
  

 

The Effectiveness of Paradoxical Time Table on 

Mothers' Anxiety and Worry, and Daughters' 

Internalized Problems 

Amir 

Ghamarani  

Corresponding Author, Associate Professor, Department of Psychology 

and Education of Children with Special Needs, Faculty of Educational 

Sciences and Psychology, Isfahan University, Isfahan, Iran. E-mail: 

a.ghamarani@edu.ui.ac.ir 

ABSTRACT 

Given the increasing prevalence of emotional-behavioral problems in children and 
the challenges that mothers of these children face, helping mothers control the 
anxiety caused by coping with parenting challenges is becoming important. The 
aim of the present study was to investigate the effectiveness of the paradoxical time 
table on mothers' anxiety and worry, and daughters' internalized problems. This 
study was a quasi-experimental study with pretest, posttest, and follow-up phases 
with a control group. The statistical population was daughters (age 7-9) with 
internalizing problems in Isfahan in 1404 and their mothers. By a purposeful 
sampling method, 40 people from this population were selected as a sample, and 20 
people were randomly assigned to the experimental group, and 20 people were 
randomly assigned to the control group. Mothers in the experimental group 
participated in six 60-minute sessions of the paradoxical time table, and the control 
group did not receive any intervention. Both groups completed the research 
instruments including: the Beck Anxiety Scale, Pennsylvania Anxiety 
Questionnaire, and Achenbach Behavioral Disorders Inventory (2001), before and 
after the intervention. The data were analyzed using repeated measures analysis of 
covariance. The findings showed that the values of both variables in the 
experimental groups in the post-test and follow-up stage were significantly different 
from the pretest stage (significance level less than 0.05). Therefore, this intervention 
had a positive and significant effect on (maternal anxiety (F = 420.587, P = 0.0001), 
(maternal worry (F = 231.057, P = 0.0001), and daughters' internalized problems (F 
= 288.629, P = 0.0001). Therefore, the paradoxical timetable is effective on 
maternal anxiety and worry, and daughters' internalized problems. Given the 
importance of maternal function in relation to children, providing education and 
therapeutic interventions to mothers in order to reduce mothers' negative emotions 
and control children's internalized problems can be effective. 
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internalized problems 
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Extended Abstract 

Introduction 
Emotional and behavioral problems in children are considered one of 
the most important issues and problems in child psychology. Childhood 
is a very important period of a person's life because childhood 
experiences predict the mental health of individuals in adulthood 
(Lewis & McKelvey, 2025). One of the most common psychological 
problems in children is emotional and behavioral problems 
(Christopher et al., 2023). Research by Chougule et al. (2023) estimated 
the incidence of these disorders in adolescents to be about 13.7% to 
50%. Racine et al. (2021) believe that the prevalence of internalized 
behavioral problems in the world has increased in recent years and have 
stated that the global prevalence of anxiety and depression in children 
is 20.5% and 25.2%, respectively. Internalized problems in children 
have a negative impact on the child's personal performance and prevent 
children from performing in line with their abilities (Dostani and 
Ghamarani, 2021). Therefore, internalized problems in children are 
debilitating problems for children. The family, as a fundamental social 
structure and a stable psychosocial environment for children, plays an 
important role in shaping their emotions and behavior (Li et al., 2025). 
Among all family members, the importance of the mother's role in 
children's mental health is an important issue that should not be ignored. 
Mother's mental health plays an important role in preventing children 
from developing behavioral problems (Shiralinia et al., 2019). By 
disrupting early mother-child relationships, maternal anxiety can cause 
emotional disorders, low levels of mental vitality, and psychological 
insecurity in children (Karimabadi, 2014). In general, the quality of 
maternal care for children is effective in preventing children's 
internalized behavioral problems (Shaabani and NematTavosi, 2014). 
Therefore, providing training and interventions that reduce mothers' 
negative emotions and feelings can also be effective in reducing 
children's behavioral problems (Li et al., 2025). Despite the existence 
of effective interventions for anxiety disorders, the recurrence of 
symptoms in the long term is one of the challenges that people with 
anxiety disorders face (Krijnen et al., 2022). Paradox therapy has shown 
its effectiveness in the treatment of anxiety disorders. Paradoxical 
timetable therapy (PTC) consists of two main techniques, namely 
paradox and time table. Given that this treatment method has shown its 
effectiveness in the treatment of psychological disorders, especially 
anxiety disorders, and problems such as recurrence of symptoms, or the 
persistence of symptoms after treatment, do not exist in this type of 
treatment. Accordingly, in the present study, an intervention was 
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designed to treat mothers' anxiety and worry and daughters' internalized 
problems using paradoxical timetable therapy. 

Research Questions 
1. Does the paradoxical timetable affect mothers' anxiety and 

worry? 
2. Does the paradoxical timetable affect girls' internalized 

problems? 

Literature Review 
Pardes et al. (2024) believe that exposure approaches are effective 
methods for the permanent treatment of stress, anxiety, and depression. 
One of the newest methods of exposure therapy is the Time Table + 
Paradox = PTC therapy, which is called paradox therapy for short. 
Paradox therapy has shown its effectiveness in the treatment of anxiety 
disorders such as death anxiety (Mardani et al., 2025), post-traumatic 
stress disorder (Asadiov et al., 2024), panic disorder (Najafi et al., 
2024), body dysmorphic disorder in women (Mahboubi et al., 2024), 
social anxiety disorder (Beshart, 1398), illness anxiety (Beshart, 2019), 
obsessive-compulsive disorder (Ahmadi et al., 2020; Beshart, 2019), 
and in emotion regulation and perceived rejection (Ebrahimpour, 2024). 
The review goes under these subheadings. 

Methodology 
This research is an applied research and in terms of statistical method, 
it is a quantitative research of semi-experimental type with a pre-test-
post-test design with a waiting list. The statistical population of the 
research was children with internalizing behavioral problems and their 
mothers were in Isfahan in 1404. Sampling was carried out purposively 
and students aged 7 to 9 years who had been referred to this center based 
on a psychiatric interview for internalizing behavioral problems and 
who met the inclusion criteria for the study were contacted through a 
counseling center in Isfahan. 30 students whose scores on the 
Achenbach Internalizing Behavior Problems Questionnaire were two 
standard deviations above the mean and who were willing to cooperate 
with their mothers were randomly assigned to two experimental groups 
and a waiting list, and the mothers in the experimental group received 
paradoxical timetable therapy. The inclusion criteria for the study 
included 1. having a child aged 7 to 9 years, 2. having a minimum 
education level of a high school diploma for mothers, 3. having a 
mother aged 30 to 40 years, 4. having a written consent form signed by 
the mother for the children to participate in the study, and 5. not being 
a single parent in the family (due to divorce or death of the spouse). The 
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exclusion criteria also included 1. not being continuously present in the 
research project (absent more than two sessions), 2. using psychological 
services simultaneously, 3. receiving another psychiatric diagnosis 
within the past three years. The research instruments included the 
Anxiety and Worry Questionnaire for Mothers, and the Achenbach 
Behavioral Disorders Inventory (ASEBA). 

Results 

Table 1. Descriptive statistics of maternal anxiety, maternal worry and internalized 

problems in two groups 
Variables 

  Experimental Control 
Test N M ± SD M ± SD 

maternal anxiety 
Pre test 20 17.10 ± 2.22 17.85 ± 2.18 
Post test 20 11.55 ± 2.08 18.15 ± 2.30 

Follow up 20 12.65 ± 2.05 18.50 ± 2.16 

maternal worry 
Pre test 20 30.65 ± 3.86 30.95 ± 3.47 
Post test 20 22.65 ± 3.78 32.15 ± 2.94 

Follow up 20 21.30 ± 3.71 31.25 ± 3.40 

internalized problems 
Pre test 20 20.05 ± 1.90 19.65± 2.13 
Post test 20 9.40 ± 1.18 20.05 ± 2.37 

Follow up 20 10.35 ± 0.93 20.35 ± 2.00 

Table 2. Repeated Measures ANOVA to Examine Within- and Between-Group 

Effects 

variable 
Source of 
Variation 

Sum of 
Squares 

df 
Mean 

Square 
F P 

Eta 
Squared 

Anxiety 
Time 

(Within-
subject) 

200.72 1 200.72 233.498 0.0001 0.860 

 Time × Group 130.05 1 130.05 420.587 0.0001 0.917 

 
Group 

(Between-
subject) 

580.80 1 580.80 519.42 0.0001 0.528 

Worry 
Time 

(Within-
subject) 

231.20 1 231.20 126.230 0.0001 0.769 

 Time × Group 432.20 1 432.20 231.057 0.0001 0.859 

 
Group 

(Between-
subject) 

1300.208 1 1300.208 37.062 0.0001 0.494 

Internalizing 
Problems 

Time 
(Within-
subject) 

405.00 1 405.00 216.152 0.0001 0.850 

 Time × Group 540.80 1 540.80 288.629 0.0001 0.884 

 
Group 

(Between-
subject) 

1366.875 1 1366.875 227.099 0.0001 0.857 
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Discussion 
The present study was conducted with the aim of investigating the 
effectiveness of the paradoxical time table on mothers' anxiety and 
worry, and children's internalized problems. The results of the study 
provided the necessary theoretical support for the paradoxical time 
table, based on which the paradoxical time table can reduce symptoms 
of anxiety and worry in mothers and also control children's internalized 
problems. The first finding of the study showed that the paradoxical 
timetable is effective in reducing mothers' anxiety and worry. In 
explaining this finding, the mechanisms of the paradoxical timetable's 
effectiveness can be mentioned. The artificialization of anxiety 
symptoms, and the experience of anxiety states prescribed by the 
therapist, with the help of the experience of reconstructing events, 
causes the person to have less anxiety about the subject of anxiety, 
despite the activation of worry, the principle of delayed onset, which 
causes the person to have less anxiety about the subject of anxiety. 
Another finding of the study showed that the paradoxical timetable is 
effective in reducing children's internalized problems. In explaining this 
finding, it can be said that mothers' worries and stresses are the factors 
that weaken the mother-child relationship, and as a result, create and 
perpetuate children's internalized problems (He et al., 2023). Given that 
in the present study, presenting a paradoxical timetable to mothers 
reduced their anxiety and worry, and this led to an improvement in the 
quality of mothers' relationships with their children (Shiralinia et al., 
2019), ultimately, a reduction in internalized problems in children was 
expected. 
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 و ادران،م ینگران و اضطراب بر پارادوکس یزمان برنامه یاثربخش
 دختران شده یدرون مشکلات

 یقمران ریام
 لومع دانشکده ژه،یو یازهاین با کودکان آموزش و شناسیروان گروه اریدانش ،مسئول سندهیون

 رایانامه: .ایران اصفهان، اصفهان، دانشگاه ،شناسیروان و یتیترب
a.ghamarani@edu.ui.ac.ir 

 چکیده
 روبرو آن اب فرزندان نیا مادران که ییهاچالش و فرزندان، در یرفتار- یجانیه مشکلات وعیش شیافزا بهباتوجه
 .کندیم دایپ تیاهم ،یفرزندپرور یهاچالش با مقابله از یناش یهااضطراب کنترل در مادران به کمک هستند،
 یدرون مشکلات و مادران، ینگران و اضطراب رب پارادوکس یزمان برنامه اثربخشی یبررس حاضر، پژوهش هدف

 ستیل با یریگیپ دوره با آزمونپس آزمونپیش نوع از ،یشیآزما مهین پژوهش کی پژوهش، نیا بود. فرزندان شده
 مادران و 1404 سال در اصفهان شهر در شده یدرون مشکلات یدارا ساله 9 تا 7 دختران ،یآمار جامعه بود. انتظار

 صورتبه نفر 20 و شدهانتخاب نمونه عنوانبه جامعه نیا از نفر 40 هدفمند، گیرینمونه روش با هک بودند، آنها
 6 در ش،یآزما گروه مادران شدند. گمارش انتظار ستیل در تصادفبه زین نفر 20 و ش،یآزما گروه در یتصادف
 هر نکردند. افتیدر یامداخله گونههیچ انتظار ستیل و کردند، شرکت پارادوکس، یزمان برنامه یاقهیدق 60 جلسه

 یرفتار تاختلالا اههیس و ایلوانیپنس ینگران پرسشنامه بک، اضطراب اسیمق شامل: پژوهش یابزارها گروه، دو
 کررم گیریاندازه با انسیکووار لیتحل آزمون با هاداده کردند. لیتکم مداخله از بعد و قبل را (2001) آخنباخ

 مرحله به سبتن یریگیپ و آزمونپس مرحله در شیآزما گروه در ریمتغ دو هر ریمقاد داد، شانن هاافتهی شدند. لیتحل
 مادران )اضطراب بر مداخله نیا نیبنابرا ؛(05/0 از کمتر یمعنادار )سطح بودند معنادار تفاوت یدارا آزمون،شیپ
(587/420 =F 0001/0 و=P،) مادران ی)نگران (057/231 =F 0001/0 و=P) دختران شده یدرون کلاتمش و 
(629/288=F 0001/0 و=P،)) 05/0 سطح در یمعنادار و مثبت ریتأث=α .بر پارادوکس یزمان برنامه لذا داشت 

 با باطارت در مادر عملکرد تیاهم بهباتوجه است. مؤثر دختران شده یدرون مشکلات و مادران، ینگران و اضطراب
 مشکلات کنترل و مادران، یمنف یهاجانیه کاهش جهت در مادران به یدرمان مداخلات و آموزش ارائه فرزندان،

 شود. واقع مؤثر تواندیم فرزندان، شده یدرون

 شده یدرون مشکلات مادر، ینگران مادر، اضطراب پارادوکس، یزمان برنامه ها:کلیدواژه

 یدرون مشکلات و مادران، ینگران و اضطراب بر پارادوکس یزمان برنامه اثربخشی (.1404) .ریام ،یقمران مقاله: این به استناد
  https://doi.org/10.22054/jpe.2026.88011.2856 .176-146 (،60)15 ،استثنایی افراد شناسیروان .دختران شده

 طباطبائی علامه دانشگاه 2025 ©
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 مقدمه

 در مشکلات و مسائل نیترمهم از یکی کودکان، در 1رفتاری و هیجانی مشکلات
 است؛ فرد یک زندگی از مهمی بسیار دورة کودکی .دیآیم حساببه کودک شناسیروان

 است سالیبزرگ در افراد روان سلامت کنندهینیبشیپ کودکی، دوران تجارب چراکه
(2025 ,McKelvey & Lewis.) کودکان در شناختیروان مشکلات نیترجیرا از یکی، 

Chougule  پژوهش (.al., et Christopher 2023) باشندیم رفتاری و هیجانی مشکلات

al. et (2023) درصد 50 تا درصد 7/13 حدود نوجوانان، در را اختلالات این بروز میزان 
 18/6 کودکی، سنین در رفتاری و هیجانی مشکلات شیوع همچنین است. کرده برآورد
 دو به را رفتاری مشکلات رسکورلا، و آخنباخ (.al., et Choi 2021) است شده برآورد

 اندکرده دیبنتقسیم شده درونی رفتاری مشکلات و شده بیرونی رفتاری مشکلات دسته
(Achenbach & Rescorla, 2001.) رفتاری الگوهای شده بیرونی رفتاری مشکلات 

 و شکنانهقانون رفتار قبیل )از کنندیم ایجاد دیگران برای را مشکلاتی که هستند ناسازگاری
 تلقی فرد وندر به معطوف که هستند مشکلاتی شده درونی رفتاری مشکلات و پرخاشگرانه(

 اضطراب، نظیر .دارند رابطه شدهکنترل ازحدبیش رفتارهای اب آنها علائم و شوندیم
 شیوع معتقدند al. et Racine (2021) .جسمانی شکایات و یریگگوشه افسردگی،
 اندردهک بیان و است یافته افزایش اخیر هایسال در جهان، در شده درونی رفتاری مشکلات

 مطابق و است درصد 2/25 و 5/20 ترتیب به کودکان در افسردگی و اضطراب جهانی شیوع
 دختران، در شده درونی رفتاری مشکلات شیوع (،1390) همکاران و فرامرزی پژوهش با

 تحصیلی تپیشرف به منجر کودکان، در شده درونی رفتاری مشکلات است. پسران از بیشتر
 سالیبزرگ در اجتماعی و اقتصادی مشکلات و (al., et Wickersham 2120) ضعیف

 بر کودکان، در شده درونی مشکلات وجود همچنین (.al., et Vergunst 2023) شودیم
 متناسب عملکرد نتوانند کودکان شودیم سبب و دارد منفی ریتأث کودک شخصی عملکرد

 درونی مشکلات بنابراین ؛(1400 قمرانی، و دوستانی) دهند نشان خود از ،شانیهاییتوانا با
 هستند. کودکان برای ایکنندهناتوان مشکلات کودکان، در شده

                                                                                                                                        
1. Emotional behavioral problems 
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 یبرا داریپا یاجتماع یروان طیمح کی و یاساس یاجتماع ساختار کی عنوانبه خانواده
 (al et Li,. 2025) کندیم فایا آنها رفتار و احساسات به دادنشکل در یمهم نقش کودکان،

 مهمی موضوع فرزندان روان سلامت در مادر نقش اهمیت خانواده، ایاعض همه میان در و
یم خانواده در ناهماهنگی معتقدند al et Li (2025). گرفت. نادیده را آن نباید که است
 اتاحساس و عواطف ،درواقع اما باشد، فرزندان شده درونی مشکلات برای علت یک تواند
 رفتاری مشکلات و خانوادگی یهایناهماهنگ میان واسطه یک عنوانبه که است مادر منفی

 با مادران، در گرفتاری احساس و جوییلذت فقدان مثالعنوانبه .کندیم عمل کودک
 (.1395 ،یقمران و )سعادت است مرتبط کودکان در رفتاری مشکلات

 دارد اریرفت مشکلات به فرزندان ابتلای از پیشگیری در مهمی نقش مادر، روان سلامت
 در اضطراب دوام و گسترش حوزه در شدهمطرح یهامدل (.1398 همکاران، و نیا شیرالی)

 Creswell) کنندیم اشاره کودکان اضطراب در والدگری یهاشناخت نقش به کودکان،

2011 al., et.) پژوهش al. et Orchard (2015) با نگران، مادران است داده نشان 
 داشته رفتارهایی مادران شوندیم باعث فرزندان، یامقابله یهاییتوانا به راجع منفی انتظارات

 تهدید احساس غالباً مادرانی، چنین فرزندان .کندیم پایدار کودک در را اضطراب که باشند
 ندارند موقعیت بر کنترلی هیچ دکننیم احساس مبهم یهاتیموقع با مواجهه در و کنندیم
(Wheatcroft, 2007)و ایجاد یهاعلت از یکی عنوانبه تواندیم مادر، نگرانی بنابراین، ؛ 

 شکلاتم در مادر، نگرانی ریتأث شود. گرفته نظر در فرزندان در شده درونی مشکلات دوام
 نگرانی دادند نشان al. et Szekely (2021) که است اهمیت حائز حدی تا فرزندان رفتاری

 کودکی اولیه هایسال در فرزندان شده درونی مشکلات با بارداری، دوران در حتی مادر
 مشکلات دوام و بروز باعث تواندیم خودیخودبه مادران، نگرانی بنابراین ؛دارد ارتباط
 شود. فرزندان در شده درونی

 کنندهینیبشیپ تواندیم منفی، عواطف انتقال با مادر، اضطرابی باورهای همچنین
 دادند نشان al. et Song (2022) (.1403 همکاران، و )رستمی باشد فرزندان در اضطراب
 ختلالا ایجاد با مادر، اضطراب است. مرتبط فرزندان رفتاری مشکلات با مادران، اضطراب

 شاطن پایین سطوح هیجانی، اختلالات بروز سبب تواندمی کودک-مادر یاولیه روابط در
 کیفیت ،یطورکلبه و (1402 ،یآبادمیکر) شود کودک در روانی امنیت عدم و ذهنی
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 است رگذاریتأث فرزندان شده درونی رفتاری مشکلات از پیشگیری در فرزند، از مادر مراقبت
 (.1400 طاوسی، نعمت و شعبانی)

 مادران نگرانی و اضطراب باعث تواندیم نیز فرزندان شده درونی مشکلات ،گریدیازسو
 پرورش اما ؛کنندیم تجربه را والدگری استرس همواره فرزندان، تربیت در والدین شود.

 بار ینهمچن و فرزندان، با روابط در تعارض وجود بهباتوجه رفتاری، مشکلات با فرزندان
یم تحمیل ت،مشکلا از دسته این با کودکان والدین بر را بیشتری استرس والد، نقش زیاد
 با دان،فرزن در شده درونی مشکلات وجود که اندکرده اثبات را مسئله این هاپژوهش و کند

 مشکلات که صورت این به (.al., et Fang 2024) است مرتبط مادران در اضطراب تجربه
 کودک- دوال تعارض و شودیم کودک و والد میان تعارض ایجاد باعث فرزندان، رفتاری

 این (.al., et Jiang 2022) شودیم مادران در تفاهم سو و انزوا احساس ایجاد به منجر
 و (Choi et al., 2020) کندیم ایجاد مادران در منفی یهاجانیه و عواطف تعارض،

Saroca & ) کندیم افسردگی اختلال و استرس، اضطراب، تجربه مستعد را مادران

2022 ,Sargent.) روریفرزندپ ضعیف یهاوهیش یریکارگبه باعث مادر، منفی احساسات 
 را فرزندان رفتاری مشکلات مورد، دو این که شودیم کودک-مادر رابطه در ضعف و

 و نگرانی و کودکان، شده درونی مشکلات ارتباط ،رسدیم نظر به بنابراین ؛کنندیم تقویت
 شودیم دیگری به منجر یک ره که کندیم عمل معیوب چرخه یک مثل مادران، اضطراب

 عواطف و احساسات که مداخلاتی و هاآموزش ارائه بنابراین ؛کنندیم تقویت را یکدیگر و
 دباش مؤثر نیز فرزندان رفتاری مشکلات کاهش در تواندیم دهد، کاهش را مادران منفی

(2025 .,al et Li.) 

 در نگرانی و اضطراب درمان برای بسیاری یهادرمان و مداخلات اخیر، هایسال در
et Rini ) یصدادرمان و یدرمانیقیموس به توانیم هاآن ازجمله که است شده ارائه مادران

2024 al.,،) (1403 همکاران، و )سلطانی تعهد و پذیرش مدل اساس بر هیجانی خودافشایی 
et Wardani ) انگشتپنج هیپنوتیزم مداخله (،al., et Mwita 2025) یفردنیب درمان

2024 al.,) وگای و (2021 al., et Solís-Domínguez،) یرفتار شناختی درمان 
(2024 al., et Wardani1403 همکاران، و موسوی سید ؛،) مبتنی نگرانی با مواجهه درمان 

 و محققی) تعهد و رشیپذدرمان (،Keshavarz et al., 2021) یمجاز واقعیت بر
 در محور والد مداخلات اندداده نشان هاپژوهش همچنین کرد. اشاره (1395 همکاران،
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 به توانیم هاآن ازجمله که است تأثیرگذار فرزندان شده درونی رفتاری مشکلات کاهش
 و محمدی) دیپرس الگوی اساس بر کودک- رماد تعامل آموزش کرد: اشاره مداخلات این

 خردمندانه والدگری (،1402 قمرانی، و ترکاشوند) یشدگ سرریز مداخله (،1403 قمرانی،
 (.1400قمرانی، و مقدم)

 در علائم مجدد عود ،یاضطراب اختلالات یبرا مؤثر مداخلات وجود رغمیعل 
 ندهست روبرو آن با اضطرابی اختلالات با افراد که است ییهاچالش از یکی ،درازمدت

(2022 al., et Bruin de-Krijnen.) اضطراب علائم اندداده نشان هاوهشپژ مثال برای 
 ؛al., et Levy 2022) کنندیم عود مجدداً رفتاری شناختی درمان از پس نگرانی و

2024 al., et Johnco.) همچنین al. et Rapee (2009) علائم با افراد اندداده نشان 
 همچنان هانشانه از برخی درمان از پس اینکه یا دهندینم پاسخ درمان به یا نگرانی و اضطراب

 اختلالات برای درمانی رویکردهای سایر از را یامواجهه رویکردهای آنچه اما ؛مانندیم باقی
 al. et Céspedes-Paredes (2024) است. موضوع همین کند.می متمایز اضطرابی
 اضطراب استرس، دائمی درمان برای کارآمدی یهاروش ی،امواجهه رویکردهای معتقدند

 و اعیاجتم اضطراب درمان در همچنین درمانی، رویکرد نوع این ریتأث هستند. افسردگی و
Reeves  ؛al., et Tan 2025) دارند افراد درونی اضطراب در ریشه که سخنرانی اضطراب

2022 al., et) اهیمی،ابر و )ابراهیمی نینگرا و پریشانی فکری، نشخوار درمان در همچنین و 
 یتخیل یا واقعی شرایط در منظم، طوربه را افراد درمانی، مواجهه است. شده اثبات (1399
 آن با مرتبط یهاجانیه تا دهدیم قرار اضطراب یا ترس کنندهکیتحر موقعیت با مشابه

 اهشک را عیتموق از نگرانی و اضطرابی یهاپاسخ مروربه و کند فعال افراد در را موقعیت
 (.1404 نژاد، سعیدی) دهد
 زمانی برنامه روش درمانی، مواجهه رویکرد درمان یهاروش جدیدترین از یکی 

 .شودیم نامیده درمانی پارادوکس اختصاربه که است PTC درمان = +پارادوکس
 مرگ اضطراب همچون اضطرابی اختلالات درمان در را خود ریتأث درمانی پارادوکس

(2025 al., et Mardani،) سانحه از پس استرس اختلال (2024 al., et Asadiof،) 
 و محبوبی) زنان در بدن انگاری بدریخت اختلال (،1403 همکاران، و )نجفی پانیک اختلال

 یماریب اضطراب (،1398 بشارت،) یاجتماع اضطراب اختلال (،1403 همکاران،
(Beshart, 2019،) یاجبار وسواسی اختلال (Ahmadi et al., 2020؛ Beshart, 
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 است، داده نشان (Ebrahimpour, 2024) شدهادراک طرد و جانیه میتنظ در و (2019
 امهبرن درمان ندارد. را شد ذکر نیازاشیپ که درمانی یهاروش دیگر مشکلات کهیدرحال
 شده تشکیل زمانی برنامه و پارادوکس یعنی اصلی تکنیک دو از (PTC) پارادوکس زمانی
 زمانی، هبرنام از منظور و رفتاری، نشانه یا بیماری نشانه تجویز معنای به پارادوکس است.
 صمشخ وقت این است. مشخص زمانمدت برای و معین وقت در زشدهیتجو تکالیف انجام

 زمانی هبرنام در بنابراین ؛است تغییر رقابلیغ و قطعی و شودیم تعیین قبل از آن، زمانمدت و
 این است مکلف بیمار و شودیم تجویز بیمار برای اختلال، یهانشانه عین پارادوکسی،

 کرده یزتجو برایش بیمار خود همکاری و نظر با درمانگر که دستورالعملی طبق را هانشانه
 از کند. تجربه و بازسازی مشخصی، زمانمدت طی و روز از معینی یهاوقت در است،

 زتجوی و برنامه، و پارادوکس تکنیک دو ناپذیریجدایی اصل ،PTC درمان یهامشخصه
 (.1398 )بشارت، است اختلال یهانشانه عین

 پژوهش پیشینه
 شآموز ارائه با که دارند وجود بسیاری یهاپژوهش شد، اشاره نیز ازاینپیش که طورهمان

 ؛Rini et al., 2024) اندبوده فرزندان روان سلامت مشکلات هبودب دنبال به مادران، به
 پارادوکس، زمانی برنامه کارگیریبه با حاضر پژوهش اما (،1403 همکاران، و سلطانی
 ردهک کم زیادی حد تا را علائم مجدد بازگشت همچون مشکلاتی با شدن روبرو احتمال

 رابیاضط اختلالات درمان در تاکنون پارادوکس زمانی برنامه که وجودی با همچنین است.
 اما (،1403 همکاران، و نجفی ؛1404 نژاد، سعیدی) است شده گرفته کار به افسردگی و

 مشکلات و مسائل در درمانی، مداخله این دهدمی نشان مطالعه این پژوهشگر یهایبررس
 هاییشپژوه در هدف، گروه است. نگرفته قرار فادهمورداست فرزندان و مادران بین مشترک

 همان ،اندگرفته کار به روان سلامت مشکلات درمان منظوربه را پارادوکس زمانی برنامه که
 رائها با بار نخستین برای حاضر پژوهش اما ؛اندکرده دریافت را مداخله که است گروهی

 راتاث و مادران، نگرانی و اضطراب کاهش اب دارد نظر در مادران، به پارادوکس زمانی برنامه
 خواهد اصلح فرزندی مادر روابط و فرزندپروری راهبردهای در میرمستقیغ طوربه که مثبتی
 کند. کمک مادران این فرزندان در شده درونی مشکلات بهبود به شد،

 و جانیه کندمی تأکید محورخانواده یرویکرد اب پژوهش این نظری چارچوب
 ایی،قض و تقوی) دارد کودکان هیجان تنظیم در ایکنندهتعیین نقش مادران، یهانگرش
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 طریق زا نگرانی، و اضطراب ویژهبه مادران، شناختی و هیجانی وضعیت اساس، این بر .(1404
 در یاندهکنتعیین نقش عاطفی، انتقال و هیجانی بازتاب ای،مشاهده یادگیری فرآیندهای

 .(1404 همکاران، و باقری) دارد فرزندان رفتاری و هیجانی کارکردهای گیریشکل
 یگیرشکل و تهدید هاینشانه به کودک حساسیت افزایش موجب مادر مزمن اضطراب
 پارادوکس زمانی مداخله .(1399 عباسی،) شودمی او در اضطرابی یشدهدرونی الگوهای

 بشارت،) مادران جانیهی سلامت بازسازی برای رویکردی عنوانبه چارچوب، این در
 از نماید. تقویت روزمره تعاملات در را آرامش و پذیرش احساس کندمی تلاش (،1396

 تیجهدرن و هیجان تنظیم ساززمینه تواندمی مادر نگرانی و اضطراب کاهش نظری، دیدگاه
 شود فرزندان در شده درونی مشکلات کاهش

 یهدوسو ارتباطی دارای فرزندان در شده درونی مشکلات با ادرانم نگرانی و اضطراب
et Fang  ؛al., et Song 2022) کند تقویت را دیگری تواندمی آنها از یک هر و هستند

2024 al.,.) اپذیرینانعطاف طریق از ،غیرمستقیم طوربه مادران نگرانی و اضطراب همچنین 
 ناامن ادراک ایجاد و (،1401 همکاران، و فر نجاتی) مادران در پایین آوریتاب و شناختی

 فرزندان در شدهدرونی مشکلات بروز موجب ،(1404 همکاران، و باقری) طیمح از
 و باضطرا با متناقض مواجهه و پذیرش بر تأکید با پارادوکس، زمانی مداخله گردد.می

 ختلم مادران در را هیجان کنترل و اجتناب چرخه کندمی تلاش زمان، با فرد رابطه بازسازی
 کاهش همچنین .(1396 بشارت،) دینما ایجاد بیشتری آرامش و تسلط احساس و کند

 ختلالاتا بهبود سبب تواندمی کودک-مادر یاولیه روابط کیفیت ارتقا با مادر، اضطراب
 درنتیجه (.1402 ،آبادیکریم) شود کودک در روانی امنیت و ،نشاط افزایش هیجانی،

 انتظار (Mardani et al., 2025) مادران در اضطراب اندرم در مداخله این ریتأث بهباتوجه
 به ،یمغیرمستق شکل به هم و مستقیم شکل به هم مادران، نگرانی و اضطراب کاهش رودمی

 رزیابیا با حاضر پژوهش نویسندگان لذا .شود منجر انفرزند در شدهدرونی مشکلات کاهش
 بههباتوج که نمودند فرض پارادوکس، زمانی برنامه درمان اساس بر شدهانجام یهاپژوهش

 لاتمشک این متقابل تأثیرات همچنین و شده درونی مشکلات دارای کودکان یهایژگیو
 کاهش در تواندیم درمانی پارادوکس کارگیریبه مادران، شناختیروان وضعیت بر

 رمؤث فرزندان، شده درونی مشکلات کاهش در آن یدرنتیجه و مادران نگرانی و اضطراب
 نیازهای با کودکان شناسیروان حوزه در بار اولین برای نویسندگان، زعمبه فرضیه این باشد.
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 زمانی برنامه درمان اثربخشی بررسی پژوهش این اصلی هدف لذا .شودیم بررسی خاص
 .است دانفرزن شده درونی رفتاری مشکلات و مادران نگرانی و اضطراب بر پارادوکس

 روش
 نیمه نوع از کمی پژوهش یک آماری، روش ازنظر و کاربردی پژوهش یک پژوهش، این

 رزندانف پژوهش، آماری جامعه .است انتظار لیست با آزمونپس-آزمونپیش طرح با تجربی
 بودند. اصفهان شهر در 1404 سال در آنها مادران و شده درونی رفتاری مشکلات دارای
 انشد با اصفهان در مشاوره مرکز یک طریق از و شد انجام هدفمند صورتبه ،گیرینمونه

 تاریرف مشکلات جهت به پزشکیروان مصاحبه اساس بر که سال 9 تا 7 سنی رده در آموزان
 تباطار داشتند، را پژوهش به ورود یهاملاک و بودند، کرده مراجعه مرکز این به شده درونی
 دهش درونی رفتاری مشکلات پرسشنامه در آنها نمره که آموزانیدانش از نفر 40 شد. برقرار

 ادرانشان،م با داشتند همکاری به تمایل و بود، میانگین از بالاتر معیار، انحراف دو آخنباخ،
 گروه مادران و شدند گمارش انتظار لیست و آزمایش، گروه دو در تصادفی صورتبه

 پژوهش به ورود یهاملاک کردند. دریافت را پارادوکس زمانی برنامه درمان آزمایش،
 محدوده .3 مادران، در دیپلم حداقل تحصیلات سطح .2 ،سال 9 تا 7 فرزند داشتن .1 شامل
 رکتش برای فرزندان، برای مادر توسط کتبی نامهتیرضا یامضا .4 سال، 40 تا 30 مادر سنی

 همچنین بود. همسر( فوت یا طلاق دلیل )به خانواده نبودن والد تک .5 و پژوهش در
 جلسه(، دو از بیش )غیبت پژوهش طرح در مستمر حضور عدم .1 شامل خروج یهاملاک

 پزشکیروان تشخیص افتیدر .3 ،زمانهم طوربه شناختیروان خدمات از یریگبهره .2
 برای ینگران و اضطراب پرسشنامه شامل پژوهش ابزارهای بود. گذشته سال سه طی دیگر،

 بود. (ASEBA) آخنباخ رفتاری اختلالات یاههس و مادران،
 روانشناس ،بک تی. آرون  توسط که است خودگزارشی ابزاری .1بک اضطراب مقیاس
 اضطراب علائم بین تمایز ،BAI اصلی هدف  .شد طراحی 1996 سال در آمریکایی، مشهور

 اوتیمتف مداخلات نیازمند اما دارند، همپوشانی اغلب اختلال دو این زیرا است، افسردگی و
 یا فیزیکی علامت یک هرکدام که است  سؤال 21 شامل بک اضطراب پرسشنامه .هستند

 طول در را علامت هر شدت هادهندهپاسخ .کندیم بررسی را اضطراب با مرتبط شناختی

                                                                                                                                        
1. Beck Anxiety Inventor (BAI) 
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 ،)اصلاً( 0) کنندیم رزیابیا یانهیچهارگز لیکرت مقیاس اساس بر  گذشته هفته یک
 که است 63 آن حداکثر و 0 نمرات، مجموع حداقل (.)شدید( 3 (،)متوسط 2 ،)خفیف(1

 پایایی از BAI که اندداده نشان متعدد مطالعات است. بیشتر اضطراب دهندهنشان بالاتر نمره
 و روایی ایران در است برخوردار خوبی اعتبار و (0.92 ≈ کرونباخ آلفای )ضریب بالایی
 بر مشتمل یانمونه روی بر (1387) یموسو و کاویانی توسط بک اضطراب مقیاس پایایی
 رایهمگ روایی راستا، این در گردید. ارزیابی اضطرابی بیمار 261 و عادی جمعیت نفر 1513

 83/0 و 92/0 ترتیب به مقیاس بازآزمایی ضریب و کرونباخ آلفای ضریب و 72/0 مقیاس،
 آمد. دست به 90/0 اس،مقی کرونباخ آلفای ضریب حاضر، پژوهش در آمد. دست به

 که است یسؤال 16 یده خودگزارش پرسشنامه کی .ایلوانیپنس التیا ینگران پرسشنامه
 یبرا یابزار عنوانبه پرسشنامه نیا .ردیگیم اندازه ار کنترلغیرقابل و مفرط د،یشد ینگران

 5 کرتیل سؤالات به ییپاسخگو اسیمق .رودیم کار به ریفراگ اضطراب اختلال یغربالگر
 ،16 پرسشنامه این در نمره کمترین و ردیگیم تعلق 5 تـا 1 نمره سؤال هر به است، یادرجه

 یدرون یانهمس بیضرا است. بیشتر نگرانی معنای به بیشتر نمره که است 80 نمره بیشترین و
 است شده گزارش 95/0 تا 88/0 نیبـ و بوده بالا یعاد و ینیبال یهاگروه نیب در پرسشنامه

(Davey & Tallis, 1994). 92/0 تا 74/0 نیب آن ییبازآزما ییایپا بیضرا نیهمچن 
 بیضرا (Stöber, 1998 ؛Molina & Borkovec et al., 1994) است شده گزارش

 79/0 و 87/0 بیترت بـه یرانیا انیدانشجو نیب در پرسشنامه نیا ییبازآزما و کرونباخ یآلفا
 و صفت اضطراب نمرات با آن نمرات دارعنیم یهمبستگ نیهمچن است. شده گزارش
 کرونباخ آلفای (.1388 همکاران، و دهشیری) است بوده آن یهمگرا ییروا انگریب یافسردگ

 آمد. دست به 86/0 حاضر، پژوهش در پرسشنامه این
 موازی هایفرم مجموعه از کودک رفتاری مشکلات سیاهه .آخنباخ رفتاری مشکلات سیاهه

 است. شده تهیه Achenbach and Rescorla (2001) توسط که است ASEBA آخنباخ
 و افسردگی اضطراب، و افسردگی شامل رفتاری -یهیجان اختلال 8 پرسشنامه این

 و شکنیقانون توجه، مشکلات اجتماعی، مشکلات جسمانی، شکایات ،گیریگوشه
 سال 6-18 ودکانک اجتماعی و تحصیلی هایشایستگی و هاتوانمندی همچنین و پرخاشگری

 .شودمی تکمیل دقیقه 25 الی 20 در نوعاً  و دهدمی قرار موردسنجش والدین دیدگاه از را
 رسشنامهپ این از بخشی از شده، درونی مشکلات با فرزندان تشخیص برای حاضر، پژوهش در
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 برای ابزار این شد. استفاده دهدیم قرار موردسنجش را شده درونی رفتاری مشکلات که
 است. شده هنجاریابی و ترجمه (1381) همکاران و دوست تهرانی توسط ایران در بار اولین

 اراعتب از پرسشنامه این که است شده حاصل نتیجه این (1385) مینایی تحقیق در طورکلیبه
 تلالااخت سنجش برای آن از توانمی اطمینان با و است برخوردار بالایی و مطلوب روایی و

 عریضی و یزدخواستی کرد. استفاده ساله 6-18 نوجوانان و کودکان رفتاری -عاطفی
 سه در ار پرسشنامه این کرونباخ آلفای اعتبار ضریب اصفهانی آموزان دانش برای (1390)

 در همچنین .آوردند دست به 82/0 و 93/0 ،90/0 ترتیب به کودک و معلم والدین، فرم
 شد. برآورد 71/0 پرسشنامه، این برای رونباخک آلفای ضریب حاضر، پژوهش

 ابکت از برگرفته پارادوکس، زمانی برنامه درمان .پارادوکس زمانی برنامه پکیج
 مهبرنا نیز، پژوهش این در و است بشارت محمدعلی از «درمان زمانی= برنامه پارادوکس+»

 زمایشآ گروه به کتاب، این عملی راهکارهای از راهنمایی و گیریبهره با پارادوکس، زمانی
 شد. ارائه

 پارادوکس زمانی برنامه جلسات محتوای .1 جدول

 محتوا هدف جلسه

 اول

 اعضا آشنایی
 برنامه معرفی

 زمانی
 پارادوکس

 مرور جلسات، تعداد و مداخله اهداف بیان اولیه، ارتباط برقراری و معارفه
 یبرنامه درمان تاریخچه دربارۀ مقدماتی بیان جلسات، کلی چارچوب مختصر

 آن اساسی اصول و پارادوکس زمانی

 سازیآرام دوم

 درمانی برنامه ریزیطرح
 و تاوس مشکل از بخشی علائم، از ترس و بهبود، برای عجله که بپذیرد مراجع

 جعمرا علائم. بازسازی اهمیت به اشاره بپذیرد. ابتدا در را علائم این است لازم
 هتجرب که منفی عواطف و هاجانیه و افکار تمرینات، در است قرار که بیاموزد

 کندیم بازسازی و یادآوری خود برای است، کرده

 سوم
 بازسازی
 شناختی

 تجربه مراجع که منفی عواطف و هاجانیه و افکار آن، در که تمریناتی ارائه
 در پارادوکسی یهانیتمر گسترش شوند. بازسازی کامل طوربه است، کرده
 یزانم بررسی قبل، جلسه تکالیف انجام پیگیری روزمره، منفی بتجار سایر

 منفی عواطف و افکار مجدد کردن تجربه برای بازسازی کردن عملیاتی

 چهارم
 بازسازی
 و شناختی

 علائم با مواجهه

 هانیتمر در مراجع .اضطراب و نشانه رابطه قطع جهت تمرینات و آموزش ارائه
 اضطراب یهانشانه ایجاد از منفی، عواطف و افکار حضور علیرغم آموزدیم

 کند. جلوگیری
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 محتوا هدف جلسه

 هانشانه تغییر پنجم

 زمانمروربه تجارب بازسازی با مراجع یعنی ؛بیمار شخص برای هانشانه تغییر
 ،رحلهم این در بود، او برای ناتوانی و رنج، ترس، منبع قبلاً که اینشانه بیاموزد

 .شودمی تبدیل مهم ریغ یا همسخر حتی و متفاوت کاملاً چیزی به
 خیصتش کمک به روزمره، تعارضات سایر به جادشدهیا مثبت تغییرات تعمیم

 اضطراب و هارابطه

 یبندجمع ششم
 و هاشپرس به پاسخ ،برگزارشده جلسات تمامی از یبندجمع تکالیف، پیگیری

 جلسه خاتمه

 مقیاس یهاپرسشنامه از استفاده با اولیه یهاآزمونپیش ابتدا پژوهش اجرای برای
 و آزمایش وهگر دو هر برای آخنباخ رفتاری سیاهه و ایلوانیپنس ایالت نگرانی ،بک اضطراب

 و بارکی هفته هر جلسه، 6 تعداد به پارادوکس زمانی برنامه جلسات سپس شد. اجرا کنترل
 لیست اخلاقی، مسائل رعایت جهت گردید. اجرا آزمایش گروه روی بر دقیقه 60 مدت به

 زمانی هبرنام درمان پژوهش، فرایند پایان از پس و گرفتند قرار درمان نوبت در نیز انتظار
 1 دولج در پارادوکس زمانی هبرنام جلسات محتوای شد. ارائه نیز گروه این به ،پارادوکس

 و آزمایش گروه دو هر از آموزش، جلسات اتمام از پس جلسه، هر در است. هشد داده نشان
 هر از فادهاست با پیگیری آزمون مجدداً ،ماه کی از پس شد. گرفته آزمونپس انتظار، لیست

رحلهم در پرسشنامه از آمدهدستبه یهاداده ،تیدرنها شد. گرفته گروه دو هر از مقیاس سه
 لیوتحلهیتجز SPSS افزارنرم 26 نسخه از استفاده با پیگیری و آزمونپس و آزمونپیش ی

 شد.
 یسنوپیش کنندگانشرکت یاخلاق مسائل تیرعا یبرا که است یادآوری به لازم
 شناسه و دیگرد ارائه اصفهان دانشگاه پژوهش در اخلاق تهیکم به اجرا از قبل حاضر پژوهش

IR.UI.REC.1403.106 نمود افتیدر را 

 هایافته
 شده درونی رفتاری مشکلات به مبتلا دختر نفرزندا از نفری 20 گروه دو حاضر پژوهش در
 ستانداردا انحراف و میانگین .گرفتند قرار موردمطالعه انتظار لیست و آزمایش گروه دو در

 انتظار لیست یهایآزمودن و سال (15/8±81/0) شیآزما گروه یهایآزمودن سن
 میانگین ازنظر گروه دو که داد نشان مستقل گروه دو t آزمون نتیجه .بود سال (78/0±25/8)

 ادامه در (<05/0P و ،t=-395/0) هستند همتا گروه دو و ندارند معناداری تفاوت هم با سنی
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 به و انتظار لیست و آزمایش گروه دو در پژوهش متغیرهای استاندارد انحراف و میانگین
 است. آمده 2 جدول در پیگیری و آزمونپس ،آزمونپیش مرحله سه در تفکیک

 انتظار لیست و آزمایش گروه دو در پژوهش متغیرهای توصیفی یهاشاخص .2 جدول

 تعداد آزمونپیش آزمونپس پیگیری
 متغیر گروه

  میانگین اریمع انحراف میانگین معیار انحراف میانگین معیار انحراف

 آزمایش 20 10/17 22/2 55/11 08/2 65/12 05/2
 اضطراب

 ارانتظ لیست 20 85/17 18/2 15/18 30/2 50/18 16/2

 آزمایش 20 65/30 86/3 65/22 78/3 30/21 71/3
 نگرانی

 ارانتظ لیست 20 95/30 47/3 15/32 94/2 25/31 40/3

 آزمایش 20 05/20 90/1 40/9 18/1 35/10 93/0
 شده درونی مشکلات

 ارانتظ لیست 20 65/19 13/2 05/20 37/2 35/20 00/2

 ادامه در .است شده داده نشــان پژوهش متغیرهای توصــیفی یهاشاخص 2 جدول در
 شکلاتم و مادران نگرانی و اضـطراب بر پارادوکس زمانی برنامه اثربخشــی تعیین برای

 تحلیل آزمون از پیگیری و آزمونپس-آزمونپیش مرحله سـه در فرزندان شده درونی
 رعایت لزممست آزمون این از استفاده شد؛ استفاده مکرر گیریاندازه با چندمتغیری واریانس

 ویلک -شاپیرو آزمون از متغیرها توزیع بودن نرمال بررسی برای است. آماری یهافرضشیپ
 جهت .(P >05/0) است نرمال پژوهش متغیرهای توزیع داد نشـان که گردید اسـتفاده
 از هاروهگ در وابســته متغیرهای کوواریانس-واریانس ماتریس همگنی مفروضـه بررسـی
 ماتریس همگنی فرض داد نشــان آزمون این نتیجه که شــد اســتفاده باکس ام آزمون

 آزمون اجرای برای لازم یهافرضشیپ لذا .(P >05/0) است برقرار کوواریانس-واریانس
 را ویلکز لامبدای آزمون نتایج 3 جدول اسـت. برقرار مکرر گیریاندازه با واریانس تحلیل

 یریگاندازه با چندمتغیری واریانس تحلیل آزمون به مربوط نتایج ادامه در و دهدیم نشان
 است. آمده .4 جدول در مکرر

 وابسته یرهایمتغ ویلکز( لامبدای) متغیری چند یهاآزمون نتایج .3 جدول

Eta Sig df خطا df فرضیه F متغیر ارزش 

 اضطراب 045/0 5/256 3 36 0001/0 000/1

 نگرانی 096/0 7/112 3 36 0001/0 000/1

 شده درونی مشکلات 059/0 4/191 3 36 0001/0 000/1
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 متغیرهای از یکی در حداقل هاگروه بین که دهدیم نشـان در ویلکز لامبدای آماره نتایج
 (>001/0P) دارد وجود دارمعنی تفاوت وابسـته

 گروهی بین و درون تأثیرات بررسی جهت مکرر گیریاندازه با واریانس تحلیل .4 جدول

 رییتغ منابع ریمتغ
 مجموع

 مجذورات
 ۀدرج
 یآزاد

 نیانگیم
 F P مجذورات

 بیضر
 اتا

 اضطراب
 860/0 0001/0 498/233 72/200 1 72/200 زمان گروهیدرون

 917/0 0001/0 587/420 050/130 1 050/130 زمان*گروه 
 528/0 0001/0 42/519 800/580 1 800/580 گروه یگروه نیب

 نگرانی
 769/0 0001/0 230/126 200/231 1 200/231 زمان گروهیدرون

 859/0 0001/0 057/231 200/432 1 200/432 زمان*گروه 
 494/0 0001/0 062/37 208/1300 1 208/1300 گروه یگروه نیب

 مشکلات
 درونی
 شده

 850/0 0001/0 152/216 00/405 1 00/405 زمان گروهیدرون
 884/0 0001/0 629/288 800/540 1 800/540 زمان*گروه 

 857/0 0001/0 099/227 875/1366 1 875/1366 گروه یگروه نیب

 متغیرهای ابعاد برای گروه و مراحل تعامل اثر F زانیم دهدیم نشــان 4 جدول نتایج
 دارمعنی (152/216) شده درونی مشکلات و (057/231) ینگران (،587/420) اضطراب

 لاتمشک و مادران نگرانی و اضطراب پارادوکس، زمانی برنامه ،عبارتی به (.>05/0P) اسـت
 هبودب معناداری گونه به انتظار لیست با مقایسـه در را آزمایش گروه فرزندان شده درونی

 طول رد موردمطالعه متغیرهای بر پارادوکس زمانی برنامه ریتأث همچنین ت.اسـ بخشـیده
 امهاد در اســت. بوده پایدار هم آزمایش گروه در پیگیری و آزمونپس-آزمونپیش مراحل

 در (پیگیری و آزمونپس ،آزمونپیش) آزمون مراحل تعدیل میانگین یدودوبه مقایســه
 .است آمده 5 جدول

 اجرا بار 3 برای پژوهش یارهیمتغ بونفرونی تعقیبی آزمون نتایج .5 جدول

 آزمایش گروه
 متغیر مراحل

 هانیانگیم تفاوت معناداری سطح

 آزمونپس-آزمونپیش 625/2 001/0

 اضطراب
0001/0 

1 
009/1 

 پیگیری -آزمونپیش

 نگرانی آزمونپس-آزمونپیش 525/4 0001/0
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 آزمایش گروه
 متغیر مراحل

 هانیانگیم تفاوت معناداری سطح

 پیگیری-آزمونپیش 400/3 0001/0
 آزمونپس-آزمونپیش 125/5 0001/0

 شده درونی مشکلات
 پیگیری-آزمونپیش 500/4 0001/0

 است توانسته پارادوکس یزمان برنامه دهدیم نشان 5 جدول در موجود یهاافتهی
 و آزمونپس مرحله در را فرزندان شده یدرون مشکلات و مادران، و ینگران و اضطراب

 برنامه که اسـت یمعن بدان افتهی نیا (.>05/0P) بخشـــد بهبود یمعنـادار گونه به یریگیپ
 وانستهت هم و است بوده تأثیرگذار مادران ینگران و اضطراب کاهش در هم پارادوکس یزمان

 دهد. کاهش زین را فرزندان شده یدرون یرفتار مشکلات است

 گیرینتیجه و بحث
 رانینگ و اضطراب بر پارادوکس زمانی امهبرن اثربخشی بررسی هدف با حاضر پژوهش
 پژوهشی خلأ بهباتوجه پژوهش این شد. انجام فرزندان شده درونی مشکلات و مادران،
 مشکلات به مبتلا کودکان مادران مسائل در درمانی، پارادوکس کارگیریبه زمینه در موجود
 فراهم سپارادوک زمانی مهبرنا برای لازم نظری پشتوانه پژوهش، نتایج شد. انجام شده درونی

 در را نگرانی و اضطراب علائم تواندیم پارادوکس زمانی برنامه آن، اساس بر که نمود
 ن،ای بر علاوه کند. کنترل را فرزندان شده درونی مشکلات همچنین و دهد کاهش مادران

 استفاده جهت در کودک، شناسیروان حوزه پژوهشگران برای تواندیم پژوهش یهاافتهی
 یاهوهیش اصلاح همچنین و مادران ارتباطی توانایی ارتقا در پارادوکس زمانی برنامه از

 .باشد مفید رفتاری، مشکلات دارای فرزندان مادران فرزندپروری
 یهاافتهی مادران، نگرانی و اضطراب بر پارادوکس زمانی برنامه ریتأث خصوص در

 گروه در پیگیری، و آزمونپس مرحله در مادران نگرانی و اضطراب داد نشان پژوهش
 زمانی رنامهب که است معنا این به یافته این است. معنادار تفاوت دارای انتظار لیست و آزمایش

 در پژوهشگر، یهایبررس طبق است. مؤثر مادران نگرانی و اضطراب کاهش در پارادوکس
 را پارادوکس زمانی برنامه ارائه اثربخشی قاً یدق که پژوهشی خارجی، و داخلی یهاپژوهش

 بابایی یهاپژوهش نتایج با یافته، این نشد. یافت کند، مشخص مادران نگرانی و اضطراب بر
 پژوهش، دو این نتایج دارد. همخوانی نسبتاً (1400) همکاران و نیکان (،1402) همکاران و



 163 |ی قمران |... پارادوکس بر اضطراب و یبرنامه زمان یاثر بخش 

 

h
tt

p
s:

//
jp

e
.a

tu
.a

c.
ir

/ 

 مؤثر اضطرابی اختلالات علائم اهشک در تواندیم پارادوکس، زمانی برنامه است داده نشان
 اثربخشی بر مبنی (1404) همکاران و نژاد سعیدی پژوهش نتایج با همچنین یافته این باشد.

 است. هماهنگ حدودی تا فکری، نشخوار و افسردگی بر درمانی پارادوکس
 رد.ک اشاره پارادوکس یزمان برنامه اثرگذاری یهاسمیمکان به توانیم افتهی نیا نییتب در
یم زیجوت درمانگر توسط که یاضطراب یهاحالت تجربه و ،یاضطراب علائم یساز یمصنوع

 شروع اصل ،ینگران شدن فعال رغمعلی شودیم باعث ،عیوقا یبازساز تجربه کمک به ،شود
 نیمچنه باشد. داشته اضطراب موضوع به نسبت یکمتر ینگران فرد شودیم باعث ،تأخیری

ینم هانشانه ،نیبنابرا و کندیم قطع اضطراب با را هانشانه رابطه پارادوکس، یزمان نامهبر
 نند.ک جادیا اضطراب جادیا فرد یبرا و شوند جادیا فرد ذهن در یلیتحم صورتبه توانند

 یداریاپ به منجر که یسمیمکان نیترمهم که شود اشاره است لازم دیگر، ینییتب در
 ارادوکس،پ یزمان برنامه در که است نیا است، شده یریگیپ مرحله تا برنامه، نیا اثربخشی

 هاشانهن یمعنا ،ینگران و اضطراب کاهش نیهمچن و اضطراب، با هانشانه ارتباط قطع از پس
 کم فرد یبرا ها،نشانه تیاهم لذا و کندیم رییتغ فرد یبرا ،است هاینگران یاصل عامل که

 نتیجه این لذا .ابدییم کاهش هانشانه یتجربه هنگام اضطراب و ینگران ،درنتیجه و شودیم
 بود. انتظارقابل

 یهافتهای فرزندان، شده درونی مشکلات بر پارادوکس زمانی برنامه ریتأث خصوص در
 روهگ در پیگیری، و آزمونپس مرحله در فرزندان شده درونی مشکلات داد نشان پژوهش
 زمانی رنامهب که است معنا این به یافته این است. معنادار تفاوت دارای انتظار لیست و آزمایش

 پژوهشگر، یهایبررس طبق است. مؤثر فرزندان شده درونی مشکلات کاهش در پارادوکس
 وکسرادپا یزمان برنامه ارائه اثربخشی قاًیدق که پژوهشی خارجی، و داخلی یهاپژوهش در
 نتایج با ه،یافت این اما ؛نشد یافت کند، مشخص فرزندان شده درونی مشکلات بر را مادران به

 و عقدکی (،1398) یلیداسماعیس و الاسلامیشیخ (،1403) یقمران و محمدی یهاپژوهش
 و باقری (،1400) یطاوس نعمت و شعبانی و (،1401) همکاران و دارابی (،1403) فر تمنایی

 پژوهش همچنین است. هماهنگ حدودی تا (1399) یقمران و مدحی (،1398) همکاران
Jewell et al. (2022) یژهو مداخلات کارگیریبه کرد اثبات تحلیل، فرا یک قالب در 

 است. اثرگذار آنها، فرزندان شده درونی مشکلات کاهش در والدین،
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 مادران به پارادوکس زمانی برنامه حاضر، پژوهش در گفت توانیم یافته این تبیین در
 منجر مادران در نگرانی و اضطراب علائم کاهش به پژوهش، اول یافته با مطابق و شد، ارائه
 یحت و شود فرزندان در شده درونی مشکلات ایجاد به منجر تواندیم مادران، اضطراب شد.
 مادران منفی عواطف و هاجانیه که داخلاتیم اما (al., et Fang 2024) کند تشدید را آن
al et Li,. ) کنند کنترل آنها فرزندان در را شده درونی مشکلات توانندیم ،کنندیم کم را

 کاهش حاضر، پژوهش در مادران بر درمانی پارادوکس اثرات بهباتوجه لذا (.2025
 بود. انتظارقابل فرزندان در شده درونی مشکلات

 اطارتب در فرزندپروری، یهاوهیش که کرد اشاره موضوع این به توانیم دیگر تبیینی در
 کنندیم عمل واسطه عنوانبه فرزندان، شده درونی مشکلات و مادران، اضطراب میان

 تسم به را هاآن مادران، در نگرانی و اضطراب غم، همچون، عواطفی تجربه که ایگونهبه
 ،ناکارآمد یهاسبک این و دهدیم سوق پروریفرزند ناکارآمد یهاوهیش کارگیریبه

 در (.1397 همکاران، و میرصادقی) کندیم شده درونی مشکلات تجربه مستعد را کودکان
 در اضطراب و نگرانی یهانشانه مادران، به پارادوکس زمانی برنامه ارائه با حاضر، پژوهش

 یهاسبک تواندیم مادران، روان سلامت ارتقا اینکه بهباتوجه گردید. کنترل آنان
 ندک کمک نیز فرزندان روان سلامت به طریق، این از و کند اصلاح را آنان فرزندپروری

(Nikolaev et al., 2016،) پژوهش این در فرزندان شده درونی مشکلات کاهش 
 بود. انتظارقابل

 مادران، یهااسترس و هاینگران که شود اشاره نکته این به است لازم دیگر تبیینی در 
 رزندانف شده درونی مشکلات تداوم و ایجاد درنتیجه و فرزندی،-مادر رابطه تضعیف عامل

 زمانی برنامه ارائه حاضر، پژوهش در اینکه بهباتوجه (.He et al., 2023) باشندیم
 تقاار به منجر موضوع این و است کاسته آنها نگرانی و اضطراب از مادران، به پارادوکس

 کاهش درنهایت (،1398 همکاران، و نیا شیرالی) شودیم فرزندان با مادران روابط کیفیت
 بود. انتظارقابل فرزندان در شده درونی مشکلات

 کودکان پژوهش، این نمونه :است زیر شرح به که داشت ییهاتیمحدود پژوهش این
 باید الاتر،ب سنی یهاگروه به پژوهش نتایج تعمیم در بنابراین ؛بودند سال 9 تا 7 سنی دامنه با

 گونههیچ کودکان و شد، اجرا مادران روی فقط مداخله پژوهش، این در شود. احتیاط
 انیهیج مشکلات دارای فرزندان پژوهش، آماری جامعه نکردند. دریافت آموزشی یا مداخله
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 مدنظر یزن نکته این است لازم پژوهش، این نتایج تعمیم در لذا بودند، آنها مادران و رفتاری و
 و نبود ذیرپامکان هیجانی مشکلات سنجش برای معلم فرم از استفاده همچنین، بگیرد. قرار

 سوگیری الاحتم مسئله این که شد، تکمیل مادر توسط رفتاری هیجانی مشکلات پرسشنامه
 .بردیم بالا را

 گرانپژوهش به سنی یهاگروه دیگر برای پژوهش تکرار پژوهشی، پیشنهاد نوانعبه
 والدین اب مرتبط متغیرهای دیگر برای پارادوکس، زمانی برنامه از استفاده .شودیم پیشنهاد

 تعامل یفیتک بر پارادوکس زمانی برنامه اثربخشی بررسی مثال یبرا باشد. مفید تواندیم
 پژوهشی در شودیم پیشنهاد پژوهشگران به همچنین باشد. مفید واندتیم کودکان با مادران

 تایجن تحقق به منجر ،زمانیمدت چه در و اقداماتی چه که بپردازند سؤالات این بررسی به
 .شودیم هاآن یهاخانواده و نوجوانان و کودکان در پارادوکس زمانی برنامه از حاصل مفید
 تواندیم که است موضوعاتی از نیز پدران و مادران بین یاسهیمقا صورتبه پژوهش انجام
 باشد. داشته پی در جالبی نتایج

  



 1404 | 60شماره  |سال پانزدهم  | شناسی افراد استثناییروان  |166

 

h
tt

p
s:

//
jp

e
.a

tu
.a

c.
ir

/ 

 اخلاقی ملاحظات

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی

 دریافت اصفهان دانشگاه اخلاق کمیته از IR.UI.REC.1403.106 شماره به را اخلاق کد پژوهش این

 این و اندنموده رعایت علمی پژوهش این انتشار و انجام در را اخلاقی اصول نویسندگان است. کرده

 آنهاست. همه تأیید مورد موضوع

 نویسندگان مشارکت

 محاسبات، انجام ها،داده گردآوری و آزمایش انجام ها،نمونه سازیآماده و تهیه اول: نویسنده

 کنترل و ررسیب ،لهمقا نویسپیش تهیه نتایج، و اطلاعات تفسیر و تحلیل ها،داده آماری وتحلیلتجزیه

 مقاله سازینهایی و بازبینی اصلاح، نتایج،

 منافع تعارض

 ندارد. منافع تعارض مقاله این نویسندگان اظهار بر بنا

 مالی حامی

 است. شده انجام سندگانینو توسط مستقل صورتبه و یمال تیحما بدون حاضر مقاله

 سپاسگزاری

 .گرددیم تشکر و تقدیر کردند، شرکت حاضر پژوهش در که فرزندانی و مادران همه از
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 میزان فکری، نشخوار بر درمانی واقعیت اثربخشی (.1399) صدیقه. ،ابراهیمی مریم، ،ابراهیمی

-11 ،(2) 7 ،کودکان پرستاری مجله اوتیسم. کودکان مادران پریشانی تحمل و نگرانی
20. https://doi.org/10.22054/jcps.2016.4559 

 درمان اثربخشی بررسی (.1402) .محمدباقر ،حبی خدیجه، ،الحسینی ابوالمعالی وجیهه، ،بابایی
 ختلالا به مبتلا افراد در توجه کانون و اضطرابی حساسیت بر پارادوکس زمانی برنامه

 .967-983 ،(125)22 ،شناختیروان علوم همجل .اجتماعی اضطراب
 فرزندپروری گروهی آموزش اثربخشی (.1398) امیر. ،قمرانی ایلناز، ،سجادیان مریم، ،باقری

 هنیذ توانکم کودک دارای مادران جوییلذت فقدان و کودک رفتاری مشکلات بر مثبت
 .16-8 ،(3) 5 ،کودکان پرستاری مجله پذیر. آموزش

 (.1404) مسعود. سید ،درخشانیان و فیض سید ،زاده افرازی ،اله قدرت ،باقری ،مژگان ،باقری
 اساس بر کودکان شده سازیبرونی و شده سازی درونی رفتاری مشکلات بینیپیش

 یهاپژوهش .مادران اولیه ناسازگار یهابنه روان و خانواده ارتباطی فرآیندهای
  .34-21 ،(4)7 ،زنان ایرشتهمیان

https://doi.org/10.22034/jwir.2025.2068044.1023 
 اجتماعی: اضطراب اختلال بر درمانی پارادوکس اثربخشی سنجش (.1398) محمدعلی. بشارت

 .383-396 ،(76) 18 ،شناختیروان علوم مجله موردی مطالعه
 رشد. جوانه رشد، درمان. زمانی= برنامه پارادوکس+ (.1396) محمدعلی. بشارت،

 پردازش بر سرریزشدگی مداخله اثربخشی ارزیابی (.1402) امیر. ،قمرانی و علی ،ترکاشوند
 شناسیروان .برونی رفتاری مشکلات با فرزند دارای مادران سازینهان خود و هیجانی

  4-81 (،51)13 ،استثنایی افراد
https://doi.org/10.22054/jpe.2023.72216.2544. 

 یهاواکنش اساس بر کودکان هیجانی تنظیم بینیپیش (.1404) .مریم ،قضایی و زهرا ی،تقو
 .151-166 ،(1)22 ،پژوهش و خانواده فصلنامه .آنان منفی و مثبت یهاجانیه به مادران

 ذهنی برنامه بر بتنیم اثربخشی (.1401) اکبر. محمدی، داوود، پور، معنوی مصطفی، دارابی،
 نوجوان شناختیروان مطالعات دوفصلنامه رفتاری. مشکلات بر کودک( و مادر) یساز

 .303-314 ،(1)3 ،جوان و

 و هیجانات کردن اجتماعی آموزش اثربخشی مقایسه (.1400) امیر. ،قمرانی و شهرزاد ،دوستانی
 اریرفت مشکلات با کودکان شرم احساس بر مادران به فرزندپروری هایاستعاره آموزش

doi:%2010.22054/jcps.2016.4559
doi:%2010.22034/jwir.2025.2068044.102
doi:%2010.22034/jwir.2025.2068044.102
doi:%2010.22054/jpe.2023.72216.2544
doi:%2010.22054/jpe.2023.72216.2544
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 .27-42 ،(2)11 .رفتاری و شناختی علوم یهاپژوهش .شده درونی
https://doi.org/10.22108/cbs.2022.127592.1505 

 خصوصیات (.1391) .فرامرز ،سهرابی احمد، ،برجعلی محمود، ،گلزاری غلامرضا، ،دهشیری
 شناسیروان .دانشجویان در پنسیلوانیا ایالت نگرانی پرسشنامه فارسی نسخه سنجیروان
 .67-75 ،(1)4 ،بالینی

 بتلام افراد نگرانی و اضطراب رب رفتاری شناختی درمان اثربخشی (.1391) غلامرضا. ،دهشیری
 .19-28 ،(2)4 ،بالینی شناسیروان .فراگیر اضطراب اختلال به

https://doi.org/10.22075/jcp.2017.2085 
 در مادر گری حمایت بیش بین رابطه (.1403) مائده. ،نیاستاری ،شیرین ،زینالی حسین، ،رستمی

 عواطف یاواسطه نقش کودک: اضطراب با مادر اضطرابی باورهای و ایرانی فرهنگ
 .36-47 ،(59)15 ،زن فرهنگی شناسیروان .مادر منفی و مثبت

 با مادران جوییلذت فقدان و گرفتاری احساس رابطه (.1395) امیر. قمرانی الهام، سعادت
 63-56 ،(3) 2 ،کانکود پرستاری مجله دختر. دبستانیپیش کودکان رفتاری مشکلات

 ی.مصطف سید طبا بنی مرجان، نیکورز محمدعلی، بشارت الهام، فروزنده نازیلا، نژاد سعیدی
 دارای مادران در نشخواری پاسخ و افسردگی بر درمانی پارادوکس اثربخشی (.1404)

 .64-53 ،(1) 14 ،سلامت ارتقای مدیریت فصلنامه نارس. نوزاد
http://jhpm.ir/article-1-1831-fa.html  

 خودافشایی اثربخشی (.1403) .یمحمدعل ،گودرزی و مهدی ،ایمانی ،محمدحسین ،سلطانی
 هب مبتلا دارخانه زنان افسردگی علائم کاهش در تعهد و پذیرش مدل اساس بر هیجانی
 .81-94 ،(56)15 ،بالینی شناسیروان مطالعات .خویی افسرده اختلال

https://doi.org/10.22054/jcps.2025.63705.2645 
 (.2024) .سمیه ،تکلوی و عذرا ،غفاری فرشته، ،کلوری پورمحسنی ،خدیجه سیده ،موسوی سید

 واناننوج اضطرابی حساسیت و اجتماعی انزوای بر رفتاری-شناختی درمان اثربخشی
 .1-16 (،56)15  نی،بالی شناسیروان مطالعات .صدابیزاری به مبتلا دختر

 مادران زیسته تجربه (.1402) هاییده. صابری خدیجه، الحسینی ابوالمعالی جهانگیر، ،شعبان
 لامتس فصلنامه روایتی تحلیل پژوهش یک :رفتاری – هیجانی مشکلات دارای کودکان

 .94-110 ،(1) 4 ،کودکی دوران در آموزش و
 رابطه در مادرانه مراقبت کیفیت یاواسطه نقش (.1400) .محترم ،طاوسی نعمت غزاله، شعبانی،

 ،شناسیروان رویش نشریه کودک، رفتاری و هیجانی یهااختلال و مادر خود حرمت بین
10(5.) 56-45.  

https://doi.org/10.22108/cbs.2022.127592.1505
https://doi.org/10.22075/jcp.2017.2085
http://jhpm.ir/article-1-1831-fa.html
https://doi.org/10.22054/jcps.2025.63705.2645
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 بر مبتنی فنون آموزش اثربخشی (.1398) نسترن. ،قمی سیداسماعیلی و علی ،الاسلامیشیخ
 .خاص یادگیری ناتوانی با فرزند دارای مادران شناختیروان پریشانی بر آگاهیذهن
 .183-196 ،(34)9 ،ییاستثنا افراد شناسیروان

https://doi.org/10.22054/jpe.2019.41570.1981 
 استرس یاواسطه نقش (.1398) خالد. ،اصلانی معصومه، ایزدی، خدیجه، یا،ن شیرالی

 ریفرزندپرو بین رابطه در مادر روان سلامت و کودک-مادر رابطه کیفیت فرزندپروری،
 ،یدرمانروان و مشاوره فرهنگ فصلنامه کودکان، رفتاری مشکلات و آگاهانه ذهن
10(38)، 135-146.  

 کسب مادر، شخصیت اساس بر کودک جدایی اضطراب اختلال یابی مدل (.1399) .زهره ،عباسی
 ،(1)1 ،کودکی اوان در آموزش و سلامت .کودک ناسازگار یهاوارهطرح و یبستگدل
63-43. 

 فراوانی و شیوع میزان مقایسه و بررسی (.1390) مریم. ،شریعتی امیر، ،قمرانی سالار، ،فرامرزی
 عاتمطال مجله .آبادبستان منطقه متوسطه دوره آموزان انشد بین در رفتاری هایاختلال

 .448-439 ،(5) 22 ،پزشکی علوم
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