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 ۹۱کووید شیوع زمان در یاسوج شهر دوم متوسطه انآموزدانش اجتماعی انزوای در جنسیتی تفاوت بررسی هدف با پژوهش این

 شامل آماری جامعه .است( رویدادی پس) ایمقایسه -علی نوع از و غیرآزمایشی هایپژوهش ازجمله پژوهش روش این. شد انجام

 گیرینمونه روش به نفر 933 مورگان جدول اساس بر که یاسوج شهر ۹9۱۱-۹011 تحصیلی سال در دوم متوسطه انآموزدانش

 از وتحلیلتجزیه در. گرفتند قرار ارزیابی مورد( UCLA) تنهایی مقیاس وسیلههب کنندگانشرکت. شدند انتخاب ایمرحله ایخوشه

 دارییمعن تفاوت مطالعه، این هاییافته اساس بر. شد استفاده گروه دو هایمیانگین مقایسه جهت مستقل گروه دو برای t آزمون

 زمان در اجتماعی گذاریفاصله(. P >11۹/1) دارد دوجو ۹۱ کووید شیوع زمان در پسر و دختر انآموزدانش اجتماعی انزوای بین

 .ودشمی بیشتر نیز انآموزدانش اجتماعی انزوای میزان ،هامحدودیت افزایش با ،قرارداد تاثیر تحت را انآموزدانش ۹۱کووید شیوع

 .۹۱کووید ویروس ان،آموزدانش اجتماعی، انزوای جنسیتی، تفاوت :کليدی هایواژه
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 قدمهم

یک سندرم شدید حاد تنفسی پدیدار  عنوانبه(، درحالی ۹9۱1( از زمستان سال )۹۱جهانی ویروس جدید کرونا )کووید گیریهمه

در زندگی روزمره همراه با استرس و اثرات منفی بر وضعیت روانی افراد  (، که باعث اختلال3131و همکاران،  3، ازهر۹شد )هوی

و  گلودرد(. علائم این ویروس شامل تب، سرفه، 3131، 6و سیفونتس 9، اسکبر0، آنگویتا9ان شد )داگنینوآموزدانش خصوصبه

 دیدج ویروس. است ضروری او وجود برای اجتماعی تعاملات و روابط و است اجتماعی موجود یک مشکلات تنفسی است. انسان

 روابط نای انزوا، و اجتماعی گذاریفاصله رعایت با که کشید چالش به را اجتماعی و فردی بین تعاملات ،مهارکننده اقدامات و کرونا

 ناپذیرییجدا ما زندگی در اجتماعی روابط و تعاملات ارتباطات، این انسان، خلقت زمان از. گرفت قرار تأثیر تحت شدتبه اجتماعی

 ختلالاتا افسردگی، اضطراب، تنهایی، ازجملههای تنش به منجر قطعاً باشد، نداشته وجود ارتباطی چنین اگر بنابراین، بوده است،

 (.3131 و سینگ، 7گذارد )سینگمی تأثیر جمعی جامعه و فرد زندگی بر که شودمی دیگر مسائل بسیاری و سلامتی خطرات روانی،

های اجتماعی، کامل متوقف یا کاهش یافت این محدودیت طوربه(، تعاملات اجتماعی ۹۱شیوع ویروس کووید چنین شرایطی ) در

بین فردی اعضای خانواده یا در کل با انزوای اجتماعی روبرو  حوصلگیبیافزایش خشونت و  ازجملهافراد را با واقعیت وحشتناکی 

، خستگی مفرط، تشدید اضطراب تنهاییبه(. منزوی شدن افراد منجر 3131، ۹۹وو ونترگیلی ۹1میا-، کاستدلی۱، هایگنز1کرد )تورالس

 ۹3)بانرجی کندمیوارد  تریجدی هایآسیبادامه پیدا کند از نظر جسمی و روانی به افراد  مدتطولانیشود و چنانچه در و هراس می

نند که افراد هیچ ارتباطی با دیگران و جامعه ندارند ک(. در تعریف انزوای اجتماعی پژوهشگران به وضعیتی اشاره می3131، ۹9و رای

عقل  و زوال خوابیبیو بسیاری از اختلالات روانی مانند افسردگی، اضطراب، ناسازگاری، استرس مزمن،  خطرناکی استکه عامل 

 ۹1، کیلی۹7، اشنایدر۹6ولد، آرن۹9، کروگر۹0)ویلسون دهدمیآورد که در نتیجه نرخ خودکشی را افزایش می به وجوددر اواخر عمر را 

(. انزوای 31۹6، 31و کویاناگی ۹۱مخربی بر بهزیستی روان دارد )استیکلی تأثیرات مدتطولانیانزوای  طورکلیبه(. 3117و همکاران، 
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اس ، احسازخودبیگانگیاجتماعی دارای دو بعد ذهنی و عینی است که با درگیری اجتماعی، انسجام اجتماعی و سرمایه اجتماعی، 

برای مهار این  آنجائی که(. از ۹9۱6نزدیکی مفهومی دارد )نیازی، کارسنجی، سخایی و حسین زاده آرانی،  گیریکنارهیی و تنها

(. 3131و همکاران،  0، رینولدز، شفران9سوئینی -، هیگسون3، چتبرن۹اجتماعی ضروری است )لودس گذاریفاصلهویروس، ایجاد 

، ناامیدی، کمبود امکانات لازم و مشکلات اقتصادی پیامدهای منفی حوصلگیبیماری، بدیهی است در زمان قرنطینه ترس از بی

های روانی قرار آسیب ازجملهان را در معرض مشکلاتی آموزدانشدهد و همچنین تعطیلی مدارس، روانشناختی را افزایش می

 اجتماعی بوده گذاریفاصلهله با بحران، اجرای طرح سیاست دولت برای مقاب ترینمهم(. در ایران هم 9،3131دهد )گارسیاجرامیلومی

 و عالی (. آموزش۹9۱۱جاجرمی،  ها و افراد متفاوت بوده است )ایمانیها برای طبقات، گروهاست. پیامدهای اجتماعی این سیاست

 دلیل هب کشور در ادهالعفوقوضعیت  اعلام از ناشی که شدند روروبه دشواری شرایط تحصیلی با دوم نیمسال در وپرورشآموزش

هایی در کشور شیوع این ویروس منجر به محدودیت(. ۹9۱۱و فناوری،  تحقیقات علوم، وزارت) ودب ۹۱کووید ویروس گیریهمه

 از اجتماعی، هایگذاریفاصلهرعایت  دلیل به روازاینتعطیلی مدارس، رعایت فاصله اجتماعی و قرنطینه در منازل شد.  ازجمله

 ۹۱ویروس کووید گیریهمهشد و  تعطیل نوعیبه عالی آموزش و وپرورشآموزش بخش در آموزشی کشور نظام اهاسفندم اوایل

 نتیجه در انآموزدانش(. ۹9۱1 رشید، و یعقوبی نوقانی، کرد فتحی،) کندمیان را با مشکلات جدی مواجه آموزدانشسلامت روان 

 سترس،ا آسیب، از پس استرس اختلال افسردگی، اضطراب، مانند شناختیروان فردی مشکلات بعد در قرنطینه، و کرونا بیماری

 در شکلمانند م مشکلاتی با انآموزدانش فردی، بین بعد در. اندکرده تجربه را حوصلگیبی و تنهایی احساس ترس، خشم، ناکامی،

 تجربه را خانواده درآمد ناکافی، کاهش اجتماعی هایحمایت معلمان، و دوستان با ارتباطی محدودیت خانواده، اعضاء با ارتباط

 ارب افزایش آنلاین، آموزش فرآیند در انآموزدانشضعیف  اجتماعی و شناختی حضور مانند مشکلاتی، آموزشی بعد در. اندکرده

 شدن ته(. بس۹9۱۱ الحسینی، شد )ابوالمعالی شناسایی ارزشیابی از و نگرانی مدیریت زمان، در مشکلاتی انگیزه، ضعف شناختی،

 تواند بهمی امر همین که شودمی کودکان در اجتماعی تعاملات و بدنی هایفعالیت کاهش منجر به خانه، در شدن قرنطینه و مدارس

اجتماعی در زمان شیوع کرونا  گذاریفاصله(. ۹9۱۱شود )چوبداری، نیک خو و فولادی،  منجر هیجانی و رفتاری مشکلات افزایش

دهد نوجوانانی که در معرض انزوای (، مطالعات نشان می3131، 6دهد )تاریکوان نشان میآموزدانشیی را در میزان بالایی از تنها

( و همچنین لدوس و همکارانش 31۹9، 1و سیلمن 7اسپرنگ)دهند اجتماعی هستند علائم افسردگی را بیشتر از اضطراب نشان می

هر چه میزان  وان در بین کودکان و نوجوانان ارتباط زیادی وجود داردبهداشت ر ( طی پژوهشی نشان دادند بین تنهای و3131)

های سیاندازد. طبق بررو سلامت روان را به خطر می کندمیافسردگی نیز افزایش پیدا  ازجملههای روانی انزوا بیشتر باشد بیماری
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ذا هر چه میزان تنهایی بیشتر باشد آسیب وانگ و همکارانش بین سلامت روان و انزوای اجتماعی ارتباط زیادی وجود دارد ل

انزوای اجتماعی، خطر افسردگی و اضطراب را در  طورکلیبه(، 31۹7و همکاران،  ۹)وانگ کندمیروان نیز افزایش پیدا  سلامتبه

 و ترساس سطح مشکلات (. این۹۱۱1، 3دجونگ گیرولد) شونددهد و همچنین از نظر عاطفی دچار مشکل مینوجوانان افزایش می

 مقابل در را افراد کرده و ضعیف را بدن ایمنی سیستم تواندمی و اضطراب استرس بردمی بالا را یادگیرندگان تحصیلی اضطراب

 (.۹9۱1عبدالله زاده،  و علیپور قدمی، سازد )علیپور، پذیرآسیبمختلف  هایبیماری

ارتباط با همسالان، بیشتر روابط و تعاملات در این دوران  یژهوحائز اهمیت است به  بسیارارتباطات اجتماعی در دوران نوجوانی 

 نظر بهباعث محدود شدن این روابط شد،  ۹۱گذاری اجتماعی در زمان شیوع کووید گذاریفاصلهدهد لذا در محیط مدرسه رخ می

در  ین، با توجه به اینکه تاکنونبنابرا ؛شودمی هاآن های روانشناختی در نتیجه منزوی شدنباعث آسیب گذاریفاصلهرسد این می

ان دختر و پسر متوسطه دوم در آموزدانشهای جنسیتی در انزوای اجتماعی در کشور ایران پژوهشی در خصوص بررسی تفاوت

بوده است که میزان انزوای اجتماعی بین دختران و پسران مدارس  درصددانجام نگرفته است، این پژوهش  ۹۱زمان شیوع کووید

 وم را در شهر یاسوج بررسی کند.متوسطه د

 روش پژوهش

شهر  ۹9۱۱-۹011ان متوسطه دوم در سال تحصیلی آموزدانشای می باشد. جامعه آماری شامل مقایسه-روش پژوهش از نوع علی

طه مدرسه متوس 0، در ایچندمرحلهای خوشه گیرینمونهنفر از جامعه فوق به روش  933یاسوج بود که بر اساس جدول مورگان 

 است که شدهاستفادهراسل  (UCLA) تنهایی احساس نامهپرسشاز  هاداده آوریجمعاست. برای  شدهانتخابدوم دخترانه و پسرانه 

، UCLA 9تنهایی احساس مقیاس سوم است. نسخه شدهبندیدستهو بر اساس طیف لیکرت  ایگزینه 0 صورت به و سؤال 31 شامل

سنجد. راسل برای نسخه سوم مقیاس احساس تنهایی می کندمی تجربه خود فردی بین روابط در که را فرد تنهایی متداول احساس

گزارش شد. پایایی 71/1جدید تجدید نظر شده در نسخه پایایی این آزمون (. ۹913پایایی بالایی در نظر گرفت )مشایخ و برجعلی، 

است. این مقیاس توسط شکرکن ومیردریکوند  شدهگزارش 1۱/1( ۹۱71توسط راسل، پیلوا و فرگوسن ) بازآزماییآزمون به روش 

 (، در زمینه هنجاریابی۹979داور پناه ) (.۹911شناس،  حق به کار گرفته شد )نادری، و اصلاحاتترجمه وپس از اجرای مقدماتی 

جمله لحن  ۹1ای، هگزین 0نمود. در این مقیاس  گزارش را درصد 71/1 آلفای ضریب و داد انجام تنهایی پژوهشی احساس مقیاس

به معنای  0به معنای ))گاهی(( و  9((، ندرتبهبه معنای )) 3به معنای ))هرگز((،  ۹جمله لحن مثبت دارند. گزینه  ۹1منفی و 

و حداکثر  31آن  حداقلشود که ، محاسبه میشدهانتخاب هایگزینهجمع اعداد  وسیلهبهباشد. نمره فرد در این مقیاس، ))همیشه(( می

 (.۹913 شود )مشایخ و برجعلی،( معکوس می31،۹۱،۹6،۹9،۹1،۱،6،9)مثبت  های مربوط به جملات لحناست. رتبه 11آن 

                                                           
1. Wang 
2 .de Jong Gierveld 
3. University of California at Los Angeles Loneliness Scale 



 خلیلی و همکاران                                                                                                                ... آموزان دانش اجتماعی انزوای میزان جنسیتی تفاوت رسیبر 

  

 
 ۱1                                                                                                                1041، تابستان چهاردهمدوره چهارم، شماره ، تربیتی علوم و شناسی روان در نو راهبردهای فصلنامه 

با توجه به اینکه آموزش ) ایمرحله ایخوشه گیرینمونه شیوه از با استفاده هاآن انتخاب و نمونه حجم و جامعه تعیین از پس

 حساسا نامهپرسش حضوری مقدور نبود( صورتبها، امکان توزیع پرسشنامه مجازی بود و همچنین شیوع ویروس کرون صورتبه

 هگذشت ماه یک وضعیت اساس بر که شد ان خواستهآموزدانش از شد و توزیع مجازی صورتبهان آموزدانش بین (UCLA) تنهایی

توزیع، به شیوه مجازی  از بعد هاپرسشنامه سپس نگذارند، پاسخبی را سؤالی هیچ که کنند سعی و دهند جواب سؤالاتبه  خود

 از کهطوریبه spss افزارنرم از نتایج وتحلیلتجزیه جهت چنینهمو  شدند قرار داده مخصوص هایفرمت در و شدند آوریجمع

 .شد ( استفادهاییتی تک نمونهو  مستقل تی) استنباطی آمار و( فراوانی) توصیفیآمار  هایشاخص

 هایافته

. ابتدا جداول توصیفی و سپس پردازیممیهش به نتایج حاصل از تحلیل آماری در مورد فرضیات پژوهش در این قسمت از پژو

 .گرددمیارائه  spss افزارنرمتحلیل آماری برگرفته از 

 بر اساس جنسيت کنندگانشرکت. توزیع فراوانی 1 جدول

 کل پسر دختر متغير

 933 ۹70 ۹01 جنسيت

 ۱/۱9 7/91 ۹/09 درصد

 آموزدانش( ۹/09) ۹01( که از این تعداد ۱/۱9نفر ) 933در پژوهش  کنندهکتشران آموزدانشتعداد کل  ۹وجه به جدول شماره با ت 

 پسر بودند. آموزدانش( 7/91) ۹70دختر و 

 اساس رشته تحصيلی بر کنندگانشرکت فراوانی . توزیع2جدول 

 درصد فراوانی فراوانی رشته

 0/93 ۹۹۹ تجربی

 9/90 ۹17 انسانی

 ۱/۱9 933 کل

( نفر 9/90) ۹17ان رشته انسانی آموزدانش( و تعداد 0/90) ۹۹۹ان رشته علوم تجربی آموزدانشتعداد  3با توجه به جدول شماره 

 بودند.

 جهت شناسایی وضعيت انزوای اجتماعی اینمونهتک  tآزمون  .3جدول 

انحراف  ميانگين تعداد متغير

 استاندارد

سطح کفایت 

 قبولقابل

 سطح معناداری درجات آزادی tمقدار 

 111۹/1 39۹ 1۹/3 3 00/1 71/3 933 انزوای اجتماعی

آن است که از بین نمونه پژوهش حاضر پسران بیشتر از دختران در این پژوهش شرکت کردند و  دهندهنشانتایج تحلیل آماری ن

ل اما نتایج حاصل از جدو ؛م تجربی در این پژوهش مشارکت داشتندان رشته علوم انسانی بیشتر از رشته علوآموزدانشهمچنین 

 قبوللقابان دوره متوسطه دوم شهر یاسوج بیشتر از سطح کفایت آموزدانشآن است که میزان انزوای اجتماعی  دهندهنشان 9شماره 

ان دوره متوسطه دوم شهر یاسوج آموزدانش ۹۱ویروس کوید  گیریهمهتوان نتیجه گرفت که در دوران می روازاین( می باشد. 71/3)
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اجتماعی، تعطیلی مدارس  گذاریفاصلهباعث ایجاد  ۹۱دچار انزوای اجتماعی شدند بدین شرح که اضطراب ناشی از ویروس کووید

 ان شد.آموزدانشان با همسالان شد و در نتیجه باعث انزوا در آموزدانشو عدم ارتباط و تعامل 

 ان رشته تجربی و انسانیآموزدانشل را جهت مقایسه انزوای اجتماعی مستق tآزمون  .5جدول 

 داریمعنیسطح  درجه آزادی tمقدار انحراف استاندارد ميانگين تعداد رشته متغير

انزوای 

 اجتماعی

 111۹/1 93۹ 93/۹1 93/1 ۱7/3 ۹۹۹ تجربی

 1۹/۹۹ 91/1 9۹/3 ۹17 انسانی

ان رشته تجربی تعداد کمتری از رشته آموزدانشآن است که، با توجه به اینکه  دهندهنشان 9در جدول شماره آمدهدستبهنتایج 

 ( بیشتر می باشد.۱7/3) تجربیان رشته علوم آموزدانش( هستند اما انزوای اجتماعی در بین 9۹/3) انسانی

 ان دختر و پسرآموزدانشمستقل را جهت مقایسه انزوای اجتماعی بين  t آزمون .6جدول 

انحراف  ميانگين تعداد جنسيت يرمتغ

 استاندارد

 داریمعنیسطح  درجه آزادی tمقدار 

 111۹/1 93۹ ۹/3 99/1 ۱7/3 ۹01 دختر انزوای اجتماعی

 9/3 9۱/1 07/3 ۹70 پسر

( 07/3پسر ) انآموزدانش( بیشتر از ۱7/3ان دختر )آموزدانشآن است که انزوای اجتماعی  دهندهنشان 6نتایج حاصل از جدول شماره

 می باشد.

 گيرینتيجهبحث و 

جتماعی تواند انزوای ااین عامل می شوداجتماعی باعث تعطیلی مدارس می گذاریفاصلههای پژوهش نشان داد با توجه به اینکه یافته

ین عدم ارتباط ان قوت بخشد زیرا بیشترین ارتباطات با همسالان در دوران نوجوانی در محیط مدرسه است و اآموزدانشرا در 

 از ناشی اجتماعی - روانی تغییرات با آمیزموفقیت انطباق ان را در پی دارد. بدون تردیدآموزدانشمنزوی شدن  ازجملهاثرات منفی 

 سنین در که نوجوانانی و کودکان آموزشی برای و فردی بین فردی، سطوح در نامطلوبی تواند پیامدهایمی نوظهور، ویروس این

با توجه به نتایج تحقیق  (.۹9۱۱الحسینی،  کند )ابوالمعالی ایجاد اجتماعی -فردی زندگی مختلف ابعاد ند و در کل درهست تحصیل

و  کرونا گیرهمه بیماری از حاصل روانشناختی مستثنی نبوده و استرس و اضطراب قاعدهان شهر یاسوج از این آموزدانشحاضر، 

ه نشان داد ک اینمونهتاثیر گذاشته است. در تحقیق حاضر نتایج آزمون تی تک  هاآنر روی ( ببیماری این مهار برای) قرنطینه

زوای ان ازجملهو اثرات مخربی  قرار دادهان را تحت تاثیر آموزدانشاجتماعی و تعطیلی مدارس، از بعد روانشناختی  گذاریفاصله

(، مبنی بر اینکه تنهایی، جدایی از 313۹و همکاران،  ۹ه نظر )مایلراجتماعی را به همراه داشته است. در تحلیل این مورد با توجه ب

شود، شاید بتوان گفت که مدرسه نرفتن، تنهایی دوستان به همراه با علائم افسردگی باعث افزایش اضطراب و انزوای اجتماعی می

انزوای اجتماعی  هایمؤلفهبر آن با توجه ان از دوستان خود باعث ایجاد انزوای اجتماعی گردیده است. علاوه آموزدانشو جدایی 

وان تبا افراد خانواده، میو علائق مشترک  مسائلیی، نداشتن تنها، رفیق و همدمعدم سازگاری با اطرافیان، احساس نداشتن  ازجمله

ان در موزآدانشگفت با توجه به نتایج تحقیق حاضر در دوران شیوع ویروس کرونا در شهر یاسوج با توجه به تعطیلی مدارس، 

                                                           
1. Müller 
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، همچنین به دلیل اینکه از همسالان خود فاصله گرفته بودند، با افراد خانواده اندداشتهخانواده احساس تنهایی و نداشتن همدم 

ان آموزدانشاین موارد همگی باعث اثرات مخرب بر سلامت روانشناختی  که ؛اندداشتهمشترک  هایخواستهاحساس عدم علایق و 

 اجتماعی شده است. انزوای ازجمله

 و همسال گروه خویشاوندان، با نوجوانان و کودکان نحوۀ تعامل در تغییراتی اجتماعی، گذاریفاصله و مدارس تعطیلی قرنطینه،

 و نوجوانان کودکان در را اجتماعی حمایت هایشبکه اجتماعی، هایمحیط در همسال گروه با محدودیت رابطه .کندمی ایجاد معلمان

 نوجوانان مشکلات یا و والدین بین نزاع یکدیگر، کنار در خانواده افراد حضور مستمر قرنطینه، شرایط در علاوهبهاست.  ردهک محدود

تمامی این  که ؛(313۹ شود )مایلر و همکاران،می خانواده افراد به نسبت منفی احساسات و رفتاری هایناسازگاری به والدین منجر با

انرجی و ب ازجملهان سهیم هستند. نتایج تحقیق حاضر با نتایج چندین محقق دیگر آموزدانشی اجتماعی در رفتارها در ایجاد انزوا

توان همسو بودن نتایج تحقیق می توجیه دراست.  همسو( 313۹( و مایلر و همکاران )31۹9) همکاران(، اسپرینگ و 3131همکاران )

انجام شد نتایج  ۹۱نوجوانان و جوانان کشور چین در زمان شیوع ویروس کوویدکه در بین  نظرسنجیطبق  به موارد زیر اشاره کرد؛

(. تنهایی و  3131و همکاران،  9، شو0، هان9، هو3، فانگ۹دهد )کائونفر علائم اضطراب را نشان می ۹نفر،  0نشان داد که از هر 

(. در مورد فرضیه دوم ۹۱۱1، 6گیرولد دجونگشود )جدایی از هم سن و سالان باعث ایجاد مشکلات در کودکان و نوجوانان می

قیق مسئله مهمی که در این تح ازجملهپژوهش حاضر، مبنی بر اینکه وضعیت انزوای اجتماعی در بین دختران و پسران چگونه است، 

است. در این ان دختر و پسر بوده آموزدانشقرار گرفت، بررسی انزوای اجتماعی بین  موردبررسی ۹۱در ارتباط با ویروس کووید

وان گفت تآن است که انزوای اجتماعی بین دختران بیشتر از پسران بوده است در تحلیل این مورد می دهندهنشانباب نتایج تحقیق 

(. ۹۱۱1، 7دهد )لیریزنان بیشتر از مردان افزایش می دراجتماعی خطر انزوا و تنهایی را  گذاریفاصلهقرنطینه و  آنجائی کهاز 

بیشتر از  ۹۱کووید  گیریهمه(، در دوران ۹۱۱1ان دختر شهر یاسوج نیز به دلیل نیاز بیشتر به ارتباط با همسالان )لیری، آموزدانش

. در رفتار آنان در خانه نمود پیدا کرد است مسئلهاین  که ؛اندشدهپسران بر بهداشت روان آنان تاثیر گذاشته و دچار انزوای اجتماعی 

هستند و  صحبتیهم(، زنان بیشتر از مردان به دنبال 3131طبق نتایج تحقیقات تورالس و همکاران ) ائی کهآنجعلاوه بر آن از 

ان دختر شهر یاسوج چون در دوران آموزدانشهمچنین درک و شناخت درست در بین زنان بیشتر اهمیت دارد، شاید بتوان گفت 

شناخت  هاآنتا از  اندداشتهخود ن هایخواستهمطابق با سن، علایق و  صحبتیهمو  اندجداشدهاز دوستان خود  ۹۱شیوع کووید 

بنی مورد فرضیه سوم پژوهش م در .اندشدهآن دچار انزوای اجتماعی  تبعبهدرستی داشته باشند، بیشتر از پسران دچار اضطراب و 

ان دختر آموزشدانآن است که بین  دهندهنشانتحصیلی مختلف نتایج آزمون تی مستقل  هایرشتهبر شناسایی انزوای اجتماعی بین 

                                                           
1. Cao 
2. Fang 
3. Hou 
4. Han 
5. Xu 
6. de Jong Gierveld 
7. Leary 
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جربی ان رشته تآموزدانشکه  صورتبدینتحصیلی علوم انسانی و رشته تجربی تفاوت معناداری وجود دارد  هایرشتهو پسر در 

 علوم انزآمودانش خلاقیت و سیالی نمرات میانگین که ؛ان رشته علوم انسانی دارندآموزدانشانزوای اجتماعی بیشتری نسبت به 

در  .(۹9۱6پورابوالقاسم حسینی، ) است انسانی علوم انآموزدانش از بالاتر معناداری گونه به کل خلاقیت و سیالی مؤلفه در تجربی

ژوهشی، پ هایگروهان رشته تجربی بیشتر از رشته علوم انسانی در آموزدانش آنجائی کهتحلیل این مورد شاید بتوان گفت از 

 مدتاًعآزمایشگاهی )که  هایپژوهشو اکنون به دلیل حضور نداشتن و شرکت نکردن در  اندداشتهشرکت  آزمایشگاهیعملکردی و 

به صورت انفرادی، باعث مشکلات عاطفی و  هافعالیتآن تنهایی و انجام  تبعبه(، و شودمیهمکلاسی انجام  هایگروهتوسط 

به اینکه پیچیدگی موضوع درسی، احتیاج بیشتر  با توجهست. همچنین انزوای اجتماعی در بین آنان شده ا ازجملهروانشناختی 

ه تجربی ان رشتآموزدانش آنجائی کهشاید بتوان گفت از  روازاین، اشاره کرد. کندمیان به توضیحات دقیق معلمان را طلب آموزدانش

علمان س عملکردی دارد، )که وابستگی به مکه نیاز به آزمایشگاه و تدری تریپیچیدهنسبت به رشته علوم انسانی موضوعات درسی 

ان رشته تجربی آموزدانشبین  ۹۱(، از عوامل بروز انزوای اجتماعی در دوران قرنطینه ناشی از شیوع ویروس کوویدکندمیرا تشدید 

 در شهر یاسوج شده است.

اضطراب  ازجملهروانشناختی اثرات منفی از لحاظ  ۹۱اجتماعی، تعطیلی مدارس ناشی از شیوع ویروس کوید  گذاریفاصلهقرنطینه،  

 ۹۱خاصی در زمان شیوع ویروس کووید  پذیرآسیب(. همچنین عوامل 3131لدوس و همکاران، )گذارد می جابه پرتیحواسو 

ر (. طبق نتایج تحقیق حاض3131و همکاران،  9، رز0، ریچموند9، اسکامالدو3، ادموندز۹مشکلات عاطفی شناسایی شدند )تال ازجمله

و  6بک) شودتوان به این نتیجه رسید که عدم ارتباط با دیگران منجر به احساس محرومیت، مشکلات عاطفی و افسردگی میمی

شود که اثرات ان با همسالان و معلمان میآموزدانشاجتماعی موجب عدم ارتباط  گذاریفاصله( و علاوه بر این، ۹۱۱1، 7کلارک

دهد و افکار منفی در ارتباط با خود مانند سرزنش بالایی از منزوی شدن در نوجوانان را نشان میگذارد و سطح می جابهمخربی را 

1مسی) کندمیخود، کم ارزشی خود را در نوجوانان تقویت 
دهد که بین نشان می هابررسی (.31۹۹، ۹۹کاسیوپو ۹1، هاوکلی۱چن، 

مداخلاتی خاص برای کاهش اثرات منفی بر بهزیستی روان وجود  انزوا و بهداشت روان کودکان و نوجوانان ارتباط واضحی است و

 ۹۱روانشناختی که به ارتقا سلامت روان کودکان و نوجوانان در زمان شیوع ویروس کووید هایی استراتژدارد، عوامل عملی و 

ی از کودکان و و پشتیبان اجتماعی هایشبکهفیزیکی با حفظ ساختار، افزایش کمیت و کیفیت  هایفاصلهمانند ایجاد  کندمیکمک 

                                                           
1. Tull 
2. Edmonds 
3. Scamaldo 
4. Richmond 
5. Rose 
6. Beck 
7. Clark 
8. Masi 
9. Chen 
10. Hawkley 
11. Cacioppo 
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در جهت ارائه راهکارهای مناسب جهت از بین بردن یا کاهش انزوای اجتماعی در  روازاین(. 3131)لدوس و همکاران،  نوجوانان

م کردن فاصله ک ازجمله، توجه بیشتری صورت گیرد شودمیرسد باید به عواملی که سبب انزوای اجتماعی می به نظردوران قرنطینه، 

نوجوانان توسط والدین، برگزاری جلسات از طرف  هایخواستهان و والدین از طریق مطالعه بیشتر آموزدانشی میان عاطف

ان دختر که سهم بیشتری آموزدانش خصوصبهان آموزدانش هایخواستهمنطقه جهت آشنا کردن والدین با علایق و  وپرورشآموزش

 ندان خود.با فرز صحبتیهمتخصصی مشاوره با اولیا، جهت آشنایی با چگونگی  هایکارگاهاز انزوای اجتماعی را داشتند. برگزاری 

هایی که بر این پژوهش وجود داشت در تعمیم نتایج مهمی که از پژوهش حاضر قابل استنباط است اما به علت محدودیت رغمهب

 انآموزدانشتوان به محدود بودن جامعه آماری به ها پژوهش حاضر میمحدودیت ازجملهنتایج جانب احتیاط را باید رعایت کرد، 

 صورتبه اهپرسشنامهان به تکمیل کردن پرسشنامه با توجه به اینکه آموزدانشمتوسطه دوم شهر یاسوج، عدم دسترسی برخی از 

 تر است.یتر و طولانمجازی توزیع شد و همچنین پژوهش حاضر مقطعی است و مطالعه در این زمینه نیاز به مطالعات دقیق

 منابع

 هاآنآموزان و راهکارهای مقابله با شناختی و آموزشی بیماری کرونا در دانش(. پیامدهای روان۹9۱۱)، خدیجه ابوالمعالی الحسینی. 

 .۹97-۹۱9 (،99)۹6 ،تربیتی شناسیروانفصلنامه 

 ۹19(، 3)۹، اجتماعی تأثیرات ، ارزیابیایران جامعه در کرونا ویروس شیوع اجتماعی پیامدهای (.۹9۱۱) حسین ،جاجرمی ایمانی-

17. 

 ( رابطه ویژگی۹9۱6پورابوالقاسم حسینی، شیما .) ان رشته علوم انسانی و علوم تجربی. آموزدانشهای شخصیتی و خلاقیت در بین

 های نوین در مدیریت، اقتصاد و علوم انسانی.کنفرانس ملی پژوهش

 ( در کودکان: مطالعه مروری ۹۱شناختی کرونا ویروس جدید )کووید امدهای روان(. پی۹9۱۱فولادی ) ،خونیک ؛عسگر ،چوبداری

 .99-61 ،(99)۹6، تربیتی شناسیروانفصلنامه  .مندنظام

 ،کرونا بیماری اضطراب (. اعتباریابی مقدماتی۹9۱1) حسن عبداللهزاده، و زهرا علیپور، ابوالفضل، قدمی، احمد؛ علیپور (CDAS) 

 .۹69-۹79 ،1( 93اجتماعی، ) سلامت نشریه رانی،اینمونه در

 ،نرمافزار  با آموزش و سنتی روش با آموزش (. مقایسه۹9۱1) خسرو رشید، و ابوالقاسم یعقوبی، رسول؛ کردنوقانی، فتانه؛ فتحی

د. آبا ر خرمشه ابتدایی ششم پایه دختر انآموزدانش در علوم و س ریاضیدر بردرکا و فهمیدن دانش، یادگیری سطوح در آموزشی

 .76-69، (3)7، مجازی و آموزشگاهی یادگیری در پژوهش

 اجتماعیعلوم  .(. فراتحلیل رابطه بین اینترنت وانزوای اجتماعی۹9۱6) سید سعید ،حسینی زاده ؛ایوب، سخایی ؛کارسنجی ،نیازی 

(91)۹۹، 36-۹. 

 آموزشی حفظ کیفیت در اساسی هاینکته. (۹9۱۱) عالی آموزش دفتر برنامهریزی آموزشی معاونت فناوری، و تحقیقات علوم، وزارت 

 عالی. آموزش برنامهریزی دفتر .کرونا با مقابله شرایط در کشور دانشگاههای
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