children who 

need dental services. Moreover, the level of children cooperation has a significant impact on choosing the 

appropriate treatment method. The goal of this study was to examine the association between the 

parenting style as well as the level of fear and cooperation among children aged 4-12 who were referred 

to Sari Dental School. 

Materials and methods: This cross-sectional study involved 150 children referred to Sari Dental 

School in 2023. The Baumrind questionnaire, children’s fear table, and Frankel index were used to measure the 

parenting style, children’s fear, and level of cooperation, respectively. Pearson’s correlation coefficient test and 

independent t-test were used in the analytical statistics of this study to investigate the relationship between 

dependent and independent variables.  

Results: Among the 150 participants, 70 (46.7%) were girls and 80 (53.3%) were boys. There 

was a significant relationship between authoritarian and permissive parenting styles and the level of fear 

and cooperation in the children. This association was positive for fear and negative for cooperation. 

Authoritative parenting style had a significant positive correlation with cooperation, unlike fear. A 

significant relation was observed between gender and fear, but no association was observed between 

gender and cooperation. 

Conclusion: According to the findings of this study, parenting style is related to children's level of 

fear and cooperation in dental visits, and parents have a remarkable influence on their child's behavior. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــــزشــــوم پــــلـــــگاه عـشـــه دانــــلـــمج

 (011-002)   1120ل سا  آبان    1شماره ویژه نامه    سي و سوم دوره 
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 پژوهشـی

 

 21تا  4کودکان  یترس و همکار زانیم ی بافرزندپرور یوهیارتباط ش
 2441در سال  یپزشکی ساردندان یکننده به دانشکدهمراجعه یساله

 
 1یهاله حال

 2کوثر رسولی

 2ییملا کایمل

 چکیده
 ان   کدار ننددپزشیدور در مطدب دن اندحضد ،پزشدی خد ما  دن ان ازمند یکودکان ن یاغلب برا و هدف: سابقه

پدووه   نیدارد. ه ف از ا ی سزاهب ریثأمناسب ت  کودکان در انتخاب روش درمان یهمیار زانیم ، . از طرفستین  آسان
 کنند ه بده دانددی همراجعده یهسدال 21تدا  4کودکدان  یتدر  و همیدار زانیدبا م نیوال  یفرزن پرور وهیارتباط ش  بررس
 .است یپزشی  ساردن ان

در سدا   یپزشدی  سداردن ان کنن ه به دانددی هکودک مراجعه 251 دربارهحاضر   ه  مقطعپوو ها:مواد و روش

 نامهاز پرسد  بیدترت کودکدان بده یکودکدان و همیدار تدر  ،یسنج  سدب  فرزند پرور یانجام ش ه است. برا 2411
Baumrindمنظور بده ،قیدت ق نیدا  لدیتر  کودکان و شاخص فرانیل اسدتااده شد ه اسدت. در آمدار ت ل  ، ج و  بررس

  .ش ه استمستقل استااده   و آزمون ت رسونیپ  بستگهم بیاز آزمون ضر ،وابسته و مستقل یرهایروابط متغ  بررس

 زانیددر رابطده بدا م درص ( پسر بودند . 3/53) نار 01درص ( دختر و  0/44نار ) 01کنن ه، شرکت 251بین از  ها:یافته

کنند ه ارتبداط کودکدان مراجعده یو مسدتب انه بدا تدر  و همیدار رانهیگلسه یزن پروسب  فر ،کودکان یتر  و همیار

. سدب  بدود  شدیل مناد بده یشدیل مببدت و در رابطده بدا همیدار در رابطده بدا تدر  بده ارتبداط، نیدو ا داشت یدار معن

بدا تدر  بدود. در رابطده بدا ارتبداط دار  و ب ون ارتباط معند یدار و مببت با همیار معن باطارت یمقت رانه دارا یفرزن پرور

 مداه ه ند . یدار معن رابطه ی،با تر  مداه ه ش  و با همیار یدار معن یرابطه ،یبا تر  و همیار تیجنس

ی والد ین بدا میدزان تدر  و همیداری کودکدان در مراجعده بده فرزن پرور یوهیشهای این مطالعه، طبق یافته استنتاج:

 سزای  در رفتار کودک خود دارن .هوال ین تأثیر بپزش  مرتبط است و دن ان
 

 کودکان یپزشی  کودکان، همیارتر ، دن ان ،یفرزن پرور یوهیش واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
امروزه، توجه وال ین به سلامت کودکان افدزای  پید ا 

کودکدان در انتخداب روش  کرده است. میزان همیداری

تدرین افرادی که بی سزای  دارد. هثیر بأدرمان  مناسب ت

 سدلامت .(2)هسدتن ها تما  را با کودکان دارن ، وال ین آن

 های سلامت عموم دهان و دن ان کودکان یی  ازشاخص

 پزشی خ ما  دن ان نیازمن است. اغلب برای کودکان 
 

 E-mail: Melika.mollaei.7@gmail.com          پزشی پزشی ، مرکز ت قیقا  دن انی دن انساری: داندی ه -ملیکا ملاییمسئول: مولف 

 رانیا ،یمازن ران، سار  داندگاه علوم پزشی ،پزشی دن ان یکودکان، داندی ه پزشی گروه دن ان ار،یاستاد. 2

 رانیا ،یمازن ران، سار  داندگاه علوم پزشی ،پزشی دن ان یداندی ه ،ی داندجو قا یت ق یتهیکم ،پزشی دن ان یداندجو .1

 : 24/0/2411 تاریخ تصویب :             0/4/2411 تاریخ ارجاع جهت اصلاحا  :            15/5/2411 تاریخ دریافت 
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 .(1)پزشی  کار نن ان آسان  نیسدتمطب دن ان حضور در

بخد   مددیل عمد ه پزشدی تر  و اضطراب از دن ان

 نیدر بددو شددیوع آن  درخدور تددوجه  از کودکددان اسددت

درصد  گدزارش  05 تا درص  4کودکان و نوجوانان، از 

 یعامل تأثیرگذار بر نتیجهتر  و اضطراب  .(3)ش ه است

دشدواری یدا غیدرممین تواند  موجدب درمان است و م 

پزشدی  و ساختن درمان، ایجاد اسدتر  در کدادر دن ان

 .(4)پزشد  شدودتمایل  خانواده بده مراجعده بده دن انب 

پزش  اضطراب و تر  پیام های  را برای بیمار و دن ان

 رسی گ  توان بهاین عوارض م  که از جملهدنبا  دارد به

بدروز مددیلات   ،نندینهمو بده به اشدت دهدان نیدردن 

هدای شدیری و مانن  درد، عاوندت، از دسدت دادن دند ان

اشداره ریختگد  سیسدتم دند ان  کدودک هدمدائم  و به

باعث مدیلا   ،تراین اضطراب در سطح وسیع .(5)کرد

ای همچددون اخددتلا  در خددواب، افیددار منادد  و ع یدد ه

شددود. درمددان موفددق ناددپ پددایین م احسددا  اعتمادبدده

 پزش تنها به مهار  دن انپزشی  برای کودکان نهدن ان

برقراری ارتبداط بدا کدودک و  بستگ  دارد، بلیه نیازمن 

 .(2)استحاظ همیاری 

ای اسدت پزشی  در کودکدان پ ید هتر  از دن ان

که مندأ نن عامل  و پیچید ه دارد. سده گدروه اصدل  از 

عوامل مسبب تر  شامل عوامل فردی )مربوط به بلوغ و 

وخوی کودک(، عوامل بیرون  )مربوط به والد ین، خُلق

مددل مربددوط بدده گددروه کددودک( و عوا خددواهر و بددرادر

 مطالعا  مختلف عوامل زیادی. (4،0)هستن پزشی  دن ان

 .ان پزشی  مدثثر دانسدتهرا در ایجاد تر  کودکان از دن ان

 یتوان به سن کودک و درجهم  عوامل مهم این تر از 

هددای عمددوم  تیامددل رواندد  او، جددنپ کددودک، تر 

اقتصدادی تمداع کودک، اضطراب وال ین، وضدعیت اج

سددازی کددودک در خاندده قبددل از خددانواده، ن ددوه آماده

تددأثیر والدد ین و پزشدد ، تددأثیر همسددا ن ملاقددا  دن ان

 ،از میان فاکتورهای مثثر در تر  کودک .(0)اشاره کرد

بررسدد  فددداکتور تأثیرگددذار بدددودن یددا نبدددودن سدددب  

همیاری  بر میزان تر  و( Parenting Style)فرزن پروری 

جوامددع، والدد ین از  کودکددان ضددروری اسددت. در همدده

در سددن  خدداف، رفتددار کدده فرزندد ان خددود توقددع دارندد  

دارد، از  مربوط به آن سن را که با فرهنگ جامعه تطدابق

 های م ور، راهبردها و آموزش خود بروز دهن  و در این

سب  فرزن پروری گاتده  هاگیرن  که به آنرا به کار م 

 ترین نظام ارتباط شود. ازآنجاکه وال ین اولین و مهمم 

روندد ، در سددلامت رواندد  شددمار م  بددرای کودکددان بدده

تربیدت کدودک را  .(9)شدون بااهمیت تلقد  م  ،کودک

اگدر  .توان در تعامل کودک با والد ین مدداه ه کدردم 

در این تعداملا  اختلالد  وجدود داشدته باشد ، یید  از 

تبعا  آن ایجاد ناامن  و اضطراب در کدودک اسدت. بدا 

تدددوان م  ،های مختلددف فرزنددد پروریبررسدد  سدددب 

تغییرا  شخصیت  کودک، میزان و نوع تعامدل کدودک 

های یید  از جنبده .رامدون ارزیداب  کدردپی یرا با جامعه

بددروز ایددن تعامددل هنگددام دریافددت خدد ما  در مراکددز 

رو، هد ف از انجدام ایدن . ازاین(0،21)پزشی  استدن ان

 و هدای فرزند پروریسدب بدین ارتبداط مطالعه بررسد  

 است.تر  و همیاری کودک 
 

 هامواد و روش
 اد مورد مطالعهافر

داوطلدب از  251 ، لدیت ل ایتوصد در این پووه 

 کننددد ه بددده دانددددی همراجعه سددداله 21تدددا  4کودکدددان 

پزشی  داندگاه علدوم پزشدی  مازند ران در سدا  دن ان

مدارکت  برایافراد   تمام شرکت کردن . 2412-2411

عمدل داشدتتن  و از  یآزاد ،در مطالعده نیدردن اکردن ید

 یآگاهانده تیکنند گان در مطالعده رضداشرکت نیوال 

کنند ه و اطلاعا  افدراد شدرکت تیهو گرفته ش .  کتب

مددارکت  .نگه داشتپووه  م رمانه  میت رادر مطالعه 

 نهیمطالعه موجب بار، هز نیدر ا مارانیب نیردن اکردن ی

 از شرکت تیرضا .ند خ ما   افتیاز در تیم روم ای

کسدب  داننیفقط از وال در مطالعه ساله  0تا  4کودکان 

سدا ، عدلاوه بدر کسدب  21تدا  0در کودکدان   ولد ؛ش 

موافقت آگاهانده از کدودک  ن،یآگاهانه از وال  تیرضا
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 و همکار هاله حالی ساروی     
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 ـیپژوهش

 

 

اخدلا   تدهیکم بیمطالعده بده تصدو نید. اشد کسدب  زین

)ک  اخلا  طدر::   یمازن ران رس  داندگاه علوم پزشی

IR.MAZUMS.REC.1401.14474.) 

 

 طالعه شامل موارد زیر بود:معیارهای ورود به این م

 هسال 21تا  4کودکان . 2

 در استان مازن ران سیونت .1

 و سداییولویی یدا رواند  اخدتلا  سدابقه ن اشتن .3

 رشدد  شددناخت  کدده پزشددی  م  ودکنندد ه شددرایط نبددود

 کن  م  ود را کودک

 یددا پزشددی دن ان از فوبیددا از ایتاریخچدده نبددود. 4

 پزشی  عملیا 

 .(22)کودک در مزمن  یمدیل پزش نبود .5

 

وجدود نقددص معیارهدای خدروا از ایددن مطالعده شددامل 

هر سه ندوع نیردن تیمیل  نامه ودر تیمیل پرس  ندمگیر

نیاز به درمان بیهوش ، داشتن وال ین  بد ون  ،(22)نامهپرس 

 .(0)توانای  خوان ن و نوشتن و مراجعه برای اولین ویزیت بود

 

 آوری اطلاعا ابزار جمع
بدرای سدنج  سدب  : سنج  سب  فرزند پروری

ایدن ش . ستااده ا Baumrindنامه فرزن پروری از پرس 

مداده، روی  31نامه سه سب  فرزند پروری را در پرس 

سه سب   سنج .م  (5تا  2) ای لییر درجهپنجمقیا  

سددب   نامه شدداملدر ایددن پرسدد موجددود فرزند پروری 

 یدربدارها ت  ثسد .اسدتاستب ادی و مقت رانه  ،گیرانهسهل

از  ایه، نمدر اثهدر سد بهو  ش پرسی ه از وال ین  ی هر

تعلدق  (5 )نمدره مدوافقم تا کداملاً (2 )نمره مخالام کاملاً

 مدخص شد  یمجموع نمرا  هر سب  نیز با ع د گرفت.

 سب  غالب فرزن پروری ،بودهر سبی  که با تر  یو نمره

نامه در پرسد ایدن  رواید  و پایدای . شد فتده در نظر گر

ایددران نیددز تأییدد  شدد ه اسددت و اسددان یاری و همیدداران، 

اسدتب ادی  ، برای49/1گیرانه پایای  بازآزمای  را برای سهل

 .(22-23)بیان کردن  03/1و برای مقت رانه  00/1

نج  تددر  منظور سدد: بددهتددر  کودکددانسددنج 

 CFSS-DS نامه، از پرسد حاضدر یدر مطالعهکودکان 

 Cuthbertتوسدط  CFSSاز  یاهیکه اصدلاحاستااده ش  

 مقیددا آن اسدت.  یهداا یرمقیاز ز  یدی Melamedو 

 ،دند ان رمانمختلف د یهامربوط به جنبه تمیآ 25شامل 

را  تمیداسدت. هدر آ قیدتزر اید تراش دند ان بدا فدرزمانن  

 )اصددلاً 2از  یددر یلای طبقددهپنج ا یددمقتددوان در  مدد

 ،نیداد. بندابرا ازیدترسدناک( امت اردید)بس 5م( تدا دترس نم

اسددت.  ریددمتغ 05تددا حد اکبر  25کدل نمددرا  از حد اقل 

از توجده  درخدورتدر   یدهند هنددان 30 ینمرا  با 

نامه را کودکددان بددا ایددن پرسدد  .(24)بددودپزشددی  دن ان

 کم  وال ین پر کردن .

 برای سنج  همیداری: دکانری کوسنج  همیا

( اسدتااده (Franckle Index شاخص فرانیدل از کودک

. در مطالعا ، این شاخص یی  از ابزارهای ارزیداب  ش 

پزشددی  بددا بددا ترین رفتددار کددودک حددین درمددان دن ان

نامه را این پرس  .(25)ارش ش ه استگز روای  و پایای 

بند ی شداخص رتبه درمانگر پپ از اتمام کار، پدر کدرد.

 صور  زیر است:فرانیل به

 شد  بده و سدرپیچ  مناد : از درمدان کاملاً 2 رتبه .2

 .دارد ش ی  گرای  از منا اثرهرگونه  تر  یا کن ،م  گریه

قبو  درمدان  اب کهدر ح ی میل  ب : نا م 1 رتبه. 1

 ده ،ندان م  از رفتار منا  شواه ی و  کننم  همیاری

 .نیست ریندمگ اما

 رفتدداری رمددان، گدداه د مببددت: پددذیرش 3 رتبدده. 3

پزشدد  دارد، از دندد ان بدده پیددروی م تدداط دارد، تمایددل

پزش  را دستورا  دن ان گذارد، ول زمان شرط م هم

 کن .اجرا م  با همیاری

 پزش ن انبا د  خوب یمببت: رابطه کاملاً 4 رتبه. 4

و  خن دم  ،علاقه دارد پزشی دن ان های، به درماندارد

 .(24)دبرلذ  م 

گرفته در بیمداران دارای هدای صدور تمام  درمان

ساعت( و با درجه سخت  کار مدابه زمان مدخص )ی  

 پزشدی بودن . درمان بیماران را داندجویان سا  پنجم دن ان
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 پزشی  داندگاه علوم پزشدی  مازند ران،در کلینی  دن ان

پزشی  کودکان انجدام دادند . نظر متخصص دن انت ت

هدا بدا حضدور دانددجوی نامهتمام پرس  در این مطالعه،

تدا از میدزان خطدا  شد پزشدی  تیمیدل سا  آخدر دن ان

 کاسته شود.

 

 وت لیل آماریتجزیه
 ،ابتد ا ش ه،یآورجمع یهاداده لیوت لهیتجز یبرا

  شدناختتیدجمع یرهایمتغ شاملکه   ایتوص یهاآماره

 زانیددم و تأهددلوضددعیت ، سددن، تیجنسدد مانندد  ،قیددت ق

  ،قیت ق نیا  لیدر آمار ت لبود، بررس  ش ن .   لایت ص

 از ،وابسددته و مسددتقل یرهددایروابددط متغ  منظور بررسددبدده

 بیو آزمون ضدر رنوفیاسمآزمون نرما  کولموگروف

 شد .مسدتقل اسدتااده   و آزمدون تد رسدونیپ  بسدتگهم

 در نظر گرفته ش . 15/1داری سطح معن 

 

 هایافته
 شناخت متغیرهای جمعیت

 01کنن ه، نادر شدرکت 251ین مطالعه، از بدینط  ا

درصد ( پسدر  3/53نادر ) 01درص ( دختدر و  0/44نار )

نتددایج گویان پسددر بودندد . بودندد . بنددابراین، اکبددر پاسددخ

گویان در کده اکبدر پاسدخ دهد ندان م  2 شماره و ج 

 سا  بودن . 4تا  4گروه 
 

 گویان برحسب وضعیت سنتوزیع پاسخ :1 شماره جدول
 

 (درص تع اد ) عیت گروه سن وض

 (41) 41 ساله 4تا  4

 (3/39) 59 ساله 9تا  0

 (0/11) 32 ساله 21تا 21

 (211) 251 جمع

 
 ارتباط میزان تر  کودکان با سب  فرزن پروری

 دسدتبسدتگ  به، ضدریب هم1 شدماره طبق ج و 

 گیرانه بدهآم ه برای سه سب  مستب انه، مقت رانه و سهل

آزادی  بود کده بدا درجده 314/1و  -10/1، 31/1ترتیب، 

گیرانه و ، در دو سدددب  سدددهلP<15/1در سدددطح  249

دار دار بدود و در سدب  مقت رانده، معند مستب انه، معند 

نبود. بنابراین، میدان میدزان تدر  و سدب  فرزند پروری 

داری وجدود مببدت و معند  گیرانه رابطدهمستب انه و سهل

و سدب  فرزند پروری  که میان تر صورت  داشت، در

 اری وجود ن اشت.د معن مقت رانه رابطه

 

 ارتباط میزان همیاری کودکان با سب  فرزن پروری
بسددتگ  ، هم1 شددماره های جدد و بدده یافتددهباتوجه

آمدد ه بددرای سدده سددب  مسددتب انه، مقت راندده و  دسددتبه

بود کده بدا  -11/1و  12/1، -44/1ترتیب، گیرانه به سهل

در هر سده سدب   ،P<15/1در سطح  249آزادی  درجه

ش ه، میدان دار بود. بنابر نتایج مداه هفرزن پروری، معن 

گیرانه میزان تر  و سب  فرزن پروری مستب انه و سدهل

 داری وجود داشت و میان تر  و سدب منا  و معن  رابطه

 داری مداه ه ش .مببت و معن  فرزن پروری مقت رانه رابطه

 
کودکدان بدا  و همیداری تدر  زانیدارتباط متایج ن :2شماره  جدول

 یسب  فرزن پرور
 

 متغیر

 همیاری تر 

 میزان 

 تر 

  یدرجه

 آزادی

 سطح 

 داری  معن

 میزان 

 همیاری

  یدرجه

 آزادی

 سطح 

 ارین  دمع

 115/1 249 -11/1 111/1 249 314/1* گیرانهسب  فرزن پروری سهل

 111/1 249 -44/1 111/1 249 31/1* مستب انهسب  فرزن پروری 

 110/1 249 12/1 10/1 249 -10/1 سب  فرزن پروری مقت رانه
 

 آزمون همبستگ  اسپیرمن : *

 

 کودکدان بدر و همیداری تر  زانیممیانگین  نیتااو  ب
 تیاسا  جنس

 میدزان نتایج بررس  تااو  میانگین 3 شماره ج و 

ندددان  جنسددیترا برحسددب  و همیدداری کودکددان تددر 

ها حاک  از آن است که میدانگین یزان میانگینم ده .م 

( 2/31) از پسدران تدر ی( بد5/34) دختدران نیتر  در ب

( و 40/1) دختدران نیبد یمیدانگین همیدار بود؛ اما میدان

 .ن اشتوجود   ( تااوت95/1) پسران

تاداو  در بررسد   tنتایج آزمدون  4 شماره ج و 

 را بدر حسدب و همیداری کودکدان تدر  میزان میانگین

. براسا  نتایج این ج و ، میانگین ده ندان م  جنسیت
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 و همکار هاله حالی ساروی     
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 ـیپژوهش

 

 

داری میزان تر  در بین پسدران و دختدران تاداو  معند 

داشددت؛ امددا ایددن تادداو  در رابطدده بددا میددزان همیدداری 

 دار نبود.معن 

 
 یتدر  و همیدار زانیدمی میدانگین نمدره تاداو  :3 شماره جدول

 یتکودکان براسا  جنس
 ان راف معیار مرهن میانگین تع اد جنسیت 

 44/24 5/34 01 دختر میزان تر 

 پسر
 

01 22/31 01/21 

 04/1 40/1 01 دختر میزان همیاری

 93/1 95/1 01 پسر

 
 و همیاری کودکدان تر  میزان میانگین برای tآزمون  :4 شماره جدول

 جنسیتبرحسب 

 گروه متغیر
 تااو  

 میانگین

 تااو  

 ان راف استان ارد

ری داسطح معن 

 آزمون لون
T 

سطح 

 داریمعن 

 میزان همیاری 
 240/1 -10/1 دختر

50/1 09/2- 
141/1 

 پسر
 

10/1- 240/1  

 میزان تر  
 11/1 30/4 دختر

21/1 04/1 
115/1 

  14/1 30/4 پسر

 

 بحث
ی حاضددر، بدده بررسدد  ارتبدداط سددب  در مطالعدده

سدداله بددا میددزان تددر  و  21تددا  4فرزندد پروری کودکددان 

 پزشدی ی دن انها هنگام مراجعه بده دانددی هری آنهمیا

سداله بودند  )هدر  9و  4دهن گان تر پاسخپرداختیم. بی 

درصد (.  3/53ها پسر بودن  )درص ( و اکبر آن 0/24دو 

گیرانه، بدد ین منظددور، سدده سددب  فرزندد پروری سددهل

مستب انه و مقت رانه را در نظر گدرفتیم و مدداه ه کدردیم 

میزان تر  کودکان، سدب  فرزند پروی  که در رابطه با

کنند ه گیرانه و مسدتب انه بدا تدر  کودکدان مراجعهسهل

شددیل مببددت  بدده داری دارد و ایددن ارتبدداط ارتبدداط معندد

داری بین تر  کودکان و سب  است؛ ول  ارتباط معن 

ی ارتبداط فرزن پروری مقت رانه مدداه ه ندد . در زمینده

ی کودکدان، سدب  سب  فرزن پروری با میزان همیدار

گیرانه و مستب انه با همیاری کودکان فرزن پروری سهل

ننددین، بددرخلاف داشددت. هم دار و منادد ارتبدداط  معندد 

میزان تر ، سب  فرزن پروی مقت رانه ارتبداط مببدت و 

داری با همیاری کودکان داشت و در آخر نیدز بده معن 

بررس  تر  و همیاری کودکان در ارتباط بدا جنسدیت 

داری بددین تددر  و ی معندد پددرداختیم کدده رابطدده هدداآن

حا ، میدان همیداری جنسیت کودکان مداه ه ش . بااین

 ای مداه ه ند .و جنسیت کودکان رابطه

 پزشی دن ان ، تر  ازBrobergو Klingberg طبق نظر

 طبیع  به تجربیا  خافو عاطا    واکند یدهن هندان

کده درحدال پزشی  اسدت، آم ه در مطب دن اندستبه

کلدد  از   حددالت یدهندد هپزشددی  نددداناضددطراب دن ان

است کده اتادا  وحددتناک  در  خاطر اینبودن به نگران

 .(20)پزشی  رخ خواه  دادرابطه با درمان دن ان

داری میددان ارتبدداط معندد  ،Gaoو  Wu در مطالعدده

 پزشدی های فرزن پروری و اضطراب و تدر  از دن انم  

موارد دیگری مانن  نن فرزند ی  ،ننینمداه ه ند . هم

فرزندد ی و فرزندد  او  بددودن هددم در ایددن مطالعدده و تدد 

 .(20)داری مدداه ه ندد ارتباط معند  ،حا بااین .بررس  ش 

 مداه ه ،حاضر یدر مطالعه ،ذکرش ه یبرخلاف مطالعه

گیرانه و های فرزن پروی سهلش  که میان تر  و سب 

 داری وجود دارد.مستب انه ارتباط معن 

هدای فرزند پروری سب  ،Gaoو  Wu یدر مطالعه

که  ش تایی  سب  فرزن پروی پ ر و مادر بررس   به

ی در مطالعدده ،ننددینفعلدد  بددود. هم یبددرخلاف مطالعدده

تدا  21و بین بودن  کنن گان دختر اکبر شرکتذکرش ه، 

فعلدد  بددود کدده  یسددا  داشددتن که بددرخلاف مطالعدده 22

 بودند . گ سدال 4و  9پسدر و در  کنن گانتر شرکتبی 

ممیدن اسدت علددت اخدتلاف نتددایج ناشد  از تادداو  در 

 روش اجرا باش .

ری داارتباط معن  ،و همیاران Mohebbi در مطالعه

پزشدی  و جدنپ کودکدان میان تر  کودکدان از دن ان

 یشد ه در مطالعدهمداه ه ش  کده مددابه نتدایج مدداه ه

در  CFSS-DSبا این تااو  که میانگین امتیاز  ،فعل  بود

 ،ترتیددب بددرای دختددران و پسددران بدده ،Mohebbi مطالعدده

 بده ،حاضدر یدر مطالعدهاین امتیاز اما  ؛بود 0/12و  4/12

علت  به احتما ً د. این اختلافبو 22/31و  5/34 ،ترتیب

کده صدورت بده است،های سن  در دو مطالعه تااو  بازه
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و  (29)سا  بود 22تا  Mohebbi، 0 یسن  در مطالعه بازه

ارتباط میان سن و تر   .سا  21تا  4 ،فعل  یدر مطالعه

 یهدای مطالعدهاز م  ودیتاین کودکان بررس  ند  و 

 .استفعل  

 بددرای CFSS-DSای دیگدر کده از معیدار در مطالعده

 یدربدارهارزیاب  تدر  کودکدان اسدتااده کدرده بدود و 

 تاداو  ، ه بدودند ه انجدام شدش ه و ارجاعکودکان ارجاع

هدای ش ه در سب داری میان تر  کودکان ارجاعمعن 

در میددان کودکددان  .مختلددف فرزندد پروی مددداه ه نددد 

داری میدان تدر  کودکدان بدا تااو  معند  ،ند هارجاع

هدا مدداه ه شد  کده سایر خانواده واقت ارگرا  یخانواده

 ند ه بدرخلافش ه در رابطه با کودکان ارجاعنتایج مداه ه

ارتباط  میان تر   ی حاضر،در مطالعه .نتایج حاضر بود

تاداو   .(11)اقت ارگرا مداه ه ند  یکودکان و خانواده

بدده تادداو  در سددن و شددرایط کودکددان  نتیجدده احتمددا ً

کده جای شود و ازآنند ه مربوط م ش ه و ارجاعجاعار

 اسدت، فعل  در کلینی  دانددی ه انجدام شد ه یمطالعه

 .استهای آن این دو گروه در مطالعه از م  ودیت نبود

نددان داده شد   ،و همیداران Viswanath یدر مطالعه

در مقایسدده بددا سددایر دارندد ، والدد ین مقتدد ر کدده   کودکددان

. دهند رفتار مببت بدروز م تر بی  ،وریهای فرزن پرسب 

مدد   رگرسددیون لجسددتی  ترتیبدد  ندددان داد کدده سددب  

افزای  تقریبداً نهداربرابری سبب انگارانه فرزن پروری سهل

 مسدتب انهفرزند پروری . سدب  شودم رفتار منا  کودکان 

در مقایسه با سب  فرزن پروری مقت رانه، رفتدار مناد  را دو 

نددان علاوه بر این، سایر مطالعا  نیدز  .(12)برابر افزای  داد

دادن  که فرزن ان وال ین مقت ر رفتار مطلدوب  را در مقایسده 

. بدا (11-14)دهند نددان مد دیگدر با دو سب  فرزند پروری 

ارتبدداط  میددان سددب   هددابرخدد  از پووه ، وجددود ایددن

. در (11،15)رفتدار کودکدان مدداه ه نیردند و رزن پروری ف

داری میان سب  فرزن پروری ارتباط معن  ،حاضر یمطالعه

بد ین شدیل کده میدان سدب   ،و رفتار کودک مداه ه ش 

 یرابطدهر کدودک و رفتاگیرانه و مستب انه فرزن پروی سهل

منا  و میان سب  فرزند پروری مقت رانده و رفتدار کدودک 

های متادداو  مببتدد  مددداه ه شدد . دلیددل ایددن یافتدده یرابطدده

تواندد  ایددن باشدد  کدده رفتددار کددودک در طددو  درمددان م 

 یتواند  نتیجدهپیچید ه اسدت و م  ایپ ید ه ،پزشی دن ان

ک و طددو ن  از تعامددل بددین کددود و پویددا ییندد انهددای  فر

 ویوگ  ثابت. تع ادیجای داشتن وال ین باش ، به

 مطالعده ،رابطه جنپ با همیداری کدودک زمینهدر 

Baghi  داری را میدان جدنپ و و همیاران ارتبداط معند

های پووه  یافتهکه با  گزارش نیردهمیاری کودکان 

در همده جوامدع، والد ین از فرزند ان  .(2)فعل  همسو بود

خود توقع دارن  در سن  خاف، رفتار مربوط به آن سدن 

را که با فرهنگ جامعه تطابق دارد، از خود بروز دهند  و 

 گیرند های  را به کدار م م ور، راهبردها و آموزش در این

شود. اغلب پ ران که به آن سب  فرزن پروری گاته م 

طورکدده هددای خددود را همددانشو مددادران الگوهددا و ارز

بده  ،اند هدا آموختهن و همسا نددان بده آناوال ین، معلم

 ،دهن  و کودک نیز همراه با رش فرزن ان خود انتقا  م 

طرحد  و شود ها متعه  م و آرمان هاها، اعتقادبه ارزش

از نق  خود را در این رابطه پی ا کن . ازآنجاکه وال ین 

شدمار  رتباط  بدرای کودکدان بدهترین نظام ااولین و مهم

 شدون ؛کودک بااهمیت تلق  م رون ، در سلامت روان م 

زیرا منبع اصل  مراقبت و حمایت هستن . تربیت کودک 

اگر  .توان در تعامل کودک با وال ین مداه ه کردرا م 

در این تعداملا  اختلالد  وجدود داشدته باشد ، یید  از 

 .(0)در کودک استتبعا  آن ایجاد ناامن  و اضطراب 

و هدا مطالعده بدا در نظدر گدرفتن قدو  نیا یهاافتهی

شدود.  ریتوان  بهتر تاس م  ،شناختروش یهاتیم  ود

 یو معتبددر بددرا شدد هتیتبب  سددنجروان یهدداا یمقاز 

 ی، تدر  و اضدطراب ازفرزند پرور یهاسب  یریگان ازه

 هدا اسدتاادهآن نیوالد کودکان و  پزشی  و همیاریدن ان

 هاینامهپرس  ،یفرزن پرور یهاسب  نییتع یش . برا

 توانن م فرزن ان  ای نیستر  است که وال در د  مختلا

ممین است  نیکه وال ی جاآن . ازکنن  لیتیمها را آن

داشته باشن  و  لیمطلوب تما  اجتماع یهابه دادن پاسخ

 تیواقع یکنن همنعیپ دقتبهها ممین است ادراک آن
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 شدود. اگرنده ممیدن داده م حینباش ، پاسخ کودکان ترج

از  تدوان به نظدر برسدن ، مد  د انتزاعاز موار  است برخ

 یاعتمداد شایسدته یهاسثا  ، پاسخ حیص  انیب قیطر

  مطالعده از ندوع مقطعدد نیدکدرد. ا افدتیاز نوجواندان در

 جدادیا تدوان نمد  زمدان رابطده گونهچیه ن،یبنابرا ؛است

ارتباط  یدهن هندان  نتوان فقط م فعل  یهاافتهیکرد و 

 سداریمطالعده از کودکدان  نیدا یه. نموندتی  نه علنباش

 تدوان مطالعده را نمد نیدا یهاافتدهی ن،یبندابرا ؛گرفته ش 

 تدوان داد، اگرنده مد میتعمد هداتیجمع ریبه سا ماًیمستق

هدا با فرهنگ ی هاتیجمع یبرا وهیورا به ی یما میمااه

 کرد. میمدابه ترس  تماعو بافت اج

تددر   گیرانه و مسددتب انه بدداسددب  فرزندد پروی سددهل

داری داشددت و ایددن کنندد ه ارتبدداط معندد کودکددان مراجعه

داری بدین تدر  شیل مببت بود؛ ول  ارتباط معن ارتباط به 

کودکان و سدب  فرزند پروری مقت رانده مدداه ه ندد . در 

ی ارتبدداط سددب  فرزندد پروری بددا میددزان همیدداری زمیندده

دار و منا  میان سب  فرزند پروری کودکان، ارتباط  معن 

گیرانه و مسدتب انه و همیداری کودکدان مدداه ه شد . سهل

ننین، برخلاف میزان تر ، سب  فرزن پروی مقت رانده هم

داری با همیاری کودکدان داشدت و در ارتباط مببت و معن 

آخر نیز به بررس  تر  و همیداری کودکدان در ارتبداط بدا 

داری بدین تدر  و ی معند ها پرداختیم که رابطهجنسیت آن

حدا ، میدان همیداری و ودکان مداه ه ش . بااینجنسیت ک

 ای مداه ه ند .جنسیت کودکان رابطه
 

 سپاسگزاری
: ت قیقددات  بددا کدد  اخددلا  ایددن مقالدده حاصددل طددر

IR.MAZUMS.REC.1401.14474 نامددده و حاصدددل پایان

ی ، متعلدق بده دانددجوی رشدته22042ی مصوب بده شدماره

بدار  زم را از پزشی ، خانم کوثر رسول  است که اعتدن ان

معاونت ت قیقا  و فناوری داندگاه علوم پزشی  مازند ران 

وسددیله، از همیدداری معاونددت کسددب کددرده اسددت. ب ین

ت قیقا  و فناوری داندگاه علوم پزشی  مازند ران در ایدن 

 شود.مطالعه ق ردان  م 
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