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Abstract  

Background and Objective: Contemporary wars and conflicts in the Middle East are among the 

major threats to the mental health of children and adolescents and may have profound effects on 

their psychological and social development. The present study aimed to synthesize existing 

evidence on the psychological consequences of Middle Eastern wars and conflicts for the mental 

health and resilience of children and adolescents and to discuss their implications for Iran. 

Methods: This study employed an integrative review design. A systematic search was conducted 

in PubMed, Scopus, Web of Science, PsycINFO, ScienceDirect, and Persian-language databases. 

Following screening and quality assessment, 20 eligible studies were included in the final 

synthesis. Data were analyzed using thematic analysis within the theoretical framework of 

Bronfenbrenner’s ecological systems theory and Masten’s resilience model. 

Results: Post-traumatic stress disorder, anxiety, depression, emotional regulation difficulties, sleep 

disturbances, and declines in academic and social functioning were identified as the most common 

psychological consequences of war. Major risk factors included exposure to violence, death or 

injury of loved ones, displacement, economic and food insecurity, and exposure to war-related 

media content. In contrast, family and social support, safe educational environments, cultural 

cohesion, and access to mental health services were identified as key protective factors that 

enhance resilience. Furthermore, psychosocial, family-based, school-based, and community-based 

interventions were found to be effective in mitigating the psychological impacts of war. 

Conclusion: The psychological consequences of war are multidimensional and are shaped by the 

interaction of individual, familial, educational, and social factors. Developing family-, school-, and 

community-based interventions, alongside promoting media literacy and expanding mental health 

services, may help reduce the adverse effects of regional conflicts on the mental health of children 

and adolescents in Iran. 
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های معاصر خاورمیانه بر سلامت روان و  ها و تنش شناختی پیامدهای جنگ تحلیل روان 

 هایی برای ایران آوری کودکان و نوجوانان: مرور تلفیقی شواهد و دلالت تاب 
 *1هادی پردل 

 

 چكیده
تنش جنگ :مقدمه و  خاورم  یهاها  تهد  انهیمعاصر  عوامل  م  ة دکنندیاز  و  هستند  نوجوانان  و  کودکان  روان    توانند یسلامت 

بر جا  یو اجتماع  یبر رشد روان   یاگسترده   یامدهایپ تلف  یآنان  با هدف    ی امدهایپ  ة شواهد دربار  قیگذارند. پژوهش حاضر 

تنش جنگ  یشناختروان  و  تاب   انهیخاورم  ی هاها  و  روان  تب  یآوربر سلامت  و  نوجوانان  و  برا  یهادلالت   نیی کودکان    ی آن 

 .انجام شد رانیا

 PubMed  ،Scopus  ،Web  یهاگاه یمند در پانظام   یوجوبود. جست   یقیپژوهش از نوع مرور تلف  نیا  :هاوش رمواد و  

of Science  ،PsycINFO،  ScienceDirect  فارس منابع  غربالگر  یو  از  پس  شد.  ارز  یانجام    بیست مطالعات،    یابیو 

شرا  ةمطالع نها   ط یواجد  سنتز  داده   ییوارد  تحل شدند.  از  استفاده  با  نظر  لیها  چهارچوب  در  و  مدل  برونفن   یمضمون  و  برنر 

 . شدند لیمستن تحل  یآورتاب

افسردگ :هاافتهی  اضطراب،  سانحه،  از  پس  استرس  تنظ  ،یاختلال  عملکرد    جان، یه  میمشکلات  افت  و  خواب  اختلالات 

  ب ی آس  ا یبا خشونت، مرگ  جنگ بودند. عوامل خطر شامل مواجهه    یشناختروان   ی امدهایپ   نیترعیاز شا  یو اجتماع  یلیتحص

  ط ی مح  ،یو اجتماع  یخانوادگ   ت یها بود. در مقابل، حمادر رسانه  ی جنگ  ی و محتوا ییو غذا ی اقتصاد  یناامن  ،یآوارگ  کان،ینزد

فرهنگ  من،یا  یآموزش دسترس  یانسجام  به   یو  روان  سلامت  خدمات  محافظتبه  عوامل  تقو   یعنوان    ی آور تاب   ة کنندتیو 

  ی روان   یامدهایمحور در کاهش پمحور و جامعهمحور، مدرسهخانواده   ،یاجتماع ی ـمداخلات روان  ،نیشدند. همچن  ییشناسا

 . جنگ مؤثر بودند

ماه  یشناختروان   ی امدهایپ :یریگجهینت فرد  یچندسطح  یتیجنگ  عوامل  تعامل  از  و  و    ی آموزش  ،یخانوادگ  ،یدارند 

و گسترش خدمات  یاسواد رسانه یاده، مدرسه و جامعه، همراه با ارتقابر خانویمداخلات مبتن ة. توسعرندیپذیم ریتأث یاجتماع

 . مؤثر باشد رانیر سلامت روان کودکان و نوجوانان در اد یامنطقه  یهاتنش  یدر کاهش آثار منف تواند ی سلامت روان، م

 

 .آوری، کودکان و نوجوانان، خاورمیانهجنگ، سلامت روان، تاب : یدیکل یهاواژه
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 مروری                                                                                                                                                                                                              پردل 

 
       1405 تابستان  ، 1شماره ، شانزدهمدوره                       تعالی بالینی                                                                                                                 

 مقدمه

نوجوان  یکودک  حساس  یو  رشد    یهادوره   نیتراز 

  ی و بلندمدت  داریها آثار پادر آن  هی اول اتیهستند که تجرب

رواند عملکرد  بو    یشناختر  جا  یفردن یروابط    ی بر 

مگذاردیم نشان  شواهد  تحت   دهدی.  انسان    ر یتأثرشد 

تجرب  یفیط منف  ات یاز  و  و    یطیمح  یمثبت  دارد  قرار 

با سلامت روان    یدوران کودک   ة کنندت یحما  یهاطیمح

افسردگ و  اضطراب  تاب   یبهتر،  و    شتر، یب  یآورکمتر 

  ، 1) همراه هستند زا،بی آس اتیتجرب یدر افراد دارا یحت

2.) 

درگجنگ و  مهم  یهای ریها  از  عوامل    نیترمسلحانه 

م  ة دکنندیتهد محسوب  جهان  در  روان    شوند یسلامت 

به 3) نوجوانان  و  کودکان  به    شتریب  ی وابستگ  لی دل(. 

نا  یتیحما  یهاطیمح رشد    ی هانظام   ینسب  یافتگیو 

ه  یشناخت پ  ،یجانیو  برابر  از    یروان  یامدهایدر  جنگ  

آسیب بزرگ مسالان  نشان  شواهد    دهد ی پذیرترند. 

افزا  افتهیمواجهه با جنگ و خشونت سازمان خطر    شیبا 

افسردگ اضطراب،  سانحه،  از  پس  استرس   ،یاختلال 

رفتار تنظ  ،یمشکلات  در  افت    جان،یه  میاختلال 

همراه   یاجتماع  یو مشکلات سازگار  یلیعملکرد تحص

ا و  سال  امدهایپ   نیاست  است  پاممکن  از  پس    ان یها 

  ی هانظام   یة(. براساس نظر6-4)  ابندیتداوم    ز ین  یریدرگ

طربرونفن   یشناختبوم  از  جنگ    م یمستق  ة مواجه   قیبرنر، 

ن شبکه د  ر یتأث  ز یو  مدرسه،  خانواده،  و    یتیحما  یهار 

اثر  د  ی،اجتماع  طیمح کودکان  روان  سلامت  ر 

با  ی امدهایپ  رو،ن یازا  .گذاردیم چهارچوب    د یآن  در 

شوند    یبررس   یو اجتماع  ینوادگخا  ،یتعامل عوامل فرد

(4 .) 

دهه   انهیخاورم اصل  یکی   ر یاخ  یهادر    نیتریاز 

بوده    یانسان  یهاو بحران  ینظام  یهای ریدرگ  یهاکانون

و    منیعراق،    ه،یسور  ن، یها در فلسطاست. تداوم جنگ

مدیگر  مناطق معرض    هاون ی لی،  در  را  نوجوان  و  کودک 

ناامن اعضا  ،یآوارگ  ،یخشونت،  و    یفقدان  خانواده 

اساس  تیمحروم خدمات  شواهد    یاز  است.  داده  قرار 

م مناطق    دهدینشان  ساکن  نوجوانان  و  کودکان 

شجنگ با  سانحه،    زیاد  وعیزده  از  پس  استرس  اختلال 

،  7، 3اند )مواجه یو مشکلات رفتار یاضطراب، افسردگ

همچن8 فراتحلنظام   یمرورها  ن، ی(.  و    ة تجرب  هال یمند 

م  میمستق نزد  ای مرگ    ة شاهدخشونت،    کان،یجراحت 

عوامل    نیتررا از مهم   یاجتماع تیو فقدان حما یآوارگ

 یگروه معرف  نیجنگ در ا  یشناختروان   یامدهایخطر پ

 (. 9، 4اند )کرده 

تأثن یباا به  دجنگ    ریحال،  تنها  ر سلامت روان کودکان 

نم  میمستق  ة مواجه محدود  خشونت  عصر  شودی با  در   .

به   تال، یجید  ی هارسانه نوجوانان  و  مستمر  کودکان  طور 

تصاو و  اخبار  معرض  شواهد    ریدر  و  دارند  قرار  جنگ 

اضطراب،    تواندیم  می رمستقیغ  ةمواجه   نیا  دهدینشان م

ناامن دربارة نگران  ،یاحساس  و    نده،یآ  ی  خواب  اختلال 

افزا  ی جانیه  یآشفتگ )  شیرا  ازا10دهد    ی حت  رو،ن ی(. 

جنگ  یکودکان مناطق  در    ز ین  کنندیمن  یزندگ  یکه 

  ی امدهایبا جنگ، پ  یارسانه   ة ممکن است در اثر مواجه

  ن یاز ا  یانمونه  .را تجربه کنند  یتوجهقابل  یشناختروان 

غ تنش   میرمستقیمواجهه  درگدر  و    ر یاخ  یهایریها 

و   لیاسرائ  ران،یا  ة روزدوازده جنگ    ژه یوبه   انه،یخاورم

سال    کایآمر بس1404در  اگرچه  شد.  مشاهده  از    ی اری، 

ا نوجوانان  و    ی ریدرگ  میدر معرض مستق  یرانیکودکان 

گسترد پوشش  نداشتند،  مداوم    ، یارسانه  ة قرار  انتشار 

آنان را  ی،  خانوادگ  یها یجنگ و نگران  ریاخبار و تصاو

اول  ی روان  ی در معرض فشارها پس    ه یقرار داد. مطالعات 

  ی نگران ،یاضطراب، احساس ناامن  شیافزا داد،یرو  ن یاز ا

ناش  یجانی ه  یآشفتگ  نده،یآدربارة   استرس  از    یو 

کرده   یریگیپ گزارش  را  جنگ  )اخبار  (.  14-11اند 

تنش   ن،یهمچن تهد  یامنطقه   یهاتداوم  احساس    د، یو 

به    تواند یم  ،یکاف  یهات یدر صورت فقدان حما  ژه یوبه 

واکنش  پاسترس  یهاتداوم  و  نامطلوب    ی امدهایزا 

 . در کودکان و نوجوانان منجر شود یشناختروان 

سال سم   ر،یاخ  یهادر  از    یکیعنوان  به  «ی»استرس 

سلامت دجنگ    ریتأث  ة کنندن ییتب  یاصل  یسازوکارها ر 

سم استرس  است.  شده  مطرح  کودکان  به    یروان 

طولان  دیشد  یسازفعال استرس    مدتیو  به  پاسخ  نظام 

41 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 c

e.
m

az
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-1

1-
10

 ]
 

                             3 / 20

https://ce.mazums.ac.ir/article-1-971-fa.html


 آوری کودکان و نوجوانان های معاصر خاورمیانه بر سلامت روان و تاب ها و تنش پیامدهای جنگ 
 

 
             1405  ، پاییز2، شماره شانزدهمدوره                                                                                                                            تعالی بالینی             

شرا حما  طیدر  دارد.   یکاف  ی هاتیفقدان  اشاره 

تهد معرض  در  مداوم  خشونت    ی ناامن  د،ی قرارگرفتن  و 

و    جان یه  میتنظ  ،یعملکرد شناخت  ،یرشد عصب  تواندیم

قرار دهد و آثار آن    ری تأثسلامت روان کودکان را تحت 

بزرگ علوم  15  ،6)  ابدیتداوم    یسالتا  مطالعات   .)

ن داده   زیاعصاب  فعالنشان  تداوم  که  محور   یسازاند 

 مدتی طولان  شیافزا  و   آدرنال   ـ زیپوفیه ـ پوتالاموسیه

 یمغز  یساختارها  کارکرد  و   رشد   استرس،  یهاهورمون 

تنظب  مرتبط توجه،  را    یریگم یو تصم  جانیه  م یا حافظه، 

 یشناختروان   داریو خطر بروز مشکلات پا  کندمیمختل  

 (. 16)  دهدیم شیرا افزا یو رفتار

ب پپژوهش   شتریاگرچه  بر  جنگ    یزاب یآس  یامدها یها 

  ک یبه    ی بحران  طیدر شراکودکان    ة اند، هممتمرکز بوده 

انندیبینم  بیآس  زانیم اهمتفاوت  نی.  مفهوم    تی ها 

تاب   یآورتاب است.  کرده  برجسته    ت یظرف  یآوررا 

برابر شرا  یسازگار در  تعامل   طیموفق  و حاصل  دشوار 

فرد فرهنگ  یاجتماع  ،یخانوادگ  ،یعوامل  است    یو 

چندس17) مدل  براساس    ن یا  ، یآورتاب  یستم ی(. 

نظام  یسازگار تعامل    ، یخانوادگ  ،یفرد  ی هااز 

نهاد   یاجتماع  ،یآموزش  رو،نیازا  .ردیپذیم  ری تأث  یو 

و   جامعه  مدرسه،  در    ی،تیحما  یهانظامدیگر  خانواده، 

پ ارتقا  ی روان  ی امدهایکاهش  و  روان    یجنگ  سلامت 

 (. 17کودکان نقش مهمی دارند )

م نشان  حما  دهندیمطالعات  انسجام    ، یخانوادگ  تیکه 

هم   ،یاجتماع با  مثبت  محروابط    یآموزش  طیسالان، 

به خدمات    یو دسترس  یو مذهب  یفرهنگ  یباورها  من،یا

مهم  از  روان  محافظت  نیترسلامت  برابر    یعوامل  در 

)  یروان  یامدهایپ هستند  فقر، 7،  4جنگ  مقابل،  در   .)

با خشونت    د یشد  ةمواجه  ن، یدادن والدازدست   ،یآوارگ

محدود حما  یدسترس  تیو  خدمات  بروز   یتیبه  خطر 

روان  افزا  یشناختمشکلات  (.  18)  دهند یم  شی را 

نوجوانان در شرا  یبرخ  ن،یهمچن و  بحران،    طیکودکان 

سانحه،  علاوه  از  پس  رشد  روان،  سلامت  حفظ  بر 

هم معنا،  سازگار  یاجتماع  یبستگاحساس  را    یو  مثبت 

م  زین ب  کنندیتجربه  سازوکارها  انگریکه    ی نقش 

 (. 19دشوار است ) ط یشرادر مواجهه با  یآورتاب

شناساعلاوه  محافظت  ییبر  و  خطر    ة توسع  ،یعوامل 

برا مؤثر  پ  ی مداخلات  ن  یروان  یامدهایکاهش    ز یجنگ 

مند و  نظام   ی است. شواهد حاصل از مرورها  افته ی  ت یاهم

م  هالیفراتحل روان  دهد ینشان  مداخلات   ،یاجتماعیکه 

  و  یرفتاریشناخت  محور،خانواده   محور،مدرسه

  از   پس   استرس  اختلال   علائم  کاهش   در  محورجامعه

  ی آورتاب   ی اارتق  زی ن  و   یافسردگ  و  اضطراب  سانحه،

مؤثرند  نوجوانان  و    ن، یهمچن  (.20-24)  کودکان 

دیمبتن  یکردهایرو سلامت  فناور  تالیجی بر    یهای و 

 یشناختروان   تیدر حما  یادوارکننده یام  جینتا  یارتباط

نوجوانان در شرا نشان    طیاز کودکان و  جنگ و بحران 

 (. 25اند )داده 

ب  جنگ  شتریاگرچه  مناطق  ساکن  کودکان  بر    ی شواهد 

پ است،  مرزها  ی روان  یامدها یمتمرکز  به    ی جنگ 

درگ  ییایجغراف نم  ریمناطق  و شودیمحدود  کودکان   .

کشورها  نهم   ی نوجوانان  طر  ز یجوار  از  است    ق یممکن 

  ی دهایتهد  ،یاجتماع  ینانینااطم  ،یخانوادگ  یهاینگران

رو شوند. در  روبه   امدها یپ   نیبا ا یارسانه   ة و مواجه  یتیامن

تشد  ژه یوبه   ر،یاخ  یهاسال   انه، یخاورم  یهاتنش   د یبا 

ا نوجوانان  و  فزابه  زین  یرانیکودکان  در    یانده یطور 

پ   ن یا  میرمستقیغ  ا ی  م یمستق  یروان  ی امدهایمعرض 

گرفته  قرار  گستردتحولات  پوشش  و    ی ارسانه  ة اند 

  ی و اقتصاد  یاجتماع  ی امدهایو پ  یامنطقه  یاامنجنگ، ن

م ه  تواندیآن  امن  یجانیسلامت  احساس    ی روان  تیو 

 (.14-11) دقرار ده ریتأثآنان را تحت 

روان   سلامت  به  مربوط  مطالعات  گسترش  باوجود 

شرا در  ادب  طیکودکان  در  مهم  خلأ  سه    ات یجنگ، 

م مشاهده  بشودیموجود  نخست،  بر  پژوهش   شتری.  ها 

متمرکز   می مستق  ة مواجه  یدارا   یهاتیجمع جنگ  با 

پ بوده  ها از رسانه   یناش  میرمستقیغ  ةمواجه   ی امدهایاند و 

تنش  بررس  یامنطقه   یهاو  دوم،  26)  اندشده   یکمتر   .)

 یشناختروان   یامدهای پ  ة دربار  ی مند محدودشواهد نظام 

تنش جنگ و  خاورم  یهاها  و    انهیمعاصر  کودکان  بر 
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ا )و  ی رانینوجوانان  دارد  بس  (.27جود  از    ی اریسوم، 

اند و نقش  تمرکز داشته   ی روان  یشناسب یمطالعات بر آس

محافظت  ،یآورتاب سازوکارها  یعوامل   یسازگار  یو 

اند  نکرده   یبررس  یو چندسطح یقیصورت تلفمثبت را به 

(28  .) 

مطالع  ن، یبنابرا تحل  ةهدف   یشناختروان   لیحاضر 

تنش جنگ  ی امدهایپ و  خاورم  یهاها  ر  د  انه یمعاصر 

و    یرانیکودکان و نوجوانان ا  یآورسلامت روان و تاب 

 یو سازوکارها ینقش عوامل خطر، عوامل محافظت  نییتب

براساس شواهد    رو،نی است. ازا  ندیفرا  نیدر ا  یآورتاب

مفهومنوعی  موجود،    یپژوهش شده    یقیتلف  یمدل  ارائه 

  ق یاز طر  یامنطقه   یهاها و تنش جنگ   ،است که در آن

غ  م یمستق  ة مواجه پ د  م یرمستقیو   یشناختروان   ی امدهای ر 

م اثر  نوجوانان  و  ا  گذارندیکودکان    امدها یپ  نیو 

  ، نی. همچندهندیقرار م  ریتأثسلامت روان آنان را تحت 

زم  ی آورتاب عوامل  مدرسه،    یانه یو  خانواده،  همچون 

به  رسانه  و  محافظتجامعه  عوامل  در    یعنوان  اثرگذار  و 

 (.1اند )شکل در نظر گرفته شده  ندیفرا نیا

 

 
 

 روش کار 

حاضر   است    1ی قیتلف  یمرور   ةمطالعنوعی  پژوهش 

تحل هدف  با  تلف  ل یکه  دربار  قی و  موجود   ة شواهد 

تنش جنگ  یشناختروان   یامدهایپ و  معاصر   یهاها 

تابد  انهیخاورم و  روان  سلامت  و    یآورر  کودکان 

 
1 Integrative Review 

کشورها در  ت  ریدرگ  ی نوجوانان  و    ی هانش جنگ 

تب  یامنطقه برا  یهادلالت   ن ییو  شد.    رانیا  یآن  انجام 

تلف ترک   یقیمرور  تفس  سهی مقا  ب،یامکان    ی هاافته ی  ریو 

روش  با  مطالعات  از  شامل    ، متنوع  یپژوهش  یهاحاصل 

  ی مرورها  ، یطول  ،یمقطع  ،یفیک   ،یکم  یهاپژوهش 

  ة را فراهم و به ارائ  یو مقالات نظر   هال یمند، فراتحلنظام

جامع پد  یدرک  م   ده یچیپ  یهاده یاز  با کندیکمک   .
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گستردگ به  و    یتوجه  موجود  شواهد  تنوع  موضوع، 

تب م  نیی ضرورت    ی شناختروان   یامدهایپ  انیارتباط 

محافظت عوامل  خطر،  عوامل  سازوکارها  یجنگ،    ی و 

جامع و    یلیبه تحل  یابیدست  ی برا  کردیرو  ن یا  ، یآورتاب

 . انتخاب شد یاز شواهد پژوهش یقیتلف

انجام  مطالعات  محدودبودن  به  توجه  درباره    ة شدبا 

ا نوجوانان  و  با  علاوه   ،یرانیکودکان  مرتبط  مطالعات  بر 

شده  انجام  یهاشواهد حاصل از پژوهش  از ،یرانیا ةجامع

تنش   ریدرگ  یکشورهادیگر  در   و    ی امنطقه   یهاجنگ 

سازوکارهاشد  استفاده    زین روان   یتا   ،یشناختمشترک 

محافظت عوامل  خطر،  فرا  یعوامل    ی آورتاب   ی ندهایو 

تأک   ییشناسا با  قابل  د یو  زم  ت ی بر  در    ی رانیا  ة ن یکاربرد 

 . شوند ریتفس

 

 یقیمرور تلف یشناختچهارچوب روش

چهارچوب روش براساس  حاضر  مرور    یشناختپژوهش 

شای  یقیتلف  Whittemore & Knaflکه  د انجام 

 نیتراز پرکاربرد  یکی چهارچوب    ن یا  (. 29)ارائه دادند  

تلف  یاجرا  ی الگوها مرور  امکان    یقیمطالعات  و  است 

نظام  سنتز  و  با  ادغام  مطالعات  از  حاصل  شواهد  مند 

براساس  کندیگوناگون را فراهم م  یپژوهش  یهاروش  .

که    مرور در پنج مرحله انجام شد   ندیچهارچوب، فرا  نیا

از:   بودند  تدو  ییشناسا .1عبارت  و  سؤال    ن یمسئله 

شناسانظام   یوجوجست   .2پژوهش،   و  منابع   ییمند 

. 4مطالعات منتخب،    تیفیک   یابیارز  .3مطالعات مرتبط،  

.  هاافتهی  ریارائه و تفس   .5  ،هاو سنتز داده   لیاستخراج، تحل

مند  صورت نظام مراحل به   نیا  یدر پژوهش حاضر، تمام

مرور    ة که ابتدا سؤال پژوهش و دامن  یاگونه به   ،اجرا شد

جست   .شد  نییتع علم  یوجوسپس  منابع  انجام    یجامع 

مع براساس  مطالعات  خروج    یارهایگرفت،  و  ورود 

ک  نظر  از  و    . شدند  یابیارز  یشناختروش   ت یفیانتخاب 

استخراج و در    افتهیصورت ساختاربه   ازیمورد ن  یهاداده 

  ل یتحل یتیمضمون و سنتز روا  لیبا استفاده از تحل  ، تینها

تفس جزئ  ریو  ا  کیهر  اتیشدند.  در   نیاز  مراحل 

 . ارائه شده است ی بعد ی هابخش

 

 ی و نظر یچهارچوب مفهوم

فرا و  مرور  نظر  هاافته یسنتز    ندیراهبرد   هیبراساس 

تاب   2برنربرونفن   یشناختبوم   ی هانظام مدل    ی آورو 

ا  نیتدو  3مستن  یستمیچندس براساس   دگاه، ید  نیشد. 

پو  یشناختروان   یامدهایپ تعامل  حاصل    ی ایجنگ 

فرد و    یاجتماع  ،یآموزش  ،یوادگخان  ،یعوامل 

تاب   شودیم  یتلق  یساختارکلان عنوان  به   یآورو 

م  ی چندبعد  یندیفرا گرفته  نظر  تعامل   شودیدر  از  که 

نظام   انیم و  شکل    رامونیپ  یت یحما  یهاکودک  او 

اردیگیم نظر  نی.   ،یدهسازمان  ی مبنا  ی چهارچوب 

 .پژوهش قرار گرفت یهاافته ی ریو تفس لیتحل

 

 وجوراهبرد جست

علمنظام   ی وجوجست منابع  پا  یمند    ی هاگاه یدر 

 PubMed  ،Scopus  ،Web of  یاطلاعات

Science،  PsycINFO    وScienceDirect    انجام

مطالعات،   ییشناسا  ندیفرا  لیمنظور تکمبه   ن،ی شد. همچن

در جست پا  Google Scholar  وجو    یهاگاه یو 

 IranDocو SID، Magiranشامل  یفارس یاطلاعات

باز  ز ین  گرفت.  ژانوجست  یزمان  ة صورت  از    یة وجو 

ژوئن    2000 راهبرد    2026تا  شد.  گرفته  نظر  در 

کلجست از  استفاده  با   شده کنترل   یهادواژه یوجو 

(MeSH )  یاگونه شد؛ به   یآزاد طراح  یهادواژه یو کل 

و     ORیمعنا با استفاده از عملگر بولکه اصطلاحات هم 

بول  یاصل  میمفاه از عملگر  استفاده    ب یترک   ANDی  با 

جست  یانمونه .  شدند راهبرد  پااز  در    ی هاگاه یوجو 

 بود:  ریبه شرح ز  یسیانگل یاطلاعات

("war" OR "armed conflict" OR 

"military conflict" OR "war exposure") 

AND ("child*" OR "adolescen*" OR 

"youth")  AND ("mental health" OR 

"psychological distress" OR PTSD OR 

anxiety OR depression OR resilience 

OR "toxic stress" OR "media 

exposure") 

AND ("Middle East" OR Iran OR Gaza 

OR Palestine OR Lebanon OR Syria) 

 
2. Br.renner Ecological Systems Theory 

3. Masten’s Multisystem Resilience Theory 
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 نیا  یفارس  یهامعادل زین  یفارس  یاطلاعات  یهاگاه یدر پا

»درگ  هادواژه یکل »جنگ«،  مسلحانه«،    یریشامل 

استرس   »اختلال  روان«،  »سلامت  »نوجوان«،  »کودک«، 

»افسردگ »اضطراب«،  سانحه«،  از  »استرس    «،یپس 

با    انه«یو »خاورم  «یارسانه  ة»مواجه  «،یآور»تاب  «،ی سم

به  با  ی  بول  یعملگرها  یری کارگاستفاده از همان منطق و 

AND و OR  وجو شدندجست . 
 

 ورود و خروج یارهایمع

شدند   یمطالعات مرور  نوجوانان    وارد  و  کودکان  بر  که 

پ داشتند،  جنگ،   یشناختروان   یامدهایتمرکز 

را    ی امنطقه   یهاتنش   ا ی  یمسلحانه، آوارگ  یهایریدرگ

ابعاد  یبررس به  و  بودند  روان،    ر ینظ  یکرده  سلامت 

خطر    ، یآورتاب محافظت  ا یعوامل  پرداخته    یعوامل 

فارس  ن،ی بودند. همچن زبان  به  منتشرشده    یتنها مطالعات 

آن   ی،سیانگل  ای کامل  متن  وارد  که  بود،  دسترس  در  ها 

 تیکه صرفاً بر جمع  یپژوهش شدند. در مقابل، مطالعات

مستقبزرگ ارتباط  بودند،  متمرکز  اهداف    یمیسال  با 

کاف اطلاعات  نداشتند،  داده   یبرا  یپژوهش  ها  استخراج 

ها در دسترس نبود، از  متن کامل آن   ای  ،کردندیارائه نم

 . رور کنار گذاشته شدندم ندیفرا

 

 انتخاب مطالعات  ندی فرا

با    یغربالگر  ،ییشناسا  ندیفرا مطالعات  انتخاب  و 

توص  یریگبهره  و  اصول   دستورالعمل  یهاه ی از 

PRISMA 2020   ماه با  متناسب  تلف  تیو    ی قیمرور 

  ی هاگاه یرکورد از پا  487  ،ییشناسا  ةانجام شد. در مرحل

از حذف    یابیباز  یو منابع علم  یاطلاعات   118شد. پس 

تکرار برا  369تعداد    ،یرکورد    ی غربالگر  ی مطالعه 

چک و  اشدند  یبررس  ده یعنوان  در    311مرحله،    ن ی. 

به  مع  نداشتنانطباق   لیدلمطالعه  و خروج    یارهایبا  ورود 

کامل   متن  سپس  شدند.  گذاشته  واجد    ةمقال  58کنار 

ا  ی ابیارز  طیشرا از  که  به   38  ان،یم  ن یشد   لیدلمطالعه 

مستقنداشتن   پژوهش    میارتباط  اهداف  فقدان    ایبا 

نها  یارهایمع در  شدند.  حذف    ة مطالع  بیست  ت،یلازم 

 نیا  اتیشدند. جزئ  هاافته ی  ییوارد سنتز نها  طیواجد شرا

 ارائه شده است.  2 شکلدر  ندیفرا
 

 مطالعات تیف یک یابی ارز

افزابه  ک   شیمنظور  مرور،  منتخب    تی فیاعتبار  مطالعات 

با    یشناختروش  ی ابیارز  یارهایبراساس مع ارتباط  شامل 

  ت یمطالعه با اهداف، شفاف  یسؤال پژوهش، تناسب طراح

کفا اجرا،  امکان    هاافته ی  یدهگزارش   تیروش  و 

داده  بررس  یهااستخراج  به    یمرتبط  توجه  با  شد. 

)شامل    یشناختروش   یناهمگون واردشده  مطالعات 

(،  هال یفراتحلمند و  نظام  یمرورها  ،یفیک   ،یمطالعات کم

  ی قیمرور تلف  تیمتناسب با ماه  کردیبا رو  تیفیک   یابیارز

پ اصول  براساس  چهارچوب  شنهادشده ی و   در 

Whittemore و Knafl انجام شد . 

 

 ها استخراج داده

داده  فرماستخراج  از  استفاده  با  انجام    افتهیساختار  یها 

و سال انتشار،    سنده یشده شامل نوشد. اطلاعات استخراج

  ی هاافتهی  نیترمورد مطالعه و مهم   ةهدف پژوهش، جامع

پ با  خطر،   یشناختروان   ی امدهایمرتبط  عوامل  جنگ، 

محافظت مؤلفه   یعوامل  داده   یآورتاب   یهاو    ی هابود. 

مبنااستخراج نها  سه یمقا  ل،یتحل  یشده    هاافته ی  ییو سنتز 

 .قرار گرفتند
 

 ها داده لیتحل

استفاد  یهاافتهی با  منتخب  تحلمطالعات  روش  از    ل یه 

 لیتحل  Braun & Clarke  کردیبراساس رو 4مضمون

( به   ةدر مرحل  (.30شدند  صورت مکرر نخست، مقالات 

آشنا تا  شدند  داده   ییمطالعه  با  شود.  کامل  حاصل  ها 

کدها ش  ه یاول  یسپس    ی هاافتهیاز    ییاستقرا  ة ویبه 

کدها ادامه،  در  شدند.  استخراج  مشابه    ی مطالعات 

مفاه مضام  میبراساس  قالب  در  و  ادغام  و    نیمشترک 

  ش یو پالا  ینیشدند. پس از بازب  یدهسازمان  نیرمضامیز

مضام مبنا   یینها  نیمستمر،  و  گرفتند  و    یشکل  سنتز 

 . قرار گرفتند هاافته ی ریتفس

 

 
4 Thematic Analysis 
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 2020پریزما  لعملبراساس دستورا یقیو انتخاب مطالعات واردشده به مرور تلف یغربالگر ،ییشناسا ندیفرا انینمودار جر. 2شكل 

 

 

 یمدل مفهوم   ن یو تدو  هاافتهیسنتز  

سنتز    یهاافتهی روش  به  منتخب  مطالعات  از  حاصل 

تحل   یتیروا مضام  یدهسازمان  یلیـ  سپس  و    نیشدند. 

های  شده در چهارچوب نظری نظام زیرمضامین استخراج

برونفن بوم  تاب  5برنرشناختی  مدل  چندسیستمی و  آوری 

 
5 Bronfenbrenner, 1979 
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فرا  قی تلف  و  ریتفس 6ستنم در    ها افتهیسنتز،    ندیشدند. 

بوم  نظام  مختلف  سطوح  شامل   یشناختبراساس 

ماکروس  ستمی اگزوس  ستم،یمزوس  ستم،یکروسیم  ستمیو 

تحل  ی بندطبقه  فرد  ل یو  عوامل  نقش  تا    ، یشدند 

در    یو ساختار  یارسانه  ،یاجتماع  ،یآموزش  ،یخانوادگ

  ی هاها و تنش جنگ   یشناختروان   ی امدهایپ  یریگشکل

 . مشخص شود یامنطقه

ا مفهوم  کیاساس،    نیبر  (  1)شکل    کپارچهی  ی مدل 

جنگ  ن یتدو آن  در  که  تنش شد  و  معاصر   یهاها 

استرسبه   انهیخاورم عوامل  سطح    یزاعنوان  در  کلان 

نظر گرفته شدند و    ستمیماکروس از طرآن آثار  در    ق یها 

غ  میمستق  ة مواجه نوجوانان  د  م یرمستقیو  و  کودکان  ر 

ا  ن ییتب در  محافظت  نیشد.  عوامل    ت یحما  رینظ  یمدل، 

اجتماع  من،یا  ی آموزش  ط یمح  ،یخانوادگ   یروابط 

  ی هابه خدمات سلامت روان و مؤلفه   یدسترس  تگر،یحما

سازوکارهابه   ی آورتاب  یفرد   ة کنندلیتعد  یعنوان 

تقو  یشناختروان   یامدهایپ   ی روان  یسازگار  کننده ت ی و 

مفهوم  یمعرف  مدل  چهارچوب  عبه   یینها  یشدند.  نوان 

 شد.پژوهش استفاده   یهاافته ی ینییتب

 

 هاافته ی

وجو، غربالگری، حذف  پس از اجرای فرایند جست 

موارد تکراری و ارزیابی کیفیت مطالعات، بیست مطالعة  

منتخب   مطالعات  شدند.  نهایی  سنتز  وارد  شرایط  واجد 

پژوهش  مرورهای شامل  کیفی،  طولی،  مقطعی،  های 

فراتحلیل نظام در  مند،  که  بودند  تحلیلی  مقالات  و  ها 

مناطق   دیگر  و  آفریقا  خاورمیانه،  مختلف  کشورهای 

انسانی انجام شده درگیر جنگ و بحران اند )جدول  های 

های این مطالعات، نتایج  (. براساس تحلیل و تلفیق یافته 1

شناختی . پیامدهای روان 1در چهار مضمون اصلی، شامل  

تنش  و  منطقه جنگ  در    .2ای،  های  مؤثر  خطر  عوامل 

. عوامل محافظتی و سازوکارهای  3پذیری روانی،  آسیب

مبتنی 4آوری،  تاب مداخلات  سازمان.  شواهد،  دهی بر 

 شدند. 

 
6 Masten, 2021 

تنش  یشناختروان   یامدهایپ و   یهاجنگ 

 ی امنطقه

مطالعات نشان داد که اختلال استرس پس از   یهاافتهی

م  یشناختروان   امد یپ  نیترع یشا(  PTSD)  سانحه   ان یدر 

درگ و  جنگ  معرض  در  نوجوانان  و    ی های ریکودکان 

فراتحل در  است.  همکاران،   Adugna لیمسلحانه  و 

مناطق   PTSD یعیتجم  وعیش نوجوانان  و  در کودکان 

آفر  یجنگ )  8/ 47  قایشرق  شد  گزارش    (. 9درصد 

درصد    54/9و همکاران نشان دادند که   Khan نیهمچن

فلسط نوجوانان  و  کودکان  بالآوا  ی نیاز  علائم    ی نیره 

PTSD  م تجربه  مطالع8)  کنندیرا  در    ی طول  ة(. 

Aldabbour  ش همکاران،  در    PTSD  وع یو 

جنگ  ان یدانشجو ارز  ی مناطق  موج  دو  در    ن یب  ی ابیغزه 

حدود    83/8تا    75/7 و  شد  گزارش  درصد    19درصد 

  ة اختلال استرس پس از سانح  ی ارهایکنندگان معشرکت

 (. 33داشتند )( CPTSD)  ده یچیپ

 نیترع یاز شا  زین  ی، اضطراب و افسردگPTSD  برعلاوه 

م  یشناختروان   یامدهایپ نوجوانان    انیدر  و  کودکان 

نظام   ده یدبیآس مرور  بودند.  جنگ   وIriqat   منداز 

  ی شده در کشورها همکاران نشان داد که مطالعات انجام

آفر  انهیخاورم شمال  بالا به   قایو  سطوح  مکرر    ی طور 

افسردگ در    یشناختروان   ی شانیپر  و  یاضطراب،  را 

درگ نوجوانان  و  آوارگ  ر یکودکان  و  گزارش    یجنگ 

و همکاران گزارش    Sharma،  نی(. همچن25اند )کرده 

مواجه که  با    ة کردند  خشونت  و  جنگ  با  زودهنگام 

و مشکلات   یافسردگ  ،یخطر اختلالات اضطراب  شیافزا

 (.6همراه است )  یدر طول زندگ یجانیه
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  انآدونگا و همکار

(9 ) 

ش اختلال    یعیتجم  وع یبرآورد 

سانحه از  پس  و  (  PTSD)  استرس 

در    ییشناسا آن  با  مرتبط  عوامل 

معرض   در  نوجوانان  و  کودکان 

 .  قایمسلحانه در شرق آفر یهای ریدرگ

 ةتجرب  ،خانواده  یاعضا  قتل  ةمشاهد .  شد   گزارش  درصد   8/47برابر    PTSD  یعیتجم  وعیش

افزا  تیو جنس  یجنگ  یتروماها نتا  PTSDخطر    شیزن از عوامل معنادار  نشان داد    ج یبودند. 

 . ند دار ینقش مهم یروان یریپذ بیآس شی در افزا تیو جنس  یجنگ یدادهایمواجهه با رو

 (8و همکاران ) خان

استرس    زان ی م  یبررس اختلال  علائم 

( سانحه  از  عوامل  PTSDپس  و   )

نوجوانان   و  کودکان  در  آن  با  مرتبط 

  ساکن قطر.  ةآوار ی نیفلسط

  قرار داشتند. علائم مزاحم  PTSD ةآستان  در  کنندگانشرکت   از  درصد   9/54نشان داد    ج ینتا

(intrusion  )برانگ )ختگیو  آموزش   دتریشد (  arousalی  سطح  شامل  مؤثر  عوامل  بودند. 

 بود.  کانیمرگ نزد  ژهیومرگ، به  در جنگ و مشاهده ی جسم بیآس ،یرسم

و همکاران   وتسفائ

(31 ) 

 

از    وعیش  یبررس استرس پس  اختلال 

و عوامل مرتبط با آن  (  PTSD)  سانحه

م دانش  انیدر  آموز  نوجوانان و جوانان 

 .یوپیات   یزده تِگراجنگ  ةدر منطق

عضو   زن،  تیجنس  شامل  خطر  عوامل.  شد   گزارش  درصد   31/ 6برابر   PTSD وعیش مرگ 

 یافسردگ   ،ی، قرارگرفتن در معرض جنگ، قلدرد یشد   بیآس  ایحمله    ةتجرب  ،خانواده  ک ینزد

نشان   ج ینتا .داشت  ینقش محافظت  یمتوسط تا قو  یاجتماع  تیحما  ،نیبودند. همچن و اضطراب

 .اند را تجربه کرده  PTSD آموزاندانش  سومک یداد حدود 

الدبّور و همکاران  

(32 ) 

اس  رات یی تغ  یبررس پس  اختلال  ترس 

سانحه  پر(PTSD)  از    ی شانی ، 

از    یشناختروان  پس  استرس  اختلال  و 

طول  (  CPTSD)  دهیچیپ  ةسانح در 

و شناسا پ  ییزمان    ة کنند ی نیبشیعوامل 

غزه در    یپزشک  انیدانشجو  انیآن در م 

 .یجنگ ط یشرا

 درصد  75/ 7  و   2024  در  درصد   8/83مانده است )  ی بالا باق  ار یبس PTSD وع ینشان داد ش  ج ینتا

را داشتند. زنان سطح  CPTSD یارهایمع  کنندگانشرکت  از  درصد   19  نی(. همچن 2025  در

 معنادار  ةکنند ی نیبشیتنها پ   2025در سال   PTSD از علائم را گزارش کردند. شدت  ی بالاتر

CPTSD .جی همچنان بالا بود و نتا   یروان  بیآس  یعلائم، سطح کل   یباوجود کاهش جزئ بود 

 .کردند  د یبر تروما تأکی مبتن یدرمانروان به مداخلات  از یبر ن

شارما و همکاران  

(6 ) 

مواجه  آثار   ل یتحل  دوران    ةبلندمدت 

مح  یکودک در  خشونت   یهاط یبا 

جنگ  و  تب شکننده  و   یامدهایپ   نییزده 

 آن ینسل ن یو ب یرشد  ،یروان

مواجه  ج ینتا داد  افزا  ةنشان  مغز،  رشد  در  اختلال  موجب  خشونت  و  جنگ  با   شی زودهنگام 

( زولی کورت  شیپاسخ به استرس )ازجمله افزا   ستمی در س   ریی و تغ  یو افسردگ  یاختلالات اضطراب

م  ن یا  آثار .  شودیم طر  تواند یمواجهه  مح  ک یژنتی اپ  ی رهایمس  قی از  بعد   ی مراقبت  ط یو  نسل  به 

و   یخدمات آموزش  یو فروپاش  هیخانواده، فقر، سوءتغذ   ط یاختلال در مح   ،نیمنتقل شود. همچن 

تشد   یدرمان تأک  یروان  یامدهایپ  د یدر  مطالعه  دارد.  مهمی  با   کند یم  د ینقش  مداخلات   د یکه 

 . محور باشند و خانواده  محورستم یبلندمدت، س

 (3) دبک یهازر و گر

آوارگ  آثار مرور   تروما    یجنگ،  و 

روان د رشد  با    یشناختر  کودکان، 

)به پناهنده  کودکان  بر    ژه یوتمرکز 

مقاهیسور و  مناطق    دیگربا    سهی( 

 زدهجنگ 

قبل، ح  ج ینتا مراحل  در  داد کودکان  رو  نینشان  انواع  معرض  در  مهاجرت  از  بعد    ی دادهایو 

ناامن (PTEs)  زا بیآس جنگ،  شامل  که  دارند  تغ  ، یقرار  فقدان   ر ییفقر،  و  خانواده  ساختار 

  کاهش عملکرد   جان،یه  می مانند اختلال در تنظ  ییامدهایعوامل با پ   نیاست. ا  یاجتماع  تیحما

تأخ  یشناخت باا  یرشد   ریو  ن  یحال، برخنیمرتبط هستند.  و رشد   یآوروجود تاب   زیمطالعات 

  قاتیکردند که شواهد موجود محدود است و به تحق  د یتأک  سندگانیاند. نورا نشان داده   یعیطب

 است.اثر نیاز   یهاسم یمکان ة دربار شتریب

همکاران   و انگ یج

(16 ) 

ب   یبررس   یة اول  یهااسترس   نیارتباط 

)زندگ عملکرد  (  ELSی  اختلال  و 

ه   آدرنال   ـ  زی پوفیهـ    پوتالاموسیمحور 

(HPA axis  )ب مبتلابه    مارانیدر 

 ی قطبتک  یاساس  یافسردگ

مرتبط  HPAطور مستقل با اختلال در عملکرد محوربه یزندگ هیاول یهانشان داد استرس  ج ینتا

و  یفعالش یهم ب ،ی مبتلابه افسردگ ماران یدهند. در ب شیرا افزا یخطر افسردگ توانند ی هستند و م

کم  و HPA محور   یفعالهم  تروما  وجود  الگو PTSD مشاهده شد.   HPA یفعالکم   ی با 

نشان داد    هاافته ی  ،نیگزارش شد. همچن  یفعالشی ب   گریموارد د  یکه در برخیهمراه بود، درحال

تحت  نیا است  ممکن  جنس  ر ی تأثاختلالات  داروها  تیزمان،  مصرف    ر یی تغ  ی ضدافسردگ  ی و 

 .نقش دارند  یزولی بازخورد کورت م یکنند و در اختلال تنظ
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 یاصل ةافتی پژوهش  هدف سنده ینو

 (17) مستن

تاب   نییتب در    ی آورمفهوم  کودکان 

 ی ستمیچندس کرد ی با رو ایبلا  ط یشرا

ن  یفرد  یژگی و  ک ی  یآورتاب  س  ست،ی صرف  چند  تعامل  حاصل  )کودک،    ستم یبلکه 

س و  جامعه  مدرسه،  میگذاراستیخانواده،  است.  رشد م  زانی(  زمان  بحران،  با  و   یواجهه 

 .بحران هستند  ط یموفق کودکان در شرا یسازگار ةکنند ن ییتع یاجتماع یهاتیحما

و همکاران   ابید

(33 ) 

فرد  یبررس عوامل    ، ی نقش 

مدرسه  یخانوادگ ب  یاو  ارتباط    ن یدر 

روان   یهاتجربه  سلامت  و  جنگ 

 ک یاکولوژ یةنظر کرد یکودکان با رو 

سالان نامناسب، و روابط هم   ف یضع  یفرزندپرور  یهاوه یش  ن،یوالد   ینشان داد افسردگ  ج ینتا

عوامل    ه،یتروما و مشکلات سلامت روان کودکان نقش میانجی دارند. برخلاف فرض ةتجرب  نیب

 .نداشتند   یمعنادار یانجیکودک نقش م ی فرد

 (26) بز یبولور و ب 

تاب   یبررس م  یآورمفهوم    ان یدر 

مواجهه   ةنی نوجوانان و درمانگران در زم

خشونت بازتعر  ی اجتماع  یهابا    ف ی و 

 در بستر خشونت مزمن  یآورتاب 

شرا  یآورتاب  اجتماع  ط یدر  هوش  یسازگار   نوعیصورت  به   یخشونت  )مثل    ی اریبقامحور 

تاب   یافراط شد.  درک  اجتناب(  زم  یارابطه   یتیماه  یآورو  علاوه   مند نهی و  و  عوامل  دارد  بر 

بر    ج ینتا  ،نیوابسته است. همچن  یاجتماع  یهاسالان و شبکهخانواده، هم  یهاتیبه حما  ،یفرد

فرد سطح  از  ترومامحور  مداخلات  گسترش  ساختار  یضرورت  سطح  فقر،    ،ی )نابرابر  ی به 

 .دارد د ی( تأکیخشونت ساختار

و همکاران   هالمن

(35 ) 

م  یبررس مواجه  زانی اثر  نوع   ةو 

بر سلامت   یجمع  یبا تروماها  یارسانه

 د افراد روان و عملکر

استرس حاد،    شی( با افزانیخشن و خون  ری)تصاو  ی کیگراف  ی ارسانه  ی با محتوا  شتر یب  ةمواجه

استرس   ،نیماه بعد همراه بود. همچن  ششو اختلال عملکرد در    ندهی، ترس از آ PTSD  علائم

 . نقش میانجی داشتند  و اختلال عملکرد  یارسانه ةمواجه نیدر ارتباط ب  PTSD و هیاول

ـ   لیو بون  فرانکو 

 (10) م یسین

با   ةمواجه  ةتجرب  یبررس نوجوانان 

با    زی آمخشونت  یمحتوا مرتبط 

شبکه   های ریدرگ و    ی اجتماع  یهادر 

 آن  یاجتماعی ـ روان یامدهایپ

)اضطراب(،    یجانیه  یامدهایموجب پ  یاجتماع  یهادر شبکه   زیآمخشونت  یمواجهه با محتوا

  ل یو ادراکات( شد. دلا  یاسیس  یهادگاه ید  رییغ)ت  ینگرش/ی)اختلال خواب( و شناخت  یجسمان

شبکه  در  گسترده  گسترش  شامل  اجتماع  یکنجکاو  ،یاجتماع  یهامواجهه  فشار  بود.   یو 

والد   یامقابله  ی راهبردها به  اتکا  ب  نیشامل  محتوا  یریپذ عادت /یحسیو  شد.    یبه  گزارش 

ن  دهیپد   نیا  یجهان  تیبر ماه  نیمطالعه همچن )خانواده، مدرسه،    یبه مداخلات چندسطح  ازیو 

 . کند ی م د ی( تأکگذاراناستیس

همکاران   وی مورد

(34 ) 

عرب    ستهیز  ة تجرب  یبررس نوجوانان 

اسرائ   ی نیفلسط و    لیدر  زمان جنگ  در 

راهبردها  تیهو  لیتحل    ی امقابله  یو 

 آنان

»بحران هو  هاافتهی بحران جنگ موجب  داد  نوجوانان شد   «یجمع  تینشان  که   یطوربه  ،در 

جامعابت به  تعلق  احساس  داشت  یل یاسرائ  ةدا  تشد   ،وجود  با  هم   د یاما  مردم    یتیهوجنگ،  با 

راهبردهاافتی  شیافزا   نیفلسط خودسانسور  یامقابله  ی.  اجتناب،  شامل  سرکوب    ، یغالب 

کناره   یجانیه تحت  یاجتماع  یریگو  که  رو  ر یتأثبود  تعاملات    یجنگ  ی دادهایرسانه،  و 

 .گرفتی شکل م یگروهنیب

و همکاران   داگلاس

(21 ) 

سلامت    یاثربخش  یبررس مداخلات 

حما و  ـ  روان  یهات یروان    ی اجتماعی 

از    ی برا پس  استرس  علائم  کاهش 

در   نوجوانان  و  کودکان  در  سانحه 

 ی انسان یهابحران 

در کودکان و نوجوانان   PTSD به کاهش معنادار علائم  یهدفمند و همگان  ةهر دو نوع مداخل 

و   پم  آثار منجر شدند  در  افسردگ  ، نیبود. همچن  دار یپا  ز ین   ی ریگ یثبت  مشاهده   یکاهش علائم 

نتا ناهمگون  ا یدرآمد کشور    ری تأثتحت  ج یشد.  اما  نگرفت،  در    یر یو سوگ  ینوع درمانگر قرار 

 .مطالعات وجود داشت یبرخ

و همکاران   دراک

(22 ) 

مبتن  ی اثربخش  یبررس بر  ی مداخلات 

علائم(  CBIs)  جامعه کاهش   در 

PTSD   در کودکان و نوجوانان ساکن

در  کم   یکشورها متوسط  و  درآمد 

 ی انسان یهابحران  ط یشرا

در کودکان و نوجوانان اثر   PTSD بر جامعه در کاهش علائمی نشان داد مداخلات مبتن  ج ینتا

دارند. معناداری  و  فرد متوسط  جلسات  تطب   یافزودن  افزا  یفرهنگ  ق یو  باعث   شی مداخلات 

 .مطالعات وجود داشت نیب یتوجهقابل  ی گونشد، اما ناهم یاثربخش
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 یاصل ةافتی پژوهش  هدف سنده ینو

و همکاران   الزاقل 

(20 ) 

روان  ی اثربخش  یبررس ـ  مداخلات  ی 

در    PTSD  در کاهش علائم  یاجتماع

کشورها در  نوجوانان  و    ی کودکان 

خاورمکم متوسط  و  در    انهیدرآمد 

 جنگ  ط یشرا

داد شواهد محدود  ج ینتا ام  ،نشان  اثربخش  ی،ادوارکنندهیاما  تنها   یاز  دارد.  مداخلات وجود 

دیگر  را نشان داد.   PTSD کاهش معنادار Teaching Recovery Techniques ةبرنام

ب مهارت   شتریمداخلات  بهبود  کل   یاجتماع   یهابه  شواهد  اما  شدند،  منجر  مثبت  تجربه   یو 

 . است ترق ی دق یهاپژوهش ازمند یو ن  یناکاف

و همکاران   قات یعر

(25 ) 

  تال یجید  مداخلات  ی اثربخش  یبررس

علائم   کاهش  در  روان  سلامت 

PTSDافسردگ و  اضطراب  و    ی ، 

کودکان    یشناختروان   ی ستی بهز  ی ارتقا

آس  نوجوانان  و    دهیدبیو  جنگ  از 

منطق  یآوارگ شمال   انهیخاورم  ةدر  و 

  قا یآفر

د  ج ینتا مداخلات  داد  باز   تال ی جینشان  سلام  ،یدرمان  یهایشامل  و   تخدمات  دور  راه  از 

علائم    ن،یآنلا   یهابرنامه افسردگPTSDدر  و  اضطراب  معنادار  ی،،  کردند.    جادیا  یکاهش 

مبتن بازیمداخلات  مهم  زانیم  نیشتریب  یبر  داشتند.  را  ضعف    نیترمشارکت  شامل  موانع 

ها و برنامه   یبود. انطباق فرهنگ  یمحدود و انگ اجتماع  تالیجیسواد د   ،یفناور  یهارساختیز

 داد.  شیمداخلات را افزا  یداریو پا یسلامت، اثربخش و  یها در نظام آموزشآن  دغاما

و همکاران   ی ریشب

(11 ) 

  ران یا  ةروزدوازده جنگ    ری تأث  یبررس

اسرائ و  د  ل یو  ر سلامت روان کودکان 

کننده  عوامل خطر و محافظت  ییشناسا

 مطالعات موجود ییمرور روا  قی از طر

در معرض اختلال استرس پس از   ینظام  یهاجنگ و تنش  ط ینشان داد کودکان در شرا  ج یتان

ترومات (PTSD)  سانحه استرس  پ  ک ی،  و  ازدست  ده،یچ یمزمن  ترس  والد اضطراب،  و    نیدادن 

مشاهد   یناش  یهابیآس مستق   ةاز  پ  یارسانه   ای  م یخشونت  دارند.  شامل    ی روان  یامدهایقرار 

تحر کابوس،  مزمن،  نگران  ،یریپذ ک یاضطراب  تمرکز،  ازمشکلات  عملکر  ندهی آ  ی  افت  د  و 

همچن   یل یتحص  طولان  ،نیبود.  افزا   مدتی استرس  و   ی منیا  ستم ی س  ف یتضع  زول، یکورت   شیبا 

مشکلات    شیافزا خشونت،  با  مواجهه  شامل  خطر  عوامل  شد.  گزارش  همراه  مزمن  التهاب 

منابع حما  ی خانوادگ  یثباتی ب  ، یاقتصاد کمبود  مقابل، خانواد  یتیو  در  مح  ةبودند.   ط ی باثبات، 

حما ـ  روان  یهاتیامن،  مهارت  ، یاجتماعی  برنامه  یامقابله  یهاآموزش   تی تقو  یهاو 

محافظت  یآورتاب  نو  ینقش  چندبعد   سندگانیداشتند.  مداخلات  ضرورت    یغربالگر   ،یبر 

 .کردند  د یتأک ی اجتماعی ـ روان ةکپارچی یهات یو حما یاآموزش سواد رسانه ،یشناختروان 

 (13و دلشاد ) یجسم

ازجام  ةد یپد   یبررس  اندنترس 

(FOMO  )  و استرس پس از سانحه در

تحم   انیجر و  دوازده   یل یجنگ  روزه 

رسانه  نییتب شبکه نقش  و   یهاها 

تشد   یاجتماع  یهاواکنش   د یدر 

 یشناختروان 

 تواند ی اخبار جنگ م  یالحظه   یری گیو پ   یاجتماع  یهامداوم از شبکه   ةنشان داد استفاد  ج ینتا

افزا نگران  شیموجب  شود.   یجانیه  یختگ یبرانگ  ، یاضطراب،  سانحه  از  پس  استرس  علائم  و 

مواجه FOMO ةد یپد  به  را  تصاو  ةافراد  اخبار،  با  محتوا  ر یمکرر  سوق   ی و  جنگ  با  مرتبط 

نت  دهد یم در  روان  ، جهیو  ناامن  ، یفشار  فرسودگ  ،یاحساس  و  مزاحم   شی افزا   یجانیه  ی افکار 

نوابد ییم رسانه  د یتأک  سندگانی.  سواد  که  حما  تیریمد   ،یاکردند  و  رسانه    ی ها تی مصرف 

 ـروان پ  تواند ی م  یاجتماع  ی  کاهش  مواجه  یناش  یشناختروان   یامدهایدر  با    یارسانه  ةاز 

 .مؤثر باشد  یجنگ یهابحران 

و همکاران   فهیالخل 

(37 ) 

مداخلات   ی اثربخش  یبررس

کودکان و نوجوانان    یبرا  یشناختروان 

 از جنگ  دهیدبیآس

مرور   جنگانجام   ةمطالع  دهبا  مناطق  در  برنام  ،یشده  که  شد   Teachingةمشخص 

Recovery Techniques (TRT)   همراه  ژهیوبه صورت  والد   یدر  آموزش  در    ن،یبا 

افسردگPTSD  کاهش و  اضطراب  مدرسه  ی ،  مداخلات  است.  نمؤثر  کاهش   ز یمحور  به 

حما PTSD مدتکوتاه خانواده،  مشارکت  کردند.  کمک  اضطراب  ان  تیو  و  طباق جامعه 

 .مداخلات بودند  تیعوامل موفق نیترها از مهم برنامه یفرهنگ

 

پ دادند که  نشان  تنها    ی امدهایمطالعات مرورشده  جنگ 

بال اختلالات  نم  ینیبه  تنظشوندی محدود  مشکلات    م ی. 

اختلال    یهاکابوس  ،یریپذک یتحر  جان،یه شبانه، 

تحص عملکرد  افت  تمرکز،  کاهش  کاهش    ، یلیخواب، 

شناخت اجتماع  ،یعملکرد  روابط  در  و    یاختلال 

شده گزارش عیشا یامدهایپ گریاز د یمشکلات سازگار

( همچن11،  3بودند    Gredebäck  و Hazer نی (. 

آوارگ  که جنگ،  کردند  م  یگزارش  تروما  با    تواندیو 
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شناخت رشد  در  تأخ  جان یه  م یتنظ  ،یاختلال    ی رهایو 

 . (3همراه باشد )  یرشد

 زیجنگ ن  یو اجتماع یتیهو  یامدهایمطالعات به پ  یبرخ

کرده  عرب    یفیک   ة مطالع  یهاافته یاند.  اشاره  نوجوانان 

شرا  ینیفلسط که  داد  بحران    تواند یم  یجنگ   ط ینشان  با 

اجتناب   ،یجانیسرکوب ه ،یخودسانسور ،یجمع تیهو

 (.34همراه باشد ) یاجتماع یریگو کناره 

ز منظر  که    هاافتهی  ،یوانر  ـ  یستیاز  دادند  نشان 

طولان تهد  مدتیقرارگرفتن  معرض  ناامن  دیدر    ی و 

پاسخ به استرس    ستمیمزمن س  یسازموجب فعال  تواند یم

گزارش کردند که مواجهه    و همکاران Sharma شود.

با اختلال    یزندگ  یة اول  یهاو استرس   یجنگ  ی با تروماها

ه محور  عملکرد    آدرنال ـ    زیپوفیهـ    پوتالاموس یدر 

(HPA)تغ تنظ  ریی،  افزا  زولیرتکو  میدر    شیو 

(.  6همراه است )  یشناختبه اختلالات روان   یریپذبیآس

که   Shobeiri ،نیهمچن کردند  گزارش  همکاران  و 

م  یناش  مدتی استرس طولان افزا  تواندیاز جنگ    ش یبا 

س  فیتضع  زول،یکورت افزا  یمنیا  ستمیعملکرد   شیو 

 (. 11التهاب مزمن همراه باشد )

 

 یروان یری پذب یر آسد عوامل خطر مؤثر 

پ شدت  که  دادند  نشان    ی امدها یمطالعات 

تحت   یشناختروان  عوامل    یامجموعه  ریتأثجنگ  از 

فرد اجتماع  یخانوادگ  ،یخطر  دارد. مهم  یو   ن یترقرار 

مواجه خطر،  رو  م یمستق  ةعامل  و  خشونت    ی دادهایبا 

خانواده،    یجراحت اعضا  ایمرگ    ة بود. مشاهد  زابیآس

نظام  میمستق  ةتجرب   ی ناش  یجسم  ی هابی آس  ،یحملات 

تخر و  جنگ  مهم   یزندگ  طیمح  بیاز   نیتراز 

(.  32،  31  ، 9)  دند گزارش ش  PTSDی  هاکننده ی نیبشیپ

جنس  یبرخ که  دادند  نشان  افزا  ت یمطالعات  با    ش یزن 

بروز است  PTSD خطر    ، نیهمچن  (.31  ،9) همراه 

افسردگ با    ة سابق  ،یقلدر   ة تجرب  ،یاضطراب،  مواجهه 

نزد مرگ  و  د  کانیخشونت  با    گری از  مرتبط  عوامل 

 (.33گزارش شدند ) یروان یریپذب یآس شیافزا

ازدست  ،یاجبار  یآوارگ و  ناخواسته  دادن  مهاجرت 

بودن  زین  یتیحما  یهاشبکه  مهم  خطر  عوامل   .داز 

Hazer  و Gredebäck     گزارش کردند که کودکان

تجربآواره علاوه  ناامن  میمستق   ةبر  با    ، یاقتصاد  یجنگ، 

اخ تحصفقر،  روند  در  و    یخانوادگ  یثباتیب   ل، یتلال 

دسترس حما  یکاهش  خدمات  اامواجه   یتی به  که    ن یند 

روان   طیشرا مشکلات  افزا  یشناخت خطر    دهد یم  ش یرا 

همچن(.  3) سوءتغذ  نی مطالعات  فقر،  که  دادند    ه، ی نشان 

  ط یو اختلال در مح  یو درمان   یخدمات آموزش  یفروپاش

م  یمراقبت تشد  یروان  آثار  تواند یخانواده  را    د یجنگ 

و همکاران نشان دادند که   Diab  ن، یبر اعلاوه  (.6کند )

و    یفرزندپرور  یهاوه یش   ن،یوالد  یافسردگ ناکارآمد 

جنگ    ة تجرب  ان یسالان در ارتباط مروابط نامناسب با هم

مهمی   میانجی  نقش  کودکان  روان  مشکلات سلامت  و 

 (. 33دارند )

اخ  یهاافتهی نقش    ریمطالعات  با    میرمستقیغ  ة مواجهبر 

  د یتأک   زین  یاجتماع  یهاها و شبکه رسانه   قیجنگ از طر

گزارش    Boniel-Nissim و Franco .داشتند

مواجه که  تصاو  ة کردند  با  و    یکیگراف  ریمکرر 

افزا  یجنگ  زیآمخشونت  علائم  شیبا  حاد،   استرس 

PTSDهمراه   یو اختلال عملکرد روان  نده ی، ترس از آ

( دادند   Delshad و Jismi نی(. همچن10است  نشان 

  ترس ازجاماندن   ة دیمداوم اخبار جنگ و پد  ی ریگیکه پ

(FOMO  )ناامن  تواند یم احساس  افکار    ،یاضطراب، 

برانگ فرسودگ  یجانیه  یختگیمزاحم،  را   یروان  یو 

علاوه   شیافزا ادهد.  مواجه  ةمطالع   ن،ی بر  به    ة مربوط 

 یماعاجت  یهادر شبکه   زیآمخشونت   ینوجوانان با محتوا 

ا که  داد  پ  ن ینشان  با  مواجهه    ر ینظ  ییامدهاینوع 

نگران خواب،  اختلال  تغ  یشناخت  یهای اضطراب،    رییو 

 (. 13همراه است ) یاسیو س یاجتماع یهانگرش

 

 ی آورتاب یو سازوکارها  یعوامل محافظت

تاب   هاافتهی که  دادند  و    یآور نشان  کودکان  در 

تعامل   ریتأثاست که تحت  یچندسطح یاده ینوجوانان پد

  ی و فرهنگ  یاجتماع  ،ی آموزش  ،یخانوادگ  ،یعوامل فرد
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د براساس  دارد.  مستنستمیچندس  دگاه یقرار  ،  ی 

و  شیب  یآورتاب آنکه  حاصل    یفرد  یژگیاز  باشد، 

  ی هاکودک، خانواده، مدرسه، جامعه و نظام   انیتعامل م

)گسترده   یتیحما است    ی کی  یخانوادگ  تی(. حما17تر 

مهم مطالعات   شده ییشناسا  یمحافظت  عوامل  نیتراز  در 

ک   هاافته یبود.   داد که  ـ کودک،    ت یفینشان  والد  روابط 

مح وجود  و  مراقبان  روان  باثبات    یخانوادگ  طی سلامت 

،  11استرس و تروما را کاهش دهد )  یمنف  آثار  تواندیم

34). 

عوامل مرتبط با کاهش    نیتراز مهم  زین  یاجتماع  تیحما

و همکاران   Tesfau .دگزارش ش  یروان  یریپذبیآس

متوسط تا    یاجتماع  تیکه از حما  ی نشان دادند نوجوانان

 PTSD   به داشت  برخوردار بودند، کمتر احتمال    یقو

همچن شوندبتلا  م هم  ،نی.  با  مثبت  و  روابط  سالان 

شبکه   یدسترس سازگار  یاجتماع  یتیحما  یهابه    ی با 

)  یشناختروان  بود  همراه  مطالعات    یبرخ  (.31بهتر 

هو  نیمچنه نقش  تعلق    ،یفرهنگ  تی بر  احساس 

خانوادگ  ،یاجتماع هم   ی انسجام   یاجتماع  یبستگو 

سازگاربه  مهم  منابع  شرا  یشناختروان  یعنوان    ط یدر 

اکرده   دیتأک   یجنگ م  ن یاند.  طر  توانند یعوامل    ق یاز 

و حما  جادیا تعلق  معنا،  به کاهش    یاجتماع  تیاحساس 

 (. 33، 28،  17)  تروما کمک کنند یمنف آثار
 

مبتن برایمداخلات  شواهد  کاهش   یبر 

 یروان یهاب یآس

مداخلات   که  دادند  نشان  مرورشده  مطالعات 

مدرسه خانواده   ،یاجتماعیروان محور، محور، 

دجامعه و  پ  توانندیم  تال یجیمحور  کاهش    ی امدها یدر 

باشند  یروان مؤثر  همکاران    Alzaghoul  .جنگ  و 

برنام که  کردند   Teaching Recoveryةگزارش 

Techniques  مداخلات معدود  کاهش    یاز  که  است 

علائم نوجوانان   PTSD معنادار  و  کودکان  در  را 

مداخله به بهبود    نیا  ،نیزده نشان داده است. همچنجنگ

مهارت  یسازگار است   یاجتماع  یهاو  کرده  کمک 

فراتحل20) که    و  Douglas  لی(.  داد  نشان  همکاران 

حما و  روان  سلامت    ، یاجتماعی روان  یهات یمداخلات 

همگان صورت  به  چه  و  هدفمند  صورت  به  به    ،یچه 

علائم معنادار  افسردگ PTSD کاهش  منجر    یو 

درمان  شوندیم آثار  دوره آن   یو  در    ز ین  یریگیپ  یهاها 

از آن بود    یمطالعات حاک   یهاافته ی  (. 21)  شود یحفظ م

مبتن مداخلات  شناختیکه  درمان  )رفتاریبر  ،  (CBTی 

با  یمبتن  یگروه  یهامهبرنا همراه  مداخلات  و  تروما  بر 

اثربخش خانواده  )  یشتری ب   ی مشارکت  (.  22دارند 

نظام   Alkhalifah ،نیهمچن مند  و همکاران در مرور 

مبتن مداخلات  که  دادند  نشان  به یخود  تروما،   ژه یوبر 

والد  ییهابرنامه مشارکت  با  حما  نی که  خانواده    تیو 

م علائم  توانندیم  شوند،یاجرا  معنادار  کاهش   به 

PTSDدر کودکان و نوجوانان    ی، اضطراب و افسردگ

بر    ن یمطالعه همچن  نی از جنگ منجر شوند. ا  ده یدبیآس

ضرورت    تیحما  ت یاهم و  جامعه  و  مدرسه  خانواده، 

فرهنگ برا   یانطباق    ی اثربخش  شیافزا  یمداخلات 

 (.  35کرد ) دیها تأک درمان

اعلاوه  همکارا  Drake  ن، یبر  که  و  کردند  گزارش  ن 

مبتن معنادار  یمداخلات  و  متوسط  اثر  جامعه  در    یبر 

انطباق فرهنگ PTSD کاهش علائم ها  برنامه   یدارند و 

اثربخشتوایم افزاآن   یند  را  )  شیها  همچن22دهد    ن ی(. 

Iriqat  د همکاران  و مداخلات  که  دادند    تال یجینشان 

خدمات سلامت    ،یدرمان  یهای سلامت روان، شامل باز

موجب کاهش    توانندیم  ن، یآنلا  یهااز راه دور و برنامه 

افسردگPTSD  علائم باا  ی، اضطراب و  حال، ن یشوند. 

د  ،یرساختیز  یهات یمحدود انگ    ن ییپا  تالیجیسواد  و 

مهم  یاجتماع اجرا  نیتراز  مداخلات    نیا  یموانع 

 (. 25اند )گزارش شده 

 

   بحث

نشان    نیا  یهاافتهی جنگ مطالعه  که  و داد    ها 

گسترده و    ی امدهایپ  توانندی م  انه یمعاصر خاورم  یهاتنش 

بر  د  یچندسطح نوجوانان  و  کودکان  روان  سلامت  ر 
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که    یجا داد  نشان  منتخب  مطالعات  سنتز  بگذارند. 

سانحه از  پس  استرس  اضطراب،  (PTSD)   اختلال   ،

تنظ  ،یافسردگ خواب،    جان،یه  میمشکلات  اختلالات 

تحص عملکرد  سازگار  یلیافت  مشکلات    یاجتماع  یو 

شا و    یشناختروان   ی امدهایپ  نیترع یاز  جنگ  با  مرتبط 

همچن  یهایریدرگ هستند.  داد    جینتا  ،نیمسلحانه  نشان 

محافظت عوامل  و  خطر  عوامل  فرد  یکه  سطوح    ، یدر 

ساختار  یاجتماع  ،یخانوادگ هم به  یو  در صورت  زمان 

 . نقش دارند  امدهایپ نیکاهش ا ای یریگشکل

مهم  یکی ش  ةمطالع  یهاافته ی  نیتراز    ی بالا  وع یحاضر، 

م در  سانحه  از  پس  استرس  و    انیاختلال  کودکان 

ا بود.  جنگ  معرض  در  نتا  افته ی  نینوجوانان    ج یبا 

ش  Adugna لیفراتحل است که    وع یو همکاران همسو 

حدود   PTSD یعیتجم کردند    48را  گزارش  درصد 

همچن9) مطالع  جینتا  ، نی(.  در  Khan ةبا  همکاران  و 

و  Aldabbour ةآواره و مطالع  ینیکودکان فلسط  انیم

هم  غزه  در  م  یخوانهمکاران  که  از    ییبالا  زانیدارد 

حت PTSD علائم سانحه    یو  از  پس  استرس  اختلال 

کردند(  CPTSD)  ده یچیپ گزارش  ا32،  8)  را    ن ی(. 

م  ییهمسو صرف  دهدینشان  تفاوت که  از    ی هانظر 

جغراف  یفرهنگ جنگ    ،ییایو  با  از    یکیمواجهه 

تهد  نیتریقو و    ة دکنندی عوامل  کودکان  روان  سلامت 

م محسوب  مطالعات    .شودینوجوانان  بیشتر  اگرچه 

فلسطین،   مانند  جنگ  درگیر  کشورهای  در  مرورشده 

لبنان  و  ...  سوریه  شده   و  یافتهانجام  برای  اند،  آنها  های 

ایران   زیرا  دارد؛  اهمیت  نیز  ایرانی  نوجوانان  و  کودکان 

های نظامی را داشته  نیز تجربه مستقیم جنگ و درگیری

یافته  این  کاربرد  و  تفسیر  این حال،  با  ایران  است.  در  ها 

ای  های فرهنگی، اجتماعی و زمینهباید با توجه به ویژگی 

  ی هاتنش   د یتشد  ر،یاخ  یهادر سال   کشور صورت گیرد.

نظام  ،یامنطقه متقابل  افزا  یحملات    ی های نگران  ش یو 

ناامن  ،یتیامن حت  یاحساس  را  استرس  م  یو    ان یدر 

به  یکودکان مستقکه  قرار   میطور  جنگ  معرض  در 

ازا  شیافزا  ، اندنگرفته است.  به    رو،ن یداده  توجه 

در    یةاول  یهانشانه  سانحه  از  پس  استرس  و  اضطراب 

  رانه یشگی پ یهابرنامه  یو اجرا یرانیکودکان و نوجوانان ا

 د. دار یاژه یو ت یاهم

همسو م  ییهاتفاوت  ها،افته ی  یکل  ییباوجود    زان یدر 

ا  انیم PTSD وعیش اختلاف    ن یمطالعات مشاهده شد. 

ناش با    یاحتمالاً  مواجهه  مدت  و  شدت  در  تفاوت  از 

 زا،ب یآس  ی دادهایپس از وقوع رو  یابیجنگ، زمان ارز

ابزارها  تیجمع  یهایژگیو مطالعه،  سنجش    ی مورد 

شرا و  استفاده  اجتماع  ی فرهنگ  طی مورد  جوامع    یو 

ازا است.    زان یم  میمستق  ةسیمقا  رو،ن یمختلف 

 .انجام شود  اطیبا احت دی مطالعات با انیم  PTSDوعیش

همچن  ی هاافتهی به  ن یحاضر  جنگ  آثار  که  داد   نشان 

PTSD   نم از مشکلات    یعیوس  فی و ط  شودی محدود 

  جهینت  نی. اردیگیبر م  را در  یو اجتماع  یشناخت  ،یجانیه

همکاران Sharma یهاافته یبا    و Hazer و  و 

Gredebäck   تأک که  است  جنگ  کرده   دیهمسو  اند 

اجتماع  یانجیه   ،ی رشد شناخت  یعیطب  ریمس  تواند یم   یو 

  افته ی  نیا  ،ی(. از منظر نظر6،  3)  ند کودکان را مختل کن

م سم   توانیرا  »استرس  مفهوم  چهارچوب    ن ییتب  «یدر 

ا براساس  طولان  دگاه،ید  نیکرد.  در    مدتیقرارگرفتن 

تهد ناامن  د یمعرض  فعال  یو  نظام    یسازموجب  مزمن 

در عملکرد محور   رییتغ   قیپاسخ به استرس شده و از طر

  رشد   و  روان  سلامت  آدرنال،   ـ  زیپوفیهـ    پوتالاموسیه

  ن، یبرابنا   (. 6) دهدیم  قرار  ریتأثتحت   را   کودک  یعصب

واکنش  یامدهایپ صرفاً  مدت کوتاه   یجانیه  یها جنگ 

م  ستند،ین ز  ی رشد  داری پا  راتییتغ  توانند یبلکه    ی ستیو 

 . کنند جادیا

مواجه  ة مطالع  جینتا که  داد  نشان  با    م یمستق  ة حاضر 

مشاهد نزد  ا یمرگ    ة خشونت،    ی آوارگ  کان،یجراحت 

ناامن  یاجبار مهم  ی اقتصاد  یو  خطر   نیتراز  عوامل 

آس با  ا  یروان  یریپذب یمرتبط  نتا  افتهی  نیهستند.   جیبا 

Adugna  و همکاران ،  Tesfau  و   Khanو همکاران 

هم  همکاران  ا(31،  9،  8)  دارد  یخوانو  مطالعات    نی. 

داده  با  نشان  مواجهه  تداوم  و  شدت  هرچه  که  اند 

علائم  شتریب  زاب یآس  ی دادهایرو بروز  احتمال    باشد، 

PTSDافسردگ و  اضطراب  .  ابدییم  ش یافزا  زین   ی، 
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اافزون با    ةمطالع  جینتا  ن،یبر    Sharmaی  هاافتهیحاضر 

فقر،    رینظ  ه یو همکاران همسو است که نقش عوامل ثانو

مح  ه،یسوءتغذ در  فروپاش  طیاختلال  و    ی خانواده 

آموزش درمان  یخدمات  تشد  یو  در  روان  د یرا    ی آثار 

کرده  برجسته  )جنگ  ا6اند  م  نی(.  نشان    دهد ی موضوع 

پ ناش   یامدهایکه  صرفاً  تجرب  یجنگ    م یمستق  ةاز 

ن  مجموعه   ست،یخشونت  اجتماع  یابلکه  عوامل  و   یاز 

 . نقش دارند  یروان یهاب یدر تداوم آس زین یساختار

مطالع  یهاافتهیاز    یکی مواجه   ةمهم  نقش    ة حاضر، 

طر  میرمستقیغ از  جنگ  شبکه رسانه  قیبا  و    ی هاها 

 Boniel-Nissim و  Franco  بود. مطالعات  یاجتماع

  ة شان دادند که مواجه ن   Delshad  و  Jismi نیهمچن   و

تصاو با  پ  ز،یآمخشونت   ریمکرر  و  جنگ    ی ریگیاخبار 

اضطراب، استرس حاد،   تواندیم  یتحولات نظام  یافراط

(.  13،  10دهد )  شیرا افزا  یافکار مزاحم و احساس ناامن

زدارد  یاژه یو  تیاهم  افتهی  نیا م  رای؛    دهد ینشان 

مناطق    یشناختروان   یامدهایپ ساکن  کودکان  به  جنگ 

ن  ریدرگ حت  ست یمحدود  نوجوانان  یو  و  که    یکودکان 

فاصل م  یادیز  ییایجغراف  ة در  دارند    دانیاز  قرار  جنگ 

قرار   ر یتأثتحت   ی ارسانه  ة مواجه  قیممکن است از طر  زین

ارندیگ اخ  جه ینت  ن ی.  تحولات  و    انه یخاورم  ة منطق  ری با 

نوجوا   ة تجرب و  اکودکان  جر  ی رانینان    ی هاتنش   انیدر 

جنگ  یامنطقه اسرائ  رانیا  ة روزدوازده   و  قابل    زین  لیو 

  ی هاگسترش استفاده از شبکه ران،یدر ا .(11است ) نییتب

آسان کودکان و نوجوانان به اخبار    یو دسترس  یاجتماع

تصاو مواجه   ریو  احتمال  محتوا  ةجنگ،  با    ی مکرر 

افزا  زیآمخشونت  چن  شیرا  در  است.    ، یطیشرا  ن یداده 

  زان یم  ت یریو فرزندان، مد  ن یوالد  یاسواد رسانه   ی ارتقا

ارائ و  اخبار  با   یشناختروان   یهاآموزش  ةمواجهه 

  یناش  یروان  یامدهایدر کاهش پ   تواندیمتناسب با سن م

 . نقش مهمی داشته باشد یامنطقه  یهااز بحران 

خطر،   عوامل  کنار  نقش    ةمطالع  ی هاافته یدر  بر  حاضر 

محافظت  ة ستبرج تاب   یعوامل  داشت.    د یتأک   ی آورو 

حما  جینتا که  داد  روان    ،یخانوادگ  تینشان  سلامت 

هم  ،یاجتماع  تیحما  ن، یوالد با  مثبت  و  روابط  سالان 

مهم   منیا  یآموزش  طیمح کاهش   نیتراز    ة دهندعوامل 

ا  یروان  یامدهایپ هستند.  مطالعات   هاافتهی  نی جنگ    با 

Tesfau  ،همکاران ن  Diab  و  و  همکاران  مدل    زیو 

مستن  آورتاب  یستمیچندس )هی  است  ،  31،  17مسو 

ا33 براساس  تاب   نی(.  و  ی آورمدل،    یفرد  یژگیصرفاً 

م  ست، ین تعامل  حاصل  نظام   انیبلکه  و    ی هاکودک 

و    رامونیپ  یتیحما مدرسه  خانواده،  واقع،  در  اوست. 

  توانند یو م  کنندیعمل م  یآورعنوان منابع تاب جامعه به

یافته   . را کاهش دهند  یبحران  طیمخرب شراآثار   ها  این 

نیز   ایران  روان  سلامت  خدمات  و  آموزشی  نظام  برای 

دارددلالت  کاربردی  و های  مشاوره  مراکز  مدارس،   .

مخانواده  تقو  توانند یها    ، یعاطف  یهاتیحما  ت یبا 

مهارت زودهنگام    ییشناسا  ،یامقابله   یهاآموزش 

روان  به   یشناختمشکلات  ارجاع  در  و  کودکان  موقع 

کودکان و نوجوانان    یآورتاب   شیمعرض خطر، در افزا

 . کنند فا ینقش مؤثری ا  یامنطقه  یهادر برابر تنش  یرانیا

به نقش عوامل فرهنگ  ی هاافتهی   ز ین  یو اجتماع  یمربوط 

برخ بود.  توجه  هو  یقابل  که  دادند  نشان    ت یمطالعات 

خانوادگ  ،یفرهنگ اجتماع  ،یانسجام  تعلق  و    یاحساس 

ماحساس   شرا  توانندیمعنا  به   ط یدر  منابع  بحران  عنوان 

سازگار ا  یمهم  کنند.  عمل  با    هاافته ی  ن یمثبت 

ماه  ی، آورتاب   ن ینو  یهادگاه ید بر    ، یفرهنگ  تی که 

زم  یاجتماع هم  دیتأک   یسازگار  مندنه یو    ی خواندارند، 

ا در  تاب   ن یدارد.  به نه   یآورچهارچوب،  عنوان  صرفاً 

به   ،یفرد  یژگیو توانابلکه  و   یدسترس  ییعنوان 

موجود در خانواده، مدرسه،    یتیاز منابع حما  یریگبهره 

  ت ی رو، تقون ی. ازاشودیم  فیتعر  یجامعه و بستر فرهنگ

خانوادگ  ،یاجتماع  ی وندهایپ حما  یانسجام    یهات یو 

روان  تواندیم  یاجتماع-  یفرهنگ آثار  کاهش    یدر 

  سلامت روان کودکان و نوجوانان نقش   یجنگ و ارتقا

  (.28، 17کند ) فایمهمی ا

حاضر نشان داد که    ةمطالع  یهاافته یمداخلات،    ةنیدر زم

روان محور، سه مدر  یهابرنامه  ،یاجتماعی مداخلات 

  و   محورخانواده   مداخلات  ،یرفتاری شناخت  یهادرمان

  علائم   کاهش  به   توانند یم  محورجامعه   یهابرنامه
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PTSDبا    افته ی  ن یکمک کنند. ا  ی، اضطراب و افسردگ

همکاران Alzaghoul جینتا و    Douglas  ،و 

 (.22-20و همکاران همسو است ) Drake همکاران و 

که   Iriqat جینتا  ،نیهمچن داد  نشان  همکاران  و 

  ی قابل توجه  تیظرف  زی سلامت روان ن  تالیجیمداخلات د

شرا  تیحما  یبرا در  نوجوانان  و  کودکان  بحران    طیاز 

( شواهد  ن یباا  (. 25دارند  ناهمگن  حال،  همچنان  موجود 

برخ و  اثربخش   یاست  متوسط    ایمحدود    یمطالعات 

کرده  گزارش  را  امداخلات  احتمالاً    یناهمگون  نیاند. 

شروع    یناش زمان  مداخله،  مدت  و  نوع  در  تفاوت  از 

با   کودکان  مواجهه  شدت  بحران،  وقوع  از  پس  درمان 

و م  یفرهنگ  یهایژگیجنگ،  مشارکت   زانیجوامع، 

ابزارها ک   امدهایپ   یابیارز  ی خانواده،    ت یفیو 

  ج یاختلاف در نتا  ن،یمطالعات است. بنابرا  یشناختروش

معنا به  لزوماً  ن  یناکارآمد  یمطالعات    ست، یمداخلات 

م شرا  تواند یبلکه  در  تفاوت    ی اجرا  ط یبازتاب 

 .ها باشدپژوهش 

دلالت  منظر  ایراناز  برای  کاربردی    ة توسع  ،های 

و   بر مدرسه، آموزشیمبتن  یامداخله   یهابرنامه معلمان 

نظام   ن، یوالد در    یغربالگر   ی هااستقرار  روان  سلامت 

مشاور خدمات  گسترش  تدو  ة مدارس،  و    ن یبرخط 

فرهنگ    یهادستورالعمل با  متناسب  بحران  در  مداخله 

از   یناش یشناختروان   یامدهایبه کاهش پ  تواندیم یرانیا

 .در کودکان و نوجوانان کمک کند یامنطقه  یهاتنش 

م  نیا  یهاافتهی را  نظر  توانی مطالعه  چهارچوب    یةدر 

نبرونفن   یشناختبوم   یهانظام براساس   نییتب  زی برنر  کرد. 

م  ه،ینظر  نیا تعامل  حاصل  کودکان  روان   ان یسلامت 

 یاجتماع  ، یآموزش  ،ی خانوادگ  ، یمختلف فرد  ی هانظام

فرهنگ تنش   ی و  و  جنگ  از  نه   ی امنطقه   یهااست.  تنها 

ا  م،یمستق   دیتهد  قیطر اختلال در عملکرد   قی ز طربلکه 

شبکه و  اقتصاد  مدرسه،  ر د  یاجتماع  یهاخانواده، 

م اثر  کودکان  روان  بنابرا4)  گذارندیسلامت    ن، ی(. 

پ توجه    یشناختروان   یامدهایدرک  مستلزم  جنگ 

 . است یو اجتماع  یطیزمان به سطوح مختلف محهم

کاربرد منظر  اهم  ن یا  یهاافته ی  ،یاز   یطراح  تیمطالعه 

از سلامت روان    تیحما  یبرارا    یمداخلات چندسطح

م برجسته  نوجوانان  و  تقوکندیکودکان    ت ی. 

مهارت  ،یخانوادگ  یهاتیحما   ، یامقابله   یهاآموزش 

رسانه   یارتقا روان    ةتوسع  ،یاسواد  سلامت  خدمات 

امدرسه و    یغربالگر  یهانظام   جادیمحور،  زودهنگام 

جامعه مداخلات  راهبردهاگسترش  ازجمله    یی محور 

م که  آس  توانند یهستند  کاهش    ی روان  یریپذب یدر 

شرا در  ا  ی امنطقه  یهاتنش   ط یکودکان  باشند.    ن یمؤثر 

  ی اژه یو  تیاهم  یرانیکودکان و نوجوانان ا   یموضوع برا

ز ازجمله   ریاخ  یهاتنش   ةتجرب  رایدارد؛  منطقه، 

افزا  ینظام  یهایریدرگ نشان    ،یتیامن  یهاینگران  شیو 

حت که  است  مواجه   یداده  ن  میمستق  ة بدون  جنگ    ز یبا 

م کودکان  روان  گ  ریتأثتحت  تواندیسلامت  .  ردیقرار 

آموزش    ،یشناختروان   یآمادگ  ی هاادغام برنامه   ن، یبنابرا

رسانه  و    یاسواد  مدارس  در  روان  سلامت  خدمات  و 

بهداشت م  ی مراکز  اولو  یکی  تواند یکشور    ی هات یاز 

 . باشد رانیاسلامت و آموزش در  ة حوز گذاراناستیس

افزا باوجود  که  داد  نشان  مطالعات  ها  پژوهش   شیمرور 

خلأها  یشناختروان   ی امدهایپ  ة دربار همچنان    ی جنگ، 

ا  یمهم ب  نیدر  دارد.  وجود  بر    شتر یحوزه  مطالعات 

درگ مناطق  ساکن  بوده   ر یکودکان  متمرکز  و  جنگ  اند 

با    میرمستقیغ  ة مواجه  ی امدهایپ  یاندک   یهاپژوهش 

به  طر  ژه یوجنگ،  کشورهارسانه   قیاز  در  را    ی ها، 

کمبود    ن،ی اند. همچنکرده   یبررس ،رانیازجمله ا  ،هیهمسا

طول ابزارها   ی ناهمگون  ،یمطالعات  سنجش،    یدر 

بلندمدت مداخلات    یاثربخش   ة محدودبودن شواهد دربار

  ی نقش عوامل فرهنگ  ة دربار  یبوم  یهاو فقدان پژوهش 

  ن یتراز مهم  ،یرانیدر کودکان و نوجوانان ا  یآورو تاب 

ا  شده ییشناسا  ی پژوهش  ی خلأها محسوب    ن یدر  مرور 

 .شوندیم

قوت   ةمطالع کنار  در   ییهات ی محدود  ،خود  های حاضر 

از شواهد موجود    ی. نخست، بخش قابل توجهداشت  زین

مقطع مطالعات  امکان    یاز  که  است  آمده  دست  به 

علّ روابط  م  یاستنتاج  محدود  ناهمگونکندیرا  دوم،    ی . 
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  ی ریگاندازه   ی مطالعات، تفاوت در ابزارها  یشناختروش

را دشوار    ج ینتا  میمستق  ة سیمقا  ی فرهنگ  یهانه یو تنوع زم

انجام کنیم   ة نیشده در زمد. سوم، محدودبودن مطالعات 

  ها افته ی  م یمستق  میامکان تعم  ،یرانیکودکان و نوجوانان ا

 .کندیرا محدود م  رانیا  یبه بافت فرهنگ

ا پ  نیبر  با    نده یآ  یهاپژوهش   شودیم  شنهادیاساس، 

از طرح  مواجه   ،یو چندسطح  یطول  یهااستفاده    ة نقش 

فرهنگ  ،یارسانه و    یآورتاب   یسازوکارها  ،یعوامل 

روان  یاثربخش و   یاجتماع ی مداخلات  کودکان  در  را 

ا مستق به   یرانینوجوانان  همچن  یبررس  میطور    ، نیکنند. 

  ی آورسلامت روان و تاب   یابیارز  یبوم یابزارها  ةتوسع

ها و  پژوهش   ت یفیک   یبه ارتقا   تواند یبحران م  ط یدر شرا

 .کمک کند نده یمداخلات آ

  

 ی ریگ جه ینت

جنگ یافته که  داد  نشان  مطالعه  این  و  های  ها 

میتنش  خاورمیانه  معاصر  پیامدهای  های  توانند 

داشته  گسترده  نوجوانان  و  ای در سلامت روان کودکان 

مهم که  آن باشند  از    هاترین  پس  استرس  اختلال  شامل 

( مشکلات PTSDسانحه  افسردگی،  اضطراب،   ،)

اجتماعی  و  تحصیلی  عملکرد  افت  و  رفتاری  هیجانی، 

نتایج همچنین نشان داد که این پیامدها تنها ناشی   است. 

غیرمستقیم   مواجهة  نیستند و  با جنگ  مواجهة مستقیم  از 

رسانه  طریق  تنش از  و  منطقهها  میهای  نیز  تواند  ای 

تحت  را  کودکان  روان  بررسی  سلامت  دهد.  قرار  تأثیر 

مطالعات نشان داد که عواملی مانند مواجهه با خشونت،  

های اجتماعی آوارگی، ناامنی اقتصادی و ضعف حمایت

آسیب میخطر  افزایش  را  روانی  درحالیهای  که دهند، 

حمایت  ایمن،  آموزشی  محیط  خانوادگی،  حمایت 

خ به  دسترسی  و  از  اجتماعی  روان  سلامت  دمات 

تقویتمهم و  محافظتی  عوامل  تاب ترین  آوری  کننده 

یافته  مجموع،  در  چندسطحی هستند.  ماهیت  بر  ها 

روان  ضرورت  پیامدهای  و  دارند  تأکید  جنگ  شناختی 

خانواده  مداخلات  مدرسهطراحی  و  محور،  محور 

تاب جامعه ارتقای  برای  را  از  محور  حفاظت  و  آوری 

به  نوجوانان،  و  کودکان  روان  شرایط  سلامت  در  ویژه 

 .کنندای، برجسته میهای منطقه تنش 

 

  سپاسگزاری

تمام  سنده ینو و صاحب  یاز  که    ینظرانپژوهشگران 

است،    شده مطالعه استفاده    نیآنان در انجام ا  یآثار علم

 .کندیم یقدردان
 

 

 ی اخلاق  ملاحظات

مبتنی  حاضر  پژوهش  سنتز  ازآنجاکه  و  تحلیل  بر 

هیچ مطالعات   و  بود  دادمنتشرشده  به   ة گونه  طور  انسانی 

آگاهانه  مستقیم جمع اخذ رضایت  به  نیازی  نشد،  آوری 

حال، اصول اخلاق  کمیته اخلاق نداشت. بااین  ةیا تأییدی

امانت  شامل  دقیق،  پژوهش  استناددهی  علمی،  داری 

دهی و رعایت حقوق مالکیت فکری  شفافیت در گزارش 

 .در تمامی مراحل پژوهش رعایت شد

 

 تعارض منافع

م  گان سندینو ه   کندیاعلام  تعارض    گونه چیکه 

 .پژوهش وجود ندارد نیدر ارتباط با ا یمنافع
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