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  در اضطراب  از یناش  یروان سلامت یارتقا  بر( CBT) یرفتار یشناخت درمان یبخش اثر

 نوجوانان و کودکان انیم

 
 نسترن علیخانی کوشکک 

 کارشناس ارشد روانشناسی بالینی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد چالوس، چالوس، ایران  

 

 چکیده:  

نوجوانی فرد را دچار شرایط جدید و منحصر به فردی می نماید که می تواند اختلالات روانی همچون اضطراب را دکی و کو  ورود به سنین

بر همین اساس، پژوهش  در آو ایجاد و تشدید نماید، لذا لازم است تا با شناسایی آنها، مسیرهای درمان را نیز برای این افراد اخذ نمود.  

صورت    نوجوانان  و   کودکان   ان یم  در  اضطراب  از  یناش  ی روان  سلامت  یارتقا  بر (  CBT)  یرفتار  یشناخت  ندرما  یبخش  اثر حاضر با هدف  

به لحاظ روش در مجموعه   پژوهش صورت گرفته  بر قرار می گیرد که در آن    تحلیلی  -تحقیقات توصیفیپذیرفته است.  محقق علاوه 

پردازد. محقق برای تبیین و توجیه چرایی وضعیت مسئله و ابعاد آن می تصویرسازی آنچه هست به تشریح و تبیین دلایل چگونه بودن و  

تکیه به  نیاز  تکیهدلایل،  این  دارد.  محکمی  استدلالی  گزارهگاه  تدوین  و  تحقیق  نظری  مباحث  و  ادبیات  در  از طریق جستجو  و  گاه  ها 

هره گیری از روش های اسنادی این مهم را پوشش داده  که برای این منظور ، نگارنده با بشود  قضایای کلی موجود دربارۀ آن فراهم می

پرداخته  و    نوجوانان  و  کودکان  انیم  در  اضطراب  از  ی ناش  یروان  سلامت  یارتقا  بر  یرفتار  یشناخت  درمان  یبخش  اثراست و به روشنی به  

می دهد که شناسایی عوامل موثر در   نتایج حاصل از پژوهش نشاندر ادامه به روش کیفی و مقایسه ای به تحلیل داده ها پرداخته است.  

به   ، رفتار درمانی شناختیایجاد اضطراب در میان کودکان و نوجوانان می تواند به احیای سلامت روان آنها کمک نموده و در عین حال  

شود و افراد می  شناختهاز جمله سلامت روانی کودکان و نوجوانان  عنوان یک روش درمانی مؤثر و مورد توجه در بهبود مشکلات روانی  

. این امر در رفع و یا کنترل اضطراب این افراد تاثیر بسزایی داشته و می  توانند از آن برای بهبود کیفیت زندگی خود استفاده کنندمی

 تواند مانع از تبعات ناشی از این امر در بزرگسالی گردد. 

 

 .نوجوانان و نکودکا ی،روان سلامت ی،رفتار یشناخت  درمان، اضطرابواژگان کلیدی:  
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 :   مقدمه

 برخووردار یشتریب شدت و تنوع از قبل، یها زمان به نسبت که است شده رو به رو یفراوان یروان-یروح مسائل با یکنون  اجتماع  در

 و فیضوع صوورتب هوا نشوانه و علائوم یگواه. اند بوده معضل نیا ریدرگ یبطور بزرگسالان تا گرفته کودکان از  اختلالات،  نیا.  است  بوده

 در یمهمو نقش اضطراب درمان .است اضطراب یروان اختلالات نیا از یکی. است شده دهید جامعه مختلف اقشار از  یشتریب  قوت  با  یگاه

 بوه نسوبت که  یافراد.  است  دهیبخش  سامان  و  داده  قرار  ریتاث  تحت  را  آنها  یاجتماع   و  یفرد  یزندگ  و  دارد  جامعه  افراد  یروح  تعادل  حفظ

 طبوق.  اسوت  شوده  منتقول  گورید  نسول  به  ینسل  از  حاضر  اختلال  و  کند  دایپ   یشتریب  شدت  تا  شده  منجر  اند،  بوده  توجه  یب  یماریب  نیا

 درموان،  مودت  شودن  کوتواه  بر  علاوه  و  است  شده  طرف  بر  بهتر  کم  نیسن  در  یماریب  نوع  هر  کردن  کن  شهیر  شهیهم  قاتیتحق  و  تجارب

 دوره  در  هوااختلال  نیترعیشوا  از  یکوی  یاضوطراب  یهوااختلال(. در عین حوال کوه    1402  هر،مط).است  داشته  یتر  عیسر  و  بهتر  یبازده

 ییشناسوا نوجوانوان، و کودکوان یاجتمواع  و  یخوانوادگ  ،یلیتحصو  عملکورد  بر  هااختلال  نیا  امدیپ   به  توجّه  با.  هستند  ینوجوان  و  یکودک

(. در هموین   1401  سواعد،  و  یجواد).اسوت  برخووردار  ییسزا  به  تیاهم  از  هااختلال  نیا  در  یشناختروان  مداخلات  و  هادرمان  نیموثرتر

 از یناشو اضوطراب سوب  کوه انود شوده یبستر مارستانیب در شان یکودک دوران یط  بار  کی  حداقل  کودکان  از  درصد  30  حدودراستا،  

 عنووان  بوه  یکوودک  دوران  در  هوا  باضطرا  و  ها  ترس  از  یبرخ  اگرچه(.    1386ی،  ملک محمود  یکاظمربیعی و    ).شود  یم  مختلف  عوامل

 و ینوجوان تا است ممکن و دارندیپا نسبتا زمان طول در یاضطراب مشکلات از یبرخ اما،  شوند  یم  محسوب  کودک  بهنجار  تحول  از  یبخش

 اطرافشوان در کوه یبوال  افوراد از را تنش و اضطراب کودکان(. می توان بیان داشت که  1396 ی و همکاران،فخر  ).ابندی  تداوم  یبزرگسال

 بطوور کوودک هور یولو کننود یمو تجربوه را برخوود کنترل فقدان و یدیناام احساسات همان بزرگسالان هیشب و  کنند  یم  حس  هستند

 ،یافسوردگ اضوطراب، شیافوزا انود بووده مواجوه حادثوه کیو با که ینوجوانان است داده نشان مطالعات.  دهد یم پاسخ حادثه  به  متفاوت

. است بوده پسران از شتریب دختران یرو بر ازحوادث یناش اثرات و کنند یم استفاده یادیز الکل از  و  دارند،  یگرپرخاش  و  یفکر  مشکلات

 بوا مواجهوه و مدرسه در هم و داخل در هم حادثه با شدن مواجه و خواهرها و برادرها دوستان، ها، یهمکلاس دادن  دست  از  هیشب  یتجراب

 لازم  مترقبه  ریغ   حوادث  از  بعد  یروان  تیحما  که  نیا  جهینت  دهد  یم  شیافزا  را  گروه  نیا  مشکلات  د،ان  دهید  صدمه  دایشد  که  یبازماندگام

 فوراهم  شوامل  توانود  یمو  یریشگیپ .  شود  گرفته  نظر  در  یسن  مختلف  یازگروههاین  و  باشد  دسترس  در  یمتنوع   یها  دوره  در  دیبا  و  است

 مسوائل  از  یکی  روان  سلامت(. این در حالی است که  1384،یمیکر  ).باشد  نوجوانان  و  کودکان  به  کمک  لیتسه  و  یاجتماع   تیحما  یساز

 در  یروانو  اخوتلالات  نبوود  بلکه  داند  ینم  یروان  اختلالات  نبود  صرفا  را  روان  سلامت  بهداشت  یجهان  سازمان  است؛  امروز  یایدن  در  مطرح

 بور عولاوه اسوت روان سولامت یدارا کوه یکس. است برخوردار روان سلامت از  فرد  دهد  یم  نشان  که  است  یعوامل  از  یکی  فقط  فرد،  کی

 مبوتلا. 2افوراد  در  یرفتوار  و  یاجتماع   ،یعاطف  تعادل.  1:جمله  از  باشد،  داشته  خود  در  را  یژگیو  و  اریمع  چند  دی،بایروان  اختلالات  نداشتن

 در فراغوت اوقوات و حیتفور عشوق، ار،ک انیم توازن جادیا. 4 خود یشناخت رفاه تیوضع از فرد تیرضا زانیم.  3  یروان  اختلالات  به  نبودن

 تووا یو جسووم و روان سوولامت بوور موووثر و دارد ییبسووزا نقووش کووودک پوورورش و رشوود در یکووودک دوران کووه آنجووا از فوورد یزنوودگ

 در اضوطراب از یناش یروان سلامت یارتقا بر( CBT) یرفتار یشناخت درمان یبخش  اثر(. در همین راستا،    1399پاکروان،.)ستیبزرگسال

به عنوان یکی از مولفه های اساسوی در رفوع مشوکلات ناشوی از اظطوراب و مووثر در سولامت روان کودکوان و   نوجوانان  و  کودکان  انیم

 نوجوانان در این پژوهش مورد ارزیابی و بررسی قرار گرفته است. 

 

 مفاهیم ومبانی نظری:

 اضطراب و مفاهیم مرتبط با سلامت روان در میان کودکان و نوجوانان:

. طراب از نظر روانپزشکی یعنی ناآرامی؛ هراس و ترس ناخوشایند یا احساس خطر قری  الوقووع کوه منبوع آن قابول شوناختن نیسوتاض

، اختلالات سولامت روان تقریبوان نیموی از بوار بیمواری را در میوان (WHO) بر اساس گزارش سازمان جهانی بهداشت(.  1403، یربش) 

دهند. بهداشت عمومی باید به درصد از جمعیت جهان را تشکیل می  27ساله    24تا    10دهد. افراد  میجمعیت نوجوانان و جوانان تشکیل  
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 Kielingشوود )ها ظواهر میهای بزرگسالان اغل  در ایون سوالاین گروه سنی توجه کند، زیرا مشکلات سلامتی و عوامل خطر بیماری

etal,2011 منشأ در دوران کودکی و نوجوانی دارند. بیماری روانی به عنوان یوک ت ییور   (. زیرا مشکلات سلامت روان در بزرگسالی اغل

پایدار در احساسات، تفکر و رفتار ممکن است باعث ناراحتی و اختلال در عملکرد افوراد شوود، اخوتلالات روانوی موزمن از دوران کوودکی 

زندگی وجود دارد. در یوک پوژوهش در ایوالات متحوده، تقریبوان شود، بنابراین نیاز فوری به شناسایی علائم این شرایط در اوایل  شروع می

( %31/9از شرکت کنندگان حداقل یک اختلال همزمان داشتند. این نتایج نشان داد که بیشترین شیوع مربوط به اختلال اضطرابی )  40%

مطالعه را در  41یک مطالعه متاآنالیز،   .تند( بیشترین شیوع را داش%14/3( و اختلالات خلقی )%19/1بود. و بعد از آن اختلالات رفتاری )

درصد را به عنوان نرخ شیوع بیماری روانی در کودکان و نوجوانوان نشوان داد. اموا ایون   13/1کشور بررسی کردند. این مطالعه حدود    27

ن، حوداقل یوک اخوتلال درصود از نوجوانوان پاپنوی، در ابتودای دبیرسوتا14/8میزان در نقاط مختلف جهان متفاوت است. بورای ماوال،  

ساله حداقل از یک اختلال روانپزشکی رنج   12-15درصد از نوجوانان ایرلندی    15/5روانپزشکی داشتند و یک مطالعه دیگر نشان داد که  

 ترین اخوتلالات روانپزشوکیسواله، شوایع 17توا  12می برند. در ایران، طبق مطالعه انجام شده توسط محمدی و همکاران، در نوجوانوان 

 ، اخوتلالات افسوردگی و اخوتلال اضوطراب جودایی(ODD) ، اختلال نافرموانی مقابلوه ای(ADHD) اختلال نقص توجه و بیش فعالی

(SAD)  بوده است. مطالعات نظارتی بر اختلالات روانپزشکی در میان کودکان و نوجوانان برای ارتقای سولامت روان ضوروری اسوت و در

شناختی اختلالات روانوی در یوک جامعوه مفیود اسوت. سولامت جسومی و روانوی کودکوان و جمعیتهای اجتماعی و  ارزیابی همبستگی

 روان  سولامت  بوه  مربوط  مسائل(.  1401)احمدی و همکاران،  .  نوجوانان تحت تأثیر ت ییرات اجتماعی، فرهنگی، سیاسی و اقتصادی است

 و کودک ونیلیم 14 از شیب: “کایآمر اطفال یآکادم گفته  طبق  ع،واق  در.  شود  یم  ظاهر  ینوجوان   ینش  و  فراز  پر  یها  سال  طول  در  اغل 

 درموان تیوموفق یدهایوکل از یکوی زودهنگوام مداخلوه. هستند صیتشخ قابل روان  سلامت  اختلال  کی  یدارا  متحده،  الاتیا  در  نوجوان

نان توجه ویوژه ای مبوذول گوردد. از اینورو بنابراین لازم است تا در توجه به این مولفه مهم در زندگی کودکان و نوجوا .است  روان  سلامت

داشتن توانایی کمک به دیگران یا ارتباط برقورار کوردن بوا آنوان، شناسایی و بهره گیری از مولفه ها و معیارهای سلامت روان مشتمل بر  

های شخصوی، ای مسئولیتعشق و محبت نسبت به دیگران، انعطاف پذیری و قدرت تطابق با شرایط گوناگون، توانایی انجام وظیفه و اجر

 ، به شرح نمودار زیر حائز اهمیت است.داشتن احساس رضایت بیشتر در روابط نزدیک با دیگران

 

 
 (https://www.iribnews.ir )، منبع:روان سلامت یارهایمع( 1نمودار شماره)
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 :  (CBT)یرفتار  یشناخت  درمان ای  یشناخت یدرمان  روان

اند که برای درمان انواع مختلف مشکلات های مختلف بنا شدهها یا ایدهف درمانی که بر اساس نظریهشناسی متدهای مختلدر علم روان

توان از آن برای رفع شود که میهایی را شامل میها دارد و تکنیکگیرند. هر درمان یک سری ویژگیروحی و روانی مورد استفاده قرار می

 یا درمان شناختی رفتاری و به انگلیسی روان درمانی شناختی ی از این روش های درمانی،برخی علائم و مشکلات خاص استفاده کرد. یک

Cognitive   behavioral therapy (CBT)   روان نوعی درمان  رفتاری  نشان است. درمان شناختی  است که  شده    داده  شناختی 

مصرف الکل و مواد مخدر، مشکلات زناشویی، اختلالات برای طیف وسیعی از مشکلات، از جمله افسردگی، اختلالات اضطرابی، مشکلات  

  ادی  کندیم  کمک  افراد   به  که   است  ی درمان   روان  درمان   ی نوع   یرفتار  ی شناخت  ی درمان  روان .های روانی شدید مؤثر استخوردن و بیماری

 درمان .  دهند  رییت   و  ییشناسا  ،دارد  آنها  احساسات  و  رفتار  بر  یمنف  ریتأث  که  را  مزاحم  ای  مخرب  ی فکر  یالگوها  چگونه  که  رندیبگ

 ی درمان  شناخت  تر،مطلوب  یالگوها  با  آنها  ینیگزیجا  و  رفتارها  ا ی  یجانیه  یهاپاسخ  تفکر،  ناسازگار  یالگوها  یی شناسا  با  یرفتار  یشناخت

 تیفیک  و  عملکرد  رد  یتوجه  قابل  بهبود   به  منجر  CBT  که  دهدیم  نشان  متعدد  یقاتیتحق  مطالعات  . کندیم   یترک  یدرمان  رفتار  با  را

  یروانپزشک  یداروها  مصرف  ا ی  ی درمان  روان  اشکال  ریسا  اندازه  به  CBT  که  است  شده  داده   نشان  مطالعات  از  یاریبس  در.  شودیم  یزندگ

 ر بدت   را  ما  اضطراب  و   ی افسردگ  ،یعاطف  مشکلات  توانند یم  که  دارد  تمرکز  خودکار  ی منف  افکار  رییت   بر  یشناخت  یدرمان  روان.  است  موثر

 . دارند یمضر ریتأث زین ما یوخوخلق بر ،یخود  به خود یمنف افکار نیا. کنند

 

 ی شناخت  یدرمان  روان   انواع

  نها یا.  پردازدیم  ما  یرفتارها  و  احساسات  افکار،  به  که  است  ییکردهایرو  و  هاک یتکن  از  یعیوس  فی ط  شامل  یشناخت  یدرمان  روان

 درمان  شامل  که  یدرمان  یکردهایرو  خاص  انواع  از  یبرخ.  باشند  ریمت   یاریخود  یهاوهیش  ات  افتهیساختار  یهایدرمانروان   از  توانندیم

 :از اندعبارت  شوندیم یرفتار یشناخت

 متمرکز  رفتار  و   یعاطف  ی هاپاسخ  شده،  فیتحر  ای  نادرست  یفکر  یالگوها  رییت   و   ییشناسا  بر  که  یدرمان  شناخت  از  ینوع  ▪

 .است

  مانند   یدرمان  یهای استراتژ  کهیدرحال  پردازد،یم  آزاردهنده  ای  مخرب  یرفتارها  و  افکار  به  که(  DBT)  یکیالکتی د  یدرمان  رفتار ▪

 . ردیگیم بر در را ی آگاه ذهن و ی جانیه میتنظ

  هم  با   مرتبط  اما  متفاوت  روش  هفت  به  پرداختن  با  دیبا  یشناختروان  مسائل  دهدیم  نشان  که  یچندوجه  یشناخت  یدرمان  روان ▪

 ی کیولوپیب/ییدارو  ملاحظات  و   ی فردنیب  عوامل  شناخت،   ،یرسازیتصو  احساس،  عاطفه،   رفتار،  شامل   موارد  ن یا.  شوند  درمان

 . شودیم

  در   و  باورها   ن یا  فعالانه  دنیکش  چالش  به  ،یرمنطقیغ   یباورها  یی شناسا   شامل   که (  REBT)  ی منطق  ی عاطف  ی درمان  رفتار ▪

 ( https://doctoreto.com) .است یفکر یالگوها نی ا رییت  و شناخت یریادگی  تینها

 

 ی:درمان یها  روش ریسا به  نسبت  یشناخت یدرمان  روان یبخش  اثر زانیم 

 یشناخت  یدرمان  روان  واقع،  در.  است  شده  انجام  ینیبال  عملکرد  و  قاتیتحق   اساس  بر  یشناخت  ی درمان  روان  روش  در  هاشرفتیپ 

 ن ی ا  در  استفاده  مورد  افتهیتوسعه   یها روش  که  معناست  بدان  نیا  و  اردد  وجود  آن  یبرا  یفراوان  یعلم  شواهد  که  است  یکردیرو  یرفتار

  اما  است،   متفاوت  هاروش  ریسا   با  یدرمان   روش  نیا   یترت  ن یا  به.  کنند  جادیا  افراد  در  را  یتوجه  قابل  راتییت   واقعان  توانندیم  روش

 احساسات   افکار،  که  است  استوار  مفهوم  نیا  بر  یشناخت  یدرمان  نروا  . باشد  کارآمد  و  موثر  اریبس  تواندیم   اندازه  همان  به  که  گفت  توانیم

 نی ا  هدف .  ندازندیب  دام   به  یمنف  چرخهکی  در  را  شما   توانندیم   یمنف  احساسات  و   افکار   و   هستند   مرتبط  هم  به   شما   یکیزیف  اعمال   و

 از   یدرمان  روش  نیا  در.  دیشو  مواجه  ترمابت  یروش  به  فرساطاقت  مشکلات  با  دیبتوان  تا  کند  کمک  شما  به  که  است  نیا  یدرمان  روش
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 به   را  خود  مشکلات  تا  کرد  دیخواه  کار  خود  درمانگر  با  شما  ،یدرمان  روان  جلسات  طول  در.  شودیم   استفاده  یمختلف  یهاک یتکن

 مجزا  و   مختلف  یهاحوزه  نیا  خود  درمانگر  همراه  به  شما   سپس .  دیکن  م یتقس  ی کیزیف  اعمال   و   احساسات  افکار،   مانند   جداگانه،  ی هابخش

 نی ا  از  کی  هر  یبررس  با .  دیده  رییت    ترمابت  یجهت  به  را  آنها  بودنشان  د یرمفیغ   ا ی  یرواقعیغ   صورت  در  تا  کرد  دیخواه  لیتحل  و  هیتجز  را

 در   . دیده  رییت   را  دیرمفیغ   یرفتارها  و   افکار  نیا  تا   کند  کمک  شما  به   تواند یم  شما   درمانگر  دارد،  گری د  بخش  بر  که  یریتاث  و   ها حوزه 

  یی شناسا  را  یمنف  افکار  ابتدا  درمانگرروان .  شودیم  گرفته  کمک  مشکلات  رفع  یبرا  هاک ی تکن  انواع  از   یرفتار  یشناخت  یدرمان  روان

  د ی جد  یهامهارت  نیتمر  و  یریادگی  به  نوبت  سپس .  باشند  ناسازگار  یرفتارها   موج   توانندیم   یاحساسات  و  رفتارها   چه  دیبدان  تا  کندیم

 یواقع   ی هاتیموقع  در  آنها  از  توانیم  که   شودیم   داده   آموزش  یدی جد   یهامهارت  افراد  به  اغل    ،یرفتار   ی شناخت  درمان  در.  رسدیم

 تا  کند  کمک  فرد  به  و  باشد   یروان  یماریب  بهبود  در  یمهم  گام  تواندیم  یگذارهدف.  است  هدف  نییتع   درمان،  یبعد  گام.  کرد  استفاده

 در  بتوانند  افراد  ت یقابل  نیا  با   تا  رسدیم  مسئله  حل  به  نوبت   هم   تینها   در.  کند   جاد یا  خود  ی زندگ  و   سلامت  بهبود  یبرا  یراتییت 

 .کنند حل را خود مشکلات ترراحت  زا،استرس یهاتیموقع

 

 پیشینه تحقیق:

موضوع، بوه شورح زیور بررسی های حاصل از مطالعه نگارنده نشان داده است که برخی از مهمترین پژوهش های صورت گرفته در زمینه  

بور اضوطراب  «ینتوسوط والود یرفتوار یدرموان شوناخت یاجرا یبسته »راهنما یاثربخش(، در مقاله 1403یاضی و همکاران)ف  می باشد:

 اسوت افتوهی کاهش یمعنادار طوربه کنترل گروه به نسبت شیآزما گروه کودکان  اضطراب  که  داد  نشان  انسیکووار  لیتحل  جینتا  ؛کودکان

(0/001  ≡  p  25/11  و=F  .)یرو اجورا  منظووربوه  نیوالود  بوه  یرفتواریشوناخت  درموان  آمووزش  تیوقابل  یایگو  پژوهش  نیا  یهاافتهی 

 درموان یاثربخشو(، در مقالوه 1402ی)رازیزرگرشو  ی و  مویکر  .اسوت  کودکوان  اضطراب  بهبود  در  روش  نیا  یکارآمد  زین  و  شانکودکان

 گوروه  دو  نیبو  کوه  داد  نشوان  جینتوا  موواد،  به  وابسته  همسر  یدارا  زنان  در  یشانیپر  ملتح  و  جانیه  یشناخت  میتنظ  بر  یرفتار-یشناخت

 در جوانیه یشوناخت میتنظ یها مهارت  بهبود  و  یشانیپر  تحمل  شیافزا  باعث  یرفتار-یشناخت  درمان  و  داشت  وجود  یداریمعن  تفاوت

 درموان روش از اسوتفاده بوا تواننودیم ادیاعت ی حوزه نیتخصصم آمده، دست به جینتا  به  توجه  با.  شد  مواد  به  وابسته  همسر  یدارا  زنان

و   یدیسادات سو  .کنند  دیتأک  جانیه  یشناخت  میتنظ  یها  مهارت  و  یشانیپر  تحمل  با  مرتبط  یهایتوانمند  شیافزا  بر  یرفتار-یشناخت

ی؛ مت روان مادران کودکان نواتوان ذهنوو سلا  یروان شناخت  یها  یهبر سرما  یرفتار  یدرمان شناخت  یاثربخش(، در مقاله  1402ی)داستان

 و یشوناخت روان یهوا هیسرما یرهایمت  نمرات در گواه و شیآزما گروه آزمون پس و آزمون  شیپ   نمرات  نیانگیم  نیب  داد  نشان  ها  افتهی

 ارتقوا   و  وانر  سولامت  بهبوود  بوه  منجور  یرفتوار  یشناخت  درمان  که  معنا  نیبد(.  p<0001/0)  دارد  وجود  یمعنادار  تفاوت  روان  سلامت

 ییالگوو عنووان بوه توانود یم یرفتار  یشناخت  درمان  اساس  نیا  بر:  یریگ  جهینت  و  بحث.شد  شیآزما  گروه  در  یشناخت  روان  یها  هیسرما

 کوار به یذهن مانده عق  فرزند یدارا مادران یشناخت روان یها هیسرما ارتقا  و یروان مشکلات یریشگیپ  در  اثربخش  و  مطمئن  مناس ،

: یورانکودکوان و نوجوانوان در ا یاضوطراب یهابر اختلال یرفتار -یدرمان شناخت یاثربخش(، در مقاله 1401)ساعدی و جواد .دشو  گرفته

. بودنود  نوجوانوان  و  کودکوان  نفور  1000  مطالعوه  نیا  در  هایآزمودن  تعداد  حاکی از آن است که  هاافتهیستماتیک؛ یس  یمطالعه مرور  یک

 درموان یاثربخشو یبرا یمتوسط اثر اندازه  که  داشت  قرار  48/0  تا  15/0  بازه  در  شده  گزارش  اثر  اندازه  مطالعات  اکار  در  داد  نشان  هاافتهی

: بودنود  ریز  موارد  شامل  جیرا  مشکلات  نیا  از  یتعداد.  داشتند  یمتعدد  یشناختروش  و  ینظر  مشکلات  شده  یبررس  مطالعات  عمده.  است

 اسوتفاده  عدم  نمونه،  حجم  بودن  کم  شده،  ارائه  یهانییتب  بودن  فیضع  ،یقبل  مشابه  مطالعات  با  جینتا  سهیمقا  در  ینواقص  و  هاضعف  وجود

 اصول  از  مطالعات  نیا  اکار  در  نطوریهم.  ینیبال  ناظر  توسط  درمان  یاجرا  بر  نظارت  یهاوهیش  به  اشاره  عدم  شرفته،یپ   یآمار  یهافرمول  از

 شوده مرور مطالعات جینتا .بود نشده یرویپ  آنها گزارش و جینتا قیدق ارائه یبرا ینیالب ییکارآزما یالملل نیب استاندارد یهادستورالعمل  و

 نیوا یشوناختروش و ینظور مشوکلات رفع صورت در رسدیم نظر به اماّ دارد یمداخلات یهاپروتکل متوسط تا فیضع یاثربخش  از  نشان

 دسوت بوه نوجوان و  کودکان  در  یاضطراب  یهااختلال  یبرا  یرفتار  یتشناخ  درمان  یاثربخش  از  یترقیدق  برآورد  بتوان  ران،یا  در  مطالعات

مطالعو   یوککودکان مضوطرب:  یبر اضطراب و خودکارآمد یو رفتار یدرمان شناخت یاثربخش (، در مقاله1401یی و همکاران)نکو  .آورد
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 ریومت   در  و(  درصود  96/30)  اضوطراب  ریومت   در  هواکننودهشورکت  درموان   مرحلو  در  که  داد  نشان  جینتازمان،  ناهم  ی با خط پا  یمورد

 ریومت  در و درصود 77/35 اضوطراب ریومت  داشوت؛ ادامه یریگیپ   مرحل تا بهبود نیا و  کردند  دایپ   بهبود(  درصد  13/28)  یخودکارآمد

 سوطح  و=  1.96z)  معنوادار  یریوگیپ   و  درموان  از  پوس   مرحل  در  ریمت   دو  هر  یایپا  رییت   شاخص  نیهمچن.  درصد  31/31  یخودکارآمد

 کواهش باعوث ناکارآمود یهواواکونش دادن کاهش و هامهارت و یآگاه شیافزا با یرفتار و یشناخت درمان نیبنابرا. بود( 05/0  یمعنادار

 یاثربخشو  یابی: ارزیودرامسوس  یوهمداخله به ش(، در مقاله  1401ی و همکاران)خان  علی  .شودیم  کودکان  یخودکارآمد  شیافزا  و  اضطراب

 قوادر ودرامیسوسو مداخلوه کوه گرفت جهینت توان یم پژوهش یها افتهی به توجه با  یاختلال اضطراب اجتماع   یکان دارابر اضطراب کود

 روان  خودمات  مراکوز  ،یآموزشو  و  خوانواده  ینهادهوا  ن،یبنابرا.  شود  یاجتماع   اضطراب  اختلال  یدارا  کودکان  اضطراب  کاهش  سب   است

ی فخر .شوند مند بهره ودرامیسوس مداخله از یاجتماع  اضطراب اختلال یدارا کودکان  اباضطر  کاهش  یبرا  توانند  یم  مشاوره  و  یشناخت

 یشوناخت درموان کوه داد نشوان جینتوا ؛ کودکان اضطراب علائم کاهش بر یرفتار یشناخت درمان  یاثربخش(، در مقاله  1396و همکاران)

 اضوطراب کواهش در یرفتار یشناخت  درمان  یاثربخش  به  توجه  با(.  p<0.001)  است  بوده  موثر  کودکان  اضطراب  علائم  کاهش  بر  یرفتار

(، در پایان نامه مقطع کارشناسوی ارشود 1395)گدلویب .گردد یم شنهادیپ  درمان  و  مشاوره  مراکز  به  یدرمان  روش  نیا  از  استفاده,  کودکان

 جینتوا ی؛ریادگی اختلال به مبتلا دکانکو توجه شیافزا و اضطراب کاهش بر یرفتار یشناخت  درمان  یاثربخشرشته روانشناسی با موضوع  

: داد  نشوان(  01/0)یخطوا  سوطح  در  انسیوکووار  لیوتحل  آزمون  از  استفاده  با  گروه  دو  آزمون  پس  و  آزمون  شیپ   نمرات  سهیمقا  از  حاصل

 .است موثر یریادگی اختلال به مبتلا آموزان دانش اضطراب  کاهش و توجه شیافزا بر یرفتار یشناخت  درمان

 

 :تحقیقروش  

محقق علاوه بر تصویرسازی آنچه قرار می گیرد که در آن    تحلیلی   -تحقیقات توصیفی پژوهش صورت گرفته به لحاظ روش در مجموعه  

ابعاد آن می پردازد. محقق برای تبیین و توجیه دلایل، نیاز به هست به تشریح و تبیین دلایل چگونه بودن و چرایی وضعیت مسئله و 

ها و قضایای کلی موجود  گاه از طریق جستجو در ادبیات و مباحث نظری تحقیق و تدوین گزارهدارد. این تکیه  گاه استدلالی محکمیتکیه

 اثرکه برای این منظور ، نگارنده با بهره گیری از روش های اسنادی این مهم را پوشش داده است و به روشنی به شود  دربارۀ آن فراهم می

پرداخته  و در ادامه به   نوجوانان  و   کودکان  ان یم  در  اضطراب  از  یناش  ی روان  سلامت   یارتقا  رب(  CBT)   یرفتار  ی شناخت  درمان  یبخش

 روش کیفی و مقایسه ای به تحلیل داده ها پرداخته است. 

 

 یافته ها: 

 جوامع  ینمادها  کودکان.هستند  یهمانند   رشد  یالگو  یدارا  خود  ینمو  مراحل  طول  در  و   ی زندگ  شروع  زمان  از  جهان  کودکان  ی همگ

  را  خود  ی اجتماع   طبقه  و  ها  انسان   دی عقا  و   نظرها   و   ها   شهیرفتار،اند  کم  رشدشان،کم  ی ط  در   ها   آن.هستند  مختلف  ی ها  فرهنگ  و  یانسان

 ی رشد  نظر  از  خود  یها  سن  هم   با  که  هستند  یکودکان   نیب  نیا  در  کنند   ی م  کس   را  خود  خاص  یاجتماع   و  ی فرهنگ  تیآموزند،هو  یم

 پردازش   که شوند یم انی نما ی وقت یشناخت ی ها  فیتحر.رندیگ  یم قرار  ی شناخت فیتحر معرض  در اشخاص مهم  د یعقا  معمولا. دارند تفاوت

  و  کردن  استنباط.  شوند   یم  منجر  یروان  اختلالات  ا ی  یناراحت  به  باشند  مکرر  یشناخت  یها  فیاگرتحر.  باشد  رموثریغ   ای  نادرست  اطلاعات

  و   یاجتماع   ی زندگ  مورد  در  یزیر  برنامه  یبرا  و  رند یبگ  نظر  ریز  را  خود  یکارها  د یبا  انسانها .هستند  انسان  مهم  یکارها  جز   یریگ  جهینت

 دچار  و  بدهند  انجام  درست  را  کارها  نیا  توانندینم  باشند  ادیز  یشناخت  یها  فیتحر  یوقت  یول.بسنجند  زین  را  امدهایپ   احتمال  خود  یش ل

 عوض  را  شیخو  تفکر  و  بفهمند  را  شان  اشتباهات  تا  کرد  کمک  افراد  به  توانیم  یشناخت  یها  فیتحر  شناخت  با.شوندیم  یرفتار  اشتباهات

  ی م  ی نیغمگ  احساس  افسرده  فرد .  گذارد  ی م  ریتاث  فرد   یجسمان  عملکرد  و   رفتار  احساس،   فکر،  بر  که  است  ی روان  اختلال  یافسردگ.کنند

 معمول   حد   از  ش یب  کند،   ی م  ی کوتاه  گرانید  حق  در  که   شود  ی م   معتقد  و   دهد   ی م  عذابش   گناه   احساس.  افتد  ی م  هیگر  به  اغل   و  کند

  افسرده  فرد  یبرا  روزمره  یکارها  به  شدن  مند  علاقه  و  یزندگ  از  بردن  لذت.  کند   یم  تنش  و  اضطراب  احساس  و  شود  یم  ریپذ  کیتحر
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 افکار   به  است  ممکن  و  شود   یم   ادیز  یدیناام  جهیدرنت.  رسد  ی م  نظر  به  شاق   یکار  یزیچ  هر   انجام   و  شود  یم   کم   یانرپ.  گردد  یم  دشوار

.  دارد  د یتاک  احساس  و   رفتار  در  تفکر  و   یاعتقاد  ی نظامها  نقش  بر  و  شد   ابداع  بک  آرون  توسط  ی درمان  شناخت.گردد  ،منجر  یخودکش

 بک .    است  یشناخت  یها  کیتکن  و فنون  یریبکارگ  ی  لهیبوس  ناسازگارانه  تفکر  رییت   و  شده  فیتحر  دیعقا  شناخت  ی درمان  شناخت  کانون

.)مظفری و  شوند  یم  متمرکز  یمنف  اطلاعات   یرو  و  رندیگیم  دهیناد  را  خودشان  با  مرتبط  مابت  اطلاعات  ها  انسان  یبرخ  که  داشت  راظها

 درمان   یاساس  مسائل  یبرخ  که  است  یمعن  نیا  به  دارد  قرار  یبد  تیوضع  دران یاطراف  باافراد    روابط  یوقت(. در حقیقت،  1402همکاران،  

-ی رفتار  درمان.  شوندیم   دیمف  ریغ   و  ند یناخوشا  رفتار  بروز  باعث  که  هستند   ی منف  یرفتار  یالگوها  از  ی ناش  مولامع  مسائل  نیا.  اندنشده

در   .است  …و  ییزناشو  مشکلات  اد،یاعت  تا  روان  سلامت  جمله  از  یمشکلات  درمان  تیظرف  با  یشناختروان  درمان  ینوع (  CBT)  یشناخت

افراد بزرگسال به نوجوانان و کودکان منتقل نموده است که در راستای رفع این مسئله می   این میان مشکلات دنیای جدید، اضطراب را از

 ی نیز بهره برد. شناخت-یرفتار درمانتوان از 

 برای  جدی   ای  دغدغه  به  موارد  برخی  در  که   باشد   می  اضطراب  و  استرس  داشتن  نوجوانان،  و   کودکان  رایج  مشکلات   از  یکی   امروزه

 های  بیماری  مستعد  را  بدن  تواند   می  نوجوانان،  و  کودکان  زندگی   در  زا  استرس  مکرر  عوامل  وجود.  است  شده   تبدیل   ها   خانواده  و   والدین

  اجتماعی،  و  محیطی  عوامل  تواند  می  اضطراب  درمان  عدم  صورت  در.  کند  نهادینه  ها  آن  وجود  در  را  و  اضطراب  و   نموده  روانی  و  روحی

 مشکل   همچون  علائمی  بروز  تواند  می  آن  نتیجه  که  باشد  داشته  همراه به  را  نامناس   ت ذیه  ملهج  از  جانبی  عوامل  برخی  و  ارثی  و  پنتیکی

  برخی در . باشد …  و یادرار ش  مدرسه، به  رفتن از امتناع  ، یعصب عادات  ترس،  ضعیف، اعصاب  ،یپرخاشگر ، یرفتار ت ییرات تمرکز، در

  ،ی طولان  مدت   به  کردن  حمام :مانند  اقدامات  یبرخ  و  خوب  روانپزشک  به  عهمراج  مانند   اقداماتی   همچنین  و  والدین  بیشتر  توجه  موارد،

 کمک   روانپزشک  نیبهتر  و  مشاور  از  باید   آن  گرفتن  شدت  صورت  در  اما .  گردد  واقع  موثر  تواند  می  …  و  کردن  صحبت  عمیق،  تنفس

  آنها  ترس   نیبنابرا  و   رند یگیم  اد ی  را  یاجتناب  ار رفت  نوجوانان  و   کودکان  که   شود یم  تیتقو  تیواقع  ن یا  با   اضطراب؛  اختلال  اساسا،  .گرفت

 اختلالات  ل یدلا  . نمود  غلبه  آن  بر  خوب  درمانگر   روان  کی  کمک  با   و   درآورده  کنترل  تحت  د یبا   را  کودک  ترس  عوض،   در.  ابدییم  شیافزا

 خطر  تواندیم   وراثت؛  ا ی  کیپنت  ،یگخانواد  سابقه  .باشد   یروانشناخت  و   یکیولوپیب  عوامل  ریتأث  تحت  تواندیم  ؛یکودک  دوارن  در  اضطراب

 طبق   ماال  عنوان  به.  گذاردیم  ریتأث  اضطراب،  اختلال  جادیا  بر  زین  نیوالد  رفتار  گر،ید  یطرف  از.  دهد   شی افزا  را  اضطراب  اختلال  به  ابتلا

 خواهد   شیافزا  را  وجوانن  و  کودک  در  اضطراب  اختلال  به  ابتلا  خطر  کننده،   کنترل  ای   یمحافظت  حد  از  شیب  یفرزندپرور  سبک  قات،یتحق

که    .داد است  حالی  در   (Holt, 2011)است  یشناخت  و  یعاطف  سطوح   در  مهم  راتییت   ریتأث  تحت  ینوجوان  به  یکودک  از  انتقال این 

 در  (.Pompili etal , 2009)گرددیم   واقع  یعاطف  و   یاجتماع   ،یشناخت   ک،یولوپیب  آشکار  راتییت   درآن  که  است  یادوره  ینوجوان

  دوره،   نیا  ی ط  در.  دهدینم  یرو  فرد  در  ینوجوان  دوره  اندازه  به  یراتییت   یزندگ   از  یادوره  چیه  در  ینوزاد  دوره   از  نظر  فصر  واقع،

 مفهوم   در  یاملاحظه  قابل   راتییت .  گذاردیم  ریتأث  یشناختروان  و   یکیولوپیزیف  ، ی جسمان  رشد  بر   که  کنند یم  تجربه  را  بلوغ  نوجوانان

 رشیپذ   یبرا  ابد، ی یم  ش یافزا  آنان  ی عاطف  مشکلات  و   مسائل   کنند،یم  تجربه  را  تیهو  بحران  جواناننو  رد،یگیم  صورت  خود

 لی تشک  و  ندهیآ  در  ش ل  کی  انتخاب  به  نسبت  و  شوندیم   آماده  جامعه  یاجتماع   و  یاسیس   صحنه  به  ورود  و  بزرگسالانه  یهات یمسؤول

  (.1376 ،ی گنج) کنندیم دای پ  ی ذهن مش له  یخانوادگ یزندگ

  ندیفرا   زد،یر  یم   هم  در  را  ذهن  انسجام  سازد،  یم  مشوش  و  کند  یم   پراکنده  را  افکار  نفس  به  اعتماد  عدم  و  اضطراباز سوی دیگر،  

.  گردد  یم  محصل  در  دلهره  کاهش  سب   یلیتحص  تیموفق  عوامل  با  ییآشنا.  گردد  یم  یلیتحص  رکود  سب   و  کند  یم  راکند  یریادگی

  و   شده   استعدادها   رکود   و   یانتزاع   تفکر  کاهش   ،یریادگی  و   ی هوش  یها   یی توانا   یتخر  ، یلیتحص  کردعمل   در   اختلال  به  منجر  اضطراب

 ر ی نظی  متعدد  یدرمان   یها  روش.  آورد   خواهد  بار  به  اجتماع  و  خانواده  فرد،  یبرا  یبار  انیز  آثار  ،یاقتصاد  معضلات  جادیا  با  نیهمچن

همکار،  نژاد  یشعبان )  .است  شده   هادشنیپ   اضطراب  رفع   جهت  ییدارو  ریغ   و   یی دارو  یها  درمان میان،  1402و  این  در   درمان(. 

؛  رفتارویشناخت که  ای  گونه  به  باشد.  می  اضطزای  دارای  نوجوانان  و  کودکان  درمان  برای  ها  راه  موثرترین  از  یکی    درمانی 

 ی ها دستورالعمل   در  درمان  نیاول  عنوانبه   و  است  مؤثر  یاجتماع   اضطراب  اختلال  به  مبتلا  نوجوانان  و  کودکان  یبرای  رفتارویشناخت

  و  مدتکوتاه  یهایریگیپ   در  یاجتماع   اضطراب  مدتیطولان  و  یفور  کاهش   به  و (  Nordh et al.2021)   شودیم  گرفته  نظر  در  ینیبال
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 ی بهبودها   عه، مطال  11  از  ریاخ  زیمتاآنال  ک ی(.  Butler et al.2020)   شود یم  حفظ  زمان   طول  در  آن  اثرات  که  انجامد یم  مدت یطولان

 کرد   گزارش  یرفتارویشناخت  درمان  مداخلات  به  پاسخ  در  دهندهگزارش  و  ینیبال  اضطراب  یارهایمع  در  را  یدرخورِتوجه  یآمار

(Bemmer et al. 2021  .)پژوهش(  Asnaani et al. 2020  )و  درخورِتوجه   بهبود  ینیبال  ازنظر  مارانیب  که  بود  آن  از  ی حاک  

 طول   در  یکل  عملکرد  و   ی زندگ  تی فیک  ، یافسردگ  ، (یاجتماع   اضطراب  ازجمله)  اضطراب  علائم   شدت  ی ارهایمع  تمام   در  را  ی اعتمادقابل

 کی  با   حالتابه  یاجتماع   اضطراب  اختلال   به  مبتلا   افراد  از   درصد10  حدود   تنها   که  است   شده  گزارش  حال،نیباا  دادند؛   نشان   درمان  ۀدور

  اندکرده  افتیدر  مؤثر  درمان  آنها  از   یکم  تعداد  و  اندبوده  تماس  در  خود  یاجتماع   یهاترس  ۀدربار  یبهداشت  یهامراقبت   متخصص

(Burstein et al. 2011  ؛Merikangas et al. 2010  .)عوامل  است  ازین  درمان،   ج ینت  بهبود  در  یبعد  گام  برداشتن  منظوربه 

در (.  Klein et al. 2021)  شود  یی شناسا  یاجتماع   باضطرا   اختلال  به  مبتلا  کودکان  در  ژهیوبه  درمان،  شکست  و  تیموفق  با  مرتبط

 ن یا    .دارد  روابط  بهبود  در  یموثر  عملکرد  که  است  یروانشناس  علم   ی دستاوردها  از  ی کی  CBT  همان  ا ی  یرفتار  ی شناخت  درمانواقع،  

بررسی های   . کند  جادیا  نشایزندگ  کیشر  و   افراد  نیب  شادتر  یارابطه   تواندیم   شود، یم  ی زوج  و  یفرد  درمان  شامل  که  ی درمان  روش

ی، چرخه ای شکل می گرد که تحقق هر یک از معیارهای آن رفتار  یشناخت  درمان  مختلف نشان داده است در راستای بهره گیری از

   حائز اهیمت است. 

 

 
 ):وانان ، منبع( چرخه درمان شناختی و رفتاری جهت ایجاد سلامت روانی ناشی از اضطراب در میان کودکان و نوج2نمودار شماره) 

https://tolouedigar.com) 

 

 

 نتیجه گیری: بحث و  
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کنند. کودکان هم از این قاعده  ترین مشکلات روانشناختی است که عده زیادی در طول زندگی خود آن را تجربه میاضطراب یکی از مهم

ن بسته به نوع تربیتی که از سوی والدین دریافت کودکا  .مستانی نیستند و موارد بسیار زیادی از انواع اضطراب در کودکان وجود دارد

توجهی به علائم اضطراب کنند. در بسیاری از موارد، بیکنند و ... انواع گوناگون اضطراب را تجربه میکرده و محیطی که در آن زندگی می

آن بزرگسالی  دوران  در  روانشناختی  و  روحی  به مشکلات جدی  کودکان،  منجر میدر  ای  .شودها  های از  نشانه  و  علائم  به  توجه  رو  ن 

رفتار درمانی شناختی  از سوی دیگر،    .ها در پیشگیری از تشدید این حالت تاثیر زیادی دارداضطراب در کودکان و درمان اضطراب در آن 

این روش از ترکی  های شناختی و رفتاری استوار است.  گیرد که بر اساس ایدهبه عنوان یک روش درمانی مورد استفاده قرار می CBT یا

استفاده می روانی  و مدیریت مشکلات  برای مداوا  به طور گستردهدو روش مختلف  و  افسردگی، کند  اضطرابی،  اختلالات  ای در درمان 

اعتیاد و مشکلات روان  استفاده قرار میاختلالات خوردن،  افکار و  CBT در روش.گیردشناختی دیگر مورد  بر روی ت ییر  اصلی  ، تمرکز 

های  های مدیریت استرس، تمرینهای مختلفی از جمله آموزش مهارت رهای نامناس  و ناکارآمد است. این روش با استفاده از تکنیکرفتا

 .کند تا با مشکلات روانی خود مقابله کنند و بهبود یابندهای تعقی  افکار و ت ییر الگوهای رفتاری، به افراد کمک میتفکر مابت، تمرین

های مدیریتی و  شود و افراد قادر به یادگیری مهارتاین است که این روش به صورت محدوده زمانی مداوا می CBT اصلی  یکی از مزایای

رفتاری خود می الگوهای  روش  .شوندت ییر  از  یکی  عنوان  به  روش  این  روانی شناخته شده  همچنین،  اختلالات  مؤثرتر در درمان  های 

از جمله سلامت روانی کودکان و نوجوانان ش درمانی مؤثر و مورد توجه در بهبود مشکلات روانی  به عنوان یک رو  CBTاست. در نتیجه،

افراد میشناخته می و  استفاده کنندشود  زندگی خود  بهبود کیفیت  برای  آن  از  است که    .توانند   دوران  تیاهم  به  توجهاین در حالی 

 ینامگذار  و   ردیگ  ی م  قرار  توجه  مورد  نوجوانان  و   کودکان   مسائل  شی پ   از  ش یب  امروزه   ها،  انسان  نده یآ  یریگ  شکل   در  آن  نقش   و  ی کودک

 ن ی ا  در  سلامت  حفظ  یکودک  به  مربوط  موضوعات  نیمهمتر  از  یکی  اما  کند  ینم  تیکفا  چند  هر  کودک،  یجهان  روز  نام  به  سال از  روز  کی

ژوهش نشان می دهد که شناسایی عوامل موثر در ایجاد  . نتایج حاصل از پ زد  خواهد  رقم  ندهیآ  در  را  فرد  هر  سالم  یزندگ  که  است  دوران

به عنوان   ،رفتار درمانی شناختیاضطراب در میان کودکان و نوجوانان می تواند به احیای سلامت روان آنها کمک نموده و در عین حال  

توانند  شود و افراد میشناخته میان از جمله سلامت روانی کودکان و نوجوانیک روش درمانی مؤثر و مورد توجه در بهبود مشکلات روانی 

. این امر در رفع و یا کنترل اضطراب این افراد تاثیر بسزایی داشته و می تواند مانع از از آن برای بهبود کیفیت زندگی خود استفاده کنند

 تبعات ناشی از این امر در بزرگسالی گردد. 
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Effectiveness of cognitive behavioral therapy (CBT) on improving mental health 

caused by anxiety among children and adolescents 

 

Abstract: 

 

Entering childhood and adolescence causes a person to experience new and unique 

conditions that can cause and intensify mental disorders such as anxiety, so it is 

necessary to identify them and take treatment paths for these people. Based on this, the 

current research was conducted with the aim of the effectiveness of cognitive 

behavioral therapy (CBT) on improving mental health caused by anxiety among 

children and adolescents. In terms of method, the conducted research is included in the 

descriptive-analytical research set, in which the researcher, in addition to illustrating 

what is, describes and explains the reasons for how and why the state of the problem 

and its dimensions. The researcher needs a solid argument to explain and justify the 

reasons. This support is provided through searching in the literature and theoretical 

topics of research and compiling existing propositions and general theorems about it, 

for this purpose, the writer has covered this important by using documentary methods 

and clearly It has studied the effectiveness of cognitive behavioral therapy on 

improving mental health caused by anxiety among children and adolescents, and then 

analyzed the data using a qualitative and comparative method. The results of the 

research show that identifying the effective factors in causing anxiety among children 

and adolescents can help to restore their mental health, and at the same time, cognitive 

behavioral therapy as an effective treatment method and of interest in improving 

mental problems from The mental health of children and teenagers is known and 

people can use it to improve their quality of life. This has a great effect in eliminating 

or controlling the anxiety of these people and can prevent the consequences of this in 

adulthood. 

Key words: Anxiety, cognitive behavioral therapy, mental health, children and 

adolescents. 

 

 

 


