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 چکیده

امروزه شیوع کرونا ویروس تبدیل به یک بحران بزرگ  مقدمه:

و کشورهای زیادی از جمله ایران را درگیر کرده  جهانی شده

است. از عواقب شیوع کرونا ویروس ایجاد اضطراب و اختلال 

 هدف این پژوهش رابطه. است (OCD) یعملوسواس فکری 

بروز اختلال وسواس فکری عملی در  اب ضطراب ناشی از کروناا

 بود. اصفهانشهر  دارزنان خانه

ی از نوع همبستگی بود. روش تحقیق حاضر، توصیف روش:

ها پرسشنامه وسواس فکری عملی مادزلی و ابزار گردآوری داده

پرسشنامه مقیاس اضطراب کرونا ویروس بود. جامعه آماری این 

گیری دار شهر اصفهان بود. روش نمونهپژوهش شامل زنان خانه

نفر بود. برای تجزیه و  011از نوع تصادفی ساده و حجم نمونه 

ها از آزمون آماری همبستگی پیرسون، انحراف معیار تحلیل داده

انجام  SPSS-21افزار و میانگین استفاده گردید. با استفاده از نرم

 گرفت.

بین اضطراب کرونا )علائم نتایج تحقیق نشان داد  ها:یافته

 داری، رابطه مثبت معنیا اختلال وسواس فکری عملی روانی(، ب

بین اضطراب  . همچنین (p<، 10/1 =r 110/1) وجود دارد

کرونا )علائم جسمانی(، با اختلال وسواس فکری عملی در 

 (،p<، 10/1 =r 110/1)داری وجود دارد رابطه مثبت معنیسطح 

اضطراب کرونا های پژوهش، با توجه به یافته گیری:نتیجه

دار شهر بروز اختلال وسواس فکری عملی زنان خانه تواند درمی

 اشد.اصفهان مؤثر ب

کرونا ویروس، اضطراب، اختلال وسواس  های کلیدی:واژه

 (.OCD) یعملفکری 
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Abstract 
Introduction: Today, the coronavirus 

outbreak has become a major global crisis and 

has affected many countries, including Iran. 

One of the consequences of the coronavirus 

outbreak is the development of anxiety and 

obsessive-compulsive disorder (OCD). The 

aim of this study was to investigate the 

relationship between corona anxiety and 

obsessive-compulsive disorder in housewives 

in Isfahan. 

Method: The method of the present study was 

descriptive - correlational. Data collection 

tools were Maudsley Practical Obsession 

Questionnaire and Coronavirus Anxiety Scale. 

The statistical population of this study 

included housewives in Isfahan. The sampling 

method was simple random and the sample 

size was 100 people. Pearson correlation, 

standard deviation and mean statistical tests 

were used to analyze the data. It was done 

using software SPSS-21. 

Results: The results showed that there was a 

significant positive relationship between  

corona anxiety (psychological symptoms) and 

obsessive-compulsive disorder (p<0.001, r = 

0.41). also between  corona anxiety (physical 

symptoms), and obsessive-compulsive 

disorder There was significant positive 

relation (p<0.001, r = 0.31). 

Conclusion: According to the research 

findings,  corona anxiety can be effective in 

the development of obsessive-compulsive 

disorder in housewives in Isfahan province. 

Keywords: Coronavirus, Anxiety, Obsessive-

Compulsive Disorder (OCD). 
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 مقدمه
(، جهان 01-دکووی) گیری ویروس کروناگیری و عالمبا همه

با چالشی مواجه شده است که بسیاری، ازجمله دبیر کل 
سازمان ملل متحد، آن را بسیار بزرگتر و تأثیرگذارتر از جنگ 

های کنند. این بیماری امروزه در حوزهجهانی دوم ارزیابی می
فرهنگی تأثیر زیادی گذاشته  - سیاسی، اقتصادی و اجتماعی

ن، موج پنجمی را با نام شود در جهامی بینیاست و پیش
دوران پساکرونایی ایجاد نماید که روند و مناسبات 

خطر وسواس  المللی، ملی و محلی را تغییر خواهد داد.بین
تر باشد. زنندهتواند آسیبفکری از خود ویروس کرونا می

افرادی که این ترس را به اندازه نرمال و کنترل شده داشته 
کند ها ایجاد میهشیاری در آنباشند، یک حالت مراقبتی و 

تا بتوانند برای ایمنی خود اقدامات و رفتارهای مفید بروز 
 :کند، افزودمیوسواس فرد را خسته  .دهد

شوید، همواره احساس هایش را میوقتی فرد وسواسی دست
که شود تا اینقدر تکرا میکند و این فکر آنکثیفی می

شوید، لذا هایش را میکند و مجدداً دستاضطراب پیدا می
کند و این رفتار اجباری فقط مدت کوتاهی فرد را آرام می

 (.0)شودچرخه تکرار می
 کیژنت رییو تغ دیجد روسینوع و کی یماریب نیا عامل

 01-دیکوو یماریکه ب ودب هااز خانواده کرونا ویروس افتهی
قدرت  لیبه دل روسیو نیا، متأسفانه .دیگرد یگذارنام
کرد و  دایپ انتشارجهان  بالا به سرعت در کل اریسب تیسرا

 یکشورها( تمامی کمتر از چهار ماه)اندک  یزمان یط تقریباً
حاضر تا  درحال ،یگزارشات رسم . طبقجهان را آلوده نمود

 ایدن مردم نفر از ونیلیم کیاز  شیب 0111ماه ینفرورد 02
 نیا زا یناش ومیرمرگو تعداد  اندشدهآلوده  روسیو نیبه ا

ی ماریهزار نفر گزارش شده است. ب 21از  شیب روسیو
را  یماریبه بی افراد مبتلا دستگاه تنفس شتریب 01 کووید

حال گسترش  درآمیز فاجعهتحت تأثیر قرار داده و به طور 
بحران بزرگ  کیبه  لیتبد روسیکروناو وعیاست. امروزه ش

کرده  ریرگرا د رانیجمله ا از ادییشده و کشورهای ز یجهان
 مانند طاعون بزرگ در هاییاپیدمی، هاقرناست. در طول 

، جذام در قرن 0111در سال  اهیطاعون س ،یغرب اروپای
)مرض فرانسوی( در  2 ناپل مرض ،یششم در اروپای غرب

 0012در سال  ایمالار ا،یتالیدر ارتش فرانسه و ا 0111سال 
ر سال کرونا د روسیو هم اکنون و 0312سال  در وبا و

اجساد در شهرها  تراکم و انیبر تعداد قربان ی؛ همگ2121
در نقاط مختلف  یفضای عموم یختگیروستاها و به هم ر

دهد که ینشان م روسیکروناو وعیش .(2)حکایت دارند ایدن
 شود.پذیر میآسیب جامعه در معرض خطر، منجر به جامعه

تر، های دارای فرزندان، افراد مسناگرچه زنان باردار، خانواده
های نامتناسب دارای معلولیت و افراد کم درآمد از آسیب افراد

 .(1)برنددر اپیدمی و بلایای طبیعی رنج می
در  یمحدود بوده ول یماریب نیکنترل و درمان ا یهاروش
و  یریشگیترین روش مقابله با آن پمهم حاضر حال
 یرگعالم عتیوجه به وضاست. با ت روسیو از انتشار یریجلوگ

های مهم جنبهی تمام باًیکه تقر 01 -دیکووی ماریب (یپاندم)
 یکشورها یتمام ینظام یو حت ی، اجتماعیاسیس ،یاقتصاد

فلج کرده،  گریو به عبارت دداده  قرار جهان را تحت تأثیر
بهداشت  یبر رو یروسیو یماریب نیا یبحث آثار روانشناخت

جامعه از اهمیت بسزایی  وح مختلفروان افراد در سطسلامت
شناسی و شیوع ویروس  ی ویروسهمزمان .(1)برخوردار است

بلکه  افتیگسترش  عیسراست: نه تنها خود ویروس خیلی 
و در  مارییب نیا وعیاطلاعات نادرست و اشتباه درباره ش

شد به  جادیمردم ا نیرعب و وحشت در ب جادیجه اینت
تر از انتشار ی سریعهای اجتماعای که وحشت رسانهگونه

 .(2)ویروس کرونا حرکت کرد

منجر به بروز  تواندیدر جامعه م رداریهای واگبیماری وعیش
افراد  یبر زندگ یشود و اثر سو جد یاختلال و وسواس فکر

و اضطراب  یعلاوه بر وسواس فکر امیا نیداشته باشد. در ا
شوند که میهم  یافراد نگران هستند دچار وسواس عمل

ا اشخاص ر یاست که زندگ یمهم اریاز اختلالات بس یکی
کند ما به فردی که افکار وسواسی را تجربه می .کندیم لجف

گوییم، کسی که مبتلا به اختلال وسواس فرد وسواسی نمی
فکری عملی است فردی است که با افکار وسواسی زندگی 

کند خواه ناخواه از کند و فرد چون با این افکار زندگی میمی
ا همسر، رابطه شود. منظور از زندگی، رابطه بزندگی غافل می

با فرزندان، روابط اجتماعی، رابطه با خانواده، سلامتی، مذهب 
و معنویت، تفریح و سرگرمی، شغل، تحصیل و یادگیری 
است. فرد به جای اینکه در دنیای واقعی زندگی کند مدام و 
تمام روز انرژی و زمانش را در خدمت افکار و احساساتش 

ست که بدانند که در حل برای این افراد این اراه .است
دهد، یک قسمت ها را این روزها آزار میواقعیت آنچه آن
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ها را آنا کرون اما آنچه بیش از؛ کرونا واقعیتی است به نام
برای  کرونا دهد افکار و احساساتی است که بیماریآزار می

ها ایجاد کرده است. فقط کافیست که از این موضوع آگاه آن
رفتارهای  .افکار و احساسات نباشندباشند و در خدمت این 

های جدی به یک رابطه صمیمانه با تواند آسیبوسواسی می
همسر داشته باشد فرد به جای اینکه وقت و انرژی خود را در 
جهت ساختن یک رابطه صمیمانه و عاشقانه صرف کند تمام 
وقت یک فرد وسواسی در جهت اجتناب کردن و حذف افکار 

توان گفت که یک فرد وسواسی کل می گذرد دروسواسی می
تمام وقت و انرژی خود را به جای اینکه زندگی کند درگیر 

ها شود که تنشافکار و احساساتش است همین امر باعث می
روان اعضای خانواده و کودکان خانواده افزایش یابد سلامت

 .(0)را نیز مختل کند
عملی یک اختلال اضطرابی بسیار  - اختلال وسواس فکری

العمر است. اختلال ناتوان ساز است که نیازمند درمان مادام
ها و اجبارها است. افرادی اجباری شامل وسواس - وسواسی

که به اختلال وسواس دچارند، معمولاً دارای افکار، تصاویر 
م هستند که باعث اضطراب و های مزاحذهنی، یا تکانه

 .(1)ها همگون استشود و با ماهیت شخصی آنآزارشان می
گونه افکار مزاحم و غیرقابل پذیرش، صرفاً به افراد مبتلا این

به وسواس اختصاص ندارد، بلکه پدیده مذکور، یک پدیده 
تواند در کلیه افراد عام در تفکر است و این فرآیند تفکر می

 .(3)پیونددسالم به وقوع می
آلودگی با اجبار شستشو اشاره توان به ها میازجمله وسواس

ها و اجبارها کرد که در جمعیت زنان نسبت به سایر وسواس
تر است. این نوع وسواس تا حدودی وابسته به فرهنگ شایع

؛ بنابراین توجه به (1)و در میان زنان ایرانی بسیار شایع است
یکی از مباحث ضروری تواند کاهش علائم این اختلال می

شناختی ختی و پژوهشی باشد. در حوزه روانشنادر حوزه روان
توجه زیادی به درمان اختلال وسواس شده، آنچه که باید به 
آن توجه کرد، تفاوت این مداخلات از نظر سهولت اجرا و 

رفتاری یکی از  - شناختیتداوم نتایج درمان است. درمان 
حوزه . (1)عملی است - های انتخابی وسواس فکریدرمان

شناختی رفتاری مبتنی بر این اندیشه است که وسواس در اثر 
های آمیز از اهمیت افکار، تصاویر یا تکانهسوی تعبیر فاجعه
که این سوء تعبیرها ادامه پیدا شود و تا زمانیمزاحم ایجاد می

 .(01)ماندکند، وسواس هم پایدار می

زاده تحت پور و عبداللهپور، قدمی، علیدر تحقیقی که علی
عنوان اعتباریابی مقدماتی مقیاس اضطراب بیماری کرونا در 

 ایرانی انجام دادند. این ژیوهش در قالب دو مرحله نمونه
ساخت و استانداردسازی انجام شد. نتیجه حاصل از مرحله 

ؤال بود، س 31ساخت، دستیابی به پرسشنامه مقدماتی با 
های استخراج شده در دو عامل مقدار آلفای کرونباخ عامل

پرسشنامه اضطراب کرونا ویروس در حد بالا قرار دارد و 
بیانگر انسجام درونی قابل قبول پرسشنامه طراحی شده 
است. نتایج نشان داد پرسشنامه اضطراب کرونا در اعتباریابی 

توان ار است و میمقدماتی از اعتبار و روایی مطلوبی برخورد
از آن به عنوان یک ابزار علمی و معتبر برای سنجش 

 .(00)اضطراب کرونا ویروس استفاده نمود

بینی نیا تحت عنوان پیشفرد، صفاریکه علیزاده در تحقیقی
روان براساس اضطراب و همبستگی اجتماعی ناشی سلامت

ای شامل منظور نمونه نیبه ااز بیماری کرونا انجام دادند. 
زن و مرد بزرگسال توسط پرسشنامه مقیاس اضطراب  003
پرسشنامه سلامت ) یاجتماع( و همبستگی 02)کرونا

ت اجتماعی، کینز و شاپیرو( به صورت استاندارد سلام
ی مجازی مورد ارزیابی قرار هاشبکهاینترنتی و از طریق 

ها از روش ضریب گرفتند. جهت تجزیه و تحلیل داده
یج نتا همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون استفاده شد.

 کرونا )به صورتحاصل نشان داد که اضطراب بیماری 
ین مشخص شد همچن ارد.روان همبستگی دمثبت( با سلامت

که اضطراب و همبستگی اجتماعی ناشی از بیماری کرونا، به 
بینی روان را پیشدرصد از تغییرات سلامت 20و  11ترتیب 

ین نتایج نشان دهنده بروز اثرات مثبت و منفی ا کنند.یم
روانی و اجتماعی در زمان قرنطینه بوده و دارای تلویحات 

یری گهمهبحران در زمان  کاربردی در تدوین مداخلات
 .(01)بیماری کرونا است

فر تحت عنوان نقش در تحقیقی که مرادی، محمدی
یری هراس اجتماعی و تغییر گشکلی اجتماعی در هاشبکه

لعه موردی شهر مطاکرونا )سبک زندگی ناشی از ویروس 
یج حاصل از رگرسیون نشان داد نتاکرمانشاه( انجام دادند. 

ی اجماعی وایبر، اینستاگرام و فیسبوک توانستند هاشبکهکه 
رسان یامپاز تغییرات متغیر تغییر سبک زندگی و  010/1

از تغییرات مربوط به تغییر سبک  101/1توانست سروش 
یری رفتارهای گلشکمنظور  به زندگی را تبیین نمایند.
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منطقی و مطلوب به جای رفتارهای نمایشی مانند هراس 
ی اجتماعی، کارگزاران هاشبکهاجتماعی در زمینه استفاده از 

ی اطلاعات و دانش و دهسازماناجتماعی اولویت خود را در 
 هاشبکهآگاه کردن جامعه هدف از موارد سازنده و مضر این 

جتماعی در جامعه قرار های مختلف ایتفعالو  هانقشو 
 .(01)دهند

 یشناختآثار رواندر تحقیقی که شهیاد، محمدی تحت عنوان 
روان افراد سلامت عتیبر وض 01-دیکوو یماریگسترش ب

های روانی گروهسلامت ی انجام دادند.جامعه: مطالعه مرور
، افراد در 01-مختلف جامعه اعم از: افراد مبتلا به کووید

ی بهداشتی و هامراقبت کارکنان ،01-قرنطینه کووید
ی بهداشتی و هامراقبترمانی، اعضای خانواده کارکنان د

آموزان و دانشجویان، عموم مردم جامعه و دانش درمانی،
راستا،  نیا در ی قرارگرفته است.بررسد مورمادران باردار 

افراد،  نیا روانسلامت عتیوجود دارد که وض یشواهد قو
رو، نیاست. ازا یشناختاختلالات روان یهامستعد بروز نشانه

 عتیدر جم یشناختعلائم روان وعیمطالعه قصد دارد ش نیا
و  دیرا ارائه نما 01 -دیطول انتشار کوو در مستعد یها

 عتیکننده در مختل کردن وضخطر مشارکت یفاکتورها
را مشخص  01-د یکوو یروان افراد در پاندمسلامت

 .(02)دینما
 یشناس وعیشتحت عنوان  راردیو بی در تحقیقی که روسان

در ( انجام دادند. COVID-19) روسیکرونا و یماریب ریو س
 ،ییزایماریانتقال، ب ،یولوژیدمیما علائم، اپ ،یبررس نیا

کنترل  یرا برا ندهیآ یرهایو مس کیلوژنتیف لیوتحلهیتجز
ترل کن یبرا. میکنیکشنده برجسته م یماریب نیا وعیش
انتقال کاهش  یبرا یااقدامات گسترده یفعل وعیش
(COVID -19) ژهیلازم است. توجه و تلاش و گریه فرد دب 

مستعد  یهاتیدر جمع دیکاهش انتقال با ایمحافظت  یبرا
و افراد  یبهداشت یهامراقبت دهندگانازجمله کودکان، ارائه
، یکادر پزشک یدستورالعمل برا کیمسن اعمال شود. 

 یو افراد بهداشت عموم یبهداشت یهامراقبت دهندگانئهارا
مند هستند منتشر علاقه nCov2019که به  یو محققان

 .(00)شد
اضطراب ناشی از با توجه به اهمیت بالای در این تحقیق 

اضطراب ناشی از کرونا با بروز  یرابطهحاضر  پژوهش کرونا،

دار شهر اصفهان ختلال وسواس فکری عملی در زنان خانها
 کند.را تبیین می

 روش

پژوهش حاضر، توصیفی از نوع همبستگی  طرح پژوهش:

باشد که در جریان آن به بررسی رابطه بین اضطراب می
ناشی از کرونا با بروز اختلال وسواس فکری عملی در زنان 

 شود.دار شهر اصفهان پرداخته میخانه

 دارموردزنان خانهآماری مطالعه حاضر جامعه  :هامودنیآز

 .باشدمیان اصفه شهر

 2ساده منطقه  یبا روش تصادف گانه 02از مناطق مختلف 
 گیری تصادفی سادهنمونهروش  نفر با 011انتخاب و تعداد 

شرایط کرونا و سخت شدن دسترسی  با وجود. دیانتخاب گرد
مه با استفاده از گوگل فرم دار توزیع پرسشنابه افراد خانه

در اختیار  هاپرسشنامهانجام شد. به این صورت که لینک 
گرفت یمبود قرار  شده انتخابتصادفی  به صورتنمونه که 

الات با استفاده از گوگل فرم، ؤو پس از پاسخگویی به س
 شد.برای محقق ارسال می هاپاسخ

 ابزار
این  :0(MOCI)ی مادزلیعمل - پرسشنامه وسواس فکری. 0

به منظور پژوهش در  (3)پرسشنامه توسط راچمن و همکاران
ین ا مورد نوع و حیطه مشکلات وسواسی تهیه شده است.

ماده، نیمی با کلید درست و نیمی با  11پرسشنامه شامل 
کلید نادرست است )بسته پاسخ( و در اعتباریابی اولیه در 

بیمار روان  21یمار وسواسی را از ب 21بیمارستان مادزلی، 
یل محتوای بعدی تحل نژند به خوبی تفکیک کرده است.

بیمار، چهار جزء عبارتند از: وارسی، تمیزی،  011ی هاپاسخ
شد جزء پنجمی هم بود که می البته کندی و شک وسواسی.

آن را نشخوار نامید ولی این جزء تنها روی دو ماده وزن 
س تحلیل موارد یادآورشده چهار مقیاس ین براسا؛ بنابراداشت

تکرار و  - فرعی اعم از: بازبینی، شستن و تمیز کردن، کندی
شده است. با استفاده از یک روش یل تشکدقت  - تردید
توان یک نمره وسواسی کلی و چهار ی ساده میگذارنمره

 آورد. به دستنمره فرعی 

 11را از ی؛ زاجرای این پرسشنامه بسیار سریع و آسان است
ی آن به شکل درست یا هاپاسخعبارت تشکیل شده که 

نادرست است. این پرسشنامه علاوه بر یک نمره کلی 

                                                 
1. Maudsley obsessive compulsive inventory 
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گرایی، چهار نمره فرعی برای بازبینی، شستن و تمیز وسواس
 دهد.دقت به دست می - تکرار، تردید - کردن، کندی

با افکار  ارتباطاین پرسشنامه فقط دو پرسش در  سفانهأمت
 وسواسی فکری( دارد.)

پایایی و اعتبار آزمون وسواسی مادزلی در مطالعات انجام 
یید شده ی مختلف تأکشورهای بالینی هانمونهشده بر روی 

است. در ایران استکتی پایایی این ابزار را به روش بازآزمایی 
و روایی  31/1و دادفر ضریب پایای کل آزمون را  32/1

به  31/1براون -جباری ییلآن با مقیاس وسواس ا همراه
 آورد. دست

هر پاسخ که با کلید همخوانی داشته باشد نمره یک دریافت 
 کند و در غیر این صورت نمره آن صفر است.می

این  :0(CDAS) یروسوپرسشنامه مقیاس اضطراب کرونا  .2
ونا در ابزار جهت سنجش اضطراب ناشی از شیوع ویروس کر

ی شده است. نسخه نهایی این یابکشور ایران تهیه و اعتبار
تا  0های عامل( است. گویهمؤلفه ) 2گویه و  03ابزار دارای 

علائم جسمانی را  03تا  01های علائم روانی و گویه 1
 ،1ی لیکرت )هرگز=ادرجه 1سنجد. این ابزار در طیف می
ی گذارنمره( 1و همیشه= 2یشتر اوقات=ب ،0ی اوقات=گاه

ی که افراد انمرهن و کمترین ین بیشتریبنابرا شود؛یم
 21تا  1کنند بین یمدر این پرسشنامه کسب  دهندهپاسخ
دهنده سطح بالا در این پرسشنامه نشان نمرات است.

یایی این ابزار با استفاده پا بالاتری از اضطراب در افراد است.
(، عامل α= 311/1) از روش آلفای کرونباخ برای عامل اول

( به α= 101/1رای کل پرسشنامه )( و بα= 300/1) دوم
 گاتمن برای عامل اول λ-2مقدار  ینهمچن دست آمد.

(332/1 =2-λعامل دوم ،) (2= 301/1-λ و برای کل )
 ( به دست آمد.λ-2= 122/1پرسشنامه )

پس از تعیین اهداف و بررسی پژوهش:  اجرای روند

ی شد. اخوشهگیری تصادفی پیشینه تحقیق، اقدام به نمونه
ضمن معرفی کلی خود برای هر آزمودنی و بیان  سپس

پژوهش در اختیار  یهااهداف کلی تحقیق، پرسشنامه
ها توسط و پس از تکمیل پرسشنامه گرفت قرار هایآزمودن
های به دست آمده براساس اهداف ، دادههایی آزمودنهمه

گرفت و گزارش نهایی  پژوهش مورد تحلیل آماری قرار
های ها از روشتحلیل دادهورای تجزیهشد. بتحقیق تدوین 

                                                 
1. Corona Disease Anxiety Scale 

 و و به منظور تجزیه (آمار توصیفی )میانگین، انحراف معیار
های پژوهش از روش ضریب همبستگی یهفرضتحلیل 

 شود.انجام می SPSS-21افزار پیرسون با استفاده از نرم

 هایافته
هدف از پژوهش حاضر بررسی رابطه بین اضطراب ناشی از 

ونا با اختلال وسواس فکری عملی در زنان بیماری کر
های آماری دار شهر اصفهان است. با استفاده از روشخانه

تحلیل وتجزیه آوری شده و برایهای جمعمناسب، داده
 .شده است استفاده SPSS-21افزار اطلاعات از نرم

 :شوندیمی پژوهش در دو قسمت زیر ارائه هاافتهی
 های توصیفیالف( یافته

های پژوهش آزمودنی یعتوز 0ها: جدول حصیلات آزمودنیت
 دهد.را براساس تحصیلات نشان می

 

های پژوهش توزیع فراوانی و درصد آزمودنی (1جدول

 براساس تحصیلات
 درصد تعداد تحصیلات

 10 10 زیر دیپلم

 11 11 دیپلم

 20 20 دیپلم و بالاترفوق

 011 011 کل
 

شود تعداد مشاهده می 0مودار گونه که در جدول و نهمان
ها نفر از آن 10نفر بود که از این تعداد  011ها کل آزمودنی

نفر تحصیلات دیپلم  11درصد( و  10تحصیلات زیر دیپلم )
 20نفر تحصیلات فوق دیپلم و بالاتر ) 20درصد( و  11)

توان در ها را میدرصد( هستند. توزیع تحصیلات آزمودنی
 .مشاهده کرد 0جدول 

های توزیع آزمودنی 2ها: جدول وضعیت سن آزمودنی
 دهد.ها نشان میپژوهش را براساس سن آن

 

های پژوهش توزیع فراوانی و درصد آزمودنی (2جدول

 براساس سن
 درصد تعداد وضعیت سن

 20 20 سال 22تا  21

 23 23 سال 11تا  20

 20 20 سال 12تا  10

 22 22 سال به بالا 10

 011 011 کل
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شود، تعداد کل مشاهده می 2گونه که در جدول همان
تا  21نفر بین  20نفر بود که از این تعداد  011ها آزمودنی

سال  11تا  20ها بین نفر سن آن 23درصد( و  20سال ) 22
درصد(،  20سال ) 12تا  10نفر بین  20درصد(، تعداد  23)

ستند. درصد( ه 22سال ) 10ها بالای نفر سن آن 22تعداد 
 مشاهده کرد. 2جدول  توان درها را میتوزیع سن آزمودنی

های توصیفی متغیرهای پژوهش مورد در این قسمت شاخص
 اند.بررسی قرار گرفته

 

 های در متغیرهای پژوهشمیانگین و انحراف معیار نمرات آزمودنی (3جدول

 حداکثر نمره حداقل نمره انحراف معیار میانگین متغیرها

 22 2 12/0 01/03 روانی اضطراب ناشی از کروناعلائم 

 21 1 13/1 13/22 علائم جسمانی اضطراب ناشی از کرونا

 11 2 11/0 12/20 عملی -وسواس فکری 
 

 های استنباطیب( یافته
فرضیه اصلی: بین اضطراب ناشی از کرونا با اختلال وسواس 
فکری عملی در زنان خانه دار شههر اصهفهان رابطهه وجهود     

 دارد.

به منظهور بررسهی فرضهیه اول پهژوهش مبنهی بهر بهین         .0
اضطراب ناشی از کرونا با اختلال وسواس فکهری عملهی در   

از همبسهتگی  « دار شهر اصفهان رابطه وجهود دارد زنان خانه
 آمده است. 1پیرسون استفاده شد. نتایج در جدول 

 

 ل وسواس فکری عملیضرایب همبستگی بین اضطراب ناشی از کرونا با اختلا( 4جدول

 متغیر ملاک
 متغیر ملاک متغیر پیش بین

 اختلال وسواس فکری عملی

 (nتعداد ) (p) یمعنادارسطح  (r) یهمبستگضریب 

 110/1 10/1 علائم روانی اضطراب ناشی از کرونا
011 

 110/1 10/1 علائم جسمانی اضطراب ناشی از کرونا
 

ود فرضهیه اصهلی   شه مهی مشاهده  1جدول گونه که در همان
ید قرار گرفته است. به عبارتی بین اضطراب پژوهش مورد تأی

ناشی از کرونا )علائم روانهی(، بها اخهتلال وسهواس فکهری      
(، بین اضطراب ناشهی  p<، 10/1 =r 110/1عملی در سطح )

از کرونا )علائم جسمانی(، با اختلال وسواس فکهری عملهی   
داری معنههی (، رابطهه مثبهت  p<، 10/1 =r 110/1در سهطح ) 
 وجود دارد.

های اضهطراب ناشهی از کرونها    لفهؤفرضیه فرعی پژوهش: م
 بینی کننده اختلال وسواس فکری عملی است.پیش

اخهتلال  »به منظور بررسی فرضیه فرعی پژوهش مبنهی بهر   
های اضطراب ناشهی از  لفهؤوسواس فکری عملی بر مبنای م

رود از تحلیهل رگرسهیون بهه روش و   « بینهی شهد  کرونا پیش
 .آمده است 2استفاده شد. نتایج در جدول 

 بینی اختلال وسواس فکری عملی بر مبنای اضطراب ناشی از کروناضرایب و مدل پیش( 5جدول
 هاشاخص

 بینمتغیر ملاک و پیش
R R2 F Β T Sig 

اختلال وسواس 
 عملی -فکری 

 110/1 20/3 112/1 22/02 12/1 10/1 علائم روانی

 110/1 11/1 021/1 - - - علائم جسمانی
 

ههای اضهطراب ناشهی از    دهد مولفهنشان می 2نتایج جدول 
- درصد از واریانس علایم اختلال وسواس فکهری  12کرونا 

 کند.عملی را تبیین می
 بحث

ضهطراب ناشهی از   ا رابطهه هدف از پژوهش حاضهر، بررسهی   
 داربروز اختلال وسواس فکری عملی در زنهان خانهه   اب کرونا
بهین  پهژوهش نشهان داد کهه،     ایهن  باشهد. می فهاناص شهر

اضطراب ناشی از کرونا با بروز اختلال وسواس فکری عملی 
دار شهر اصفهان ارتباط همبستگی معناداری وجهود  زنان خانه

علائهم روانهی و   بهین  دارد. براساس فرضیه اصهلی پهژوهش   
با اختلال وسهواس فکهری    جسمانی اضطراب ناشی از کرونا

دار شههر اصهفهان رابطهه وجهود دارد،     خانهه  عملی در زنهان 
شود، بین اضطراب ناشی از می مشاهده 1جدول در  همچنین

کرونا )علائم روانی(، با اخهتلال وسهواس فکهری عملهی در     
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( و بین اضطراب ناشی از کرونها  p<، 10/1 =r 110/1سطح )
)علائم جسمانی(، با اختلال وسواس فکری عملی در سهطح  

(110/1 p<، 10/1= rرابطه مثبت معنی ،) داری وجود دارد و
ههای اضهطراب ناشهی از    مولفهشود، مشاهده می 2در جدول 

درصد از رگرسیون اختلال وسواس فکری عملی  12/1کرونا 
 کند.را تبیین می

رفتهاری و   - در تحقیق مقایسه اثربخشهی درمهان شهناختی   
 دار،یههپا یعلههوعملههی ) - فراشههناختی بههر وسههواس فکههری

ههر دو روش درمهانی فراشهناختی و    نهژاد(  یههر خدابخش، م
- ههای وسهواس فکهری   رفتاری در کاهش نشانه - شناختی

ثر واقهع  ؤعملی در پایان درمان و بعد از پیگیری یک ماهه م
رفتهاری و   - شدند. همچنین اثربخشی هر دو گروه شهناختی 

عملی در پایان درمان و بعهد   - فراشناختی در وسواس فکری
ههه تفهاوت معنهاداری نداشهت. بنهابراین،      از پیگیری یهک ما 

عنههوان درمههان جدیههدتر در حههوزه  درمههان فراشههناختی بههه 
رفتهاری در کهاهش    - شناختی به اندازه درمان شهناختی روان

ثر ؤهای آن مه عملی و زیر شاخه - های وسواس فکرینشانه
توان به عنوان درمان جایگزین آن اسهتفاده کهرد.   است و می

 نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد. نتایج تحقیق مذکور با
 یشههناخت میتنظهه یراهبردههها یصههینقههش تشخدر تحقیههق 

سهعیدپور،  کنتهرل )  یو راهبردها یشناخت یهمجوش جان،یه
ها نشهان  داده لیتحل جینتا کاظمی رضایی، اسمعیل، احمدی(

 رشیسازگارانه پذ یبه جزء راهبردها رهایمتغ هیداد که در کل
 ،یفکهر نگرانه   کنتهرل ی راهبردها نیمجدد، همچن یابیو ارز

گروه بهنجار  نیانگیمجدد، م یابیو ارز یکنترل اجتماع ه،یتنب
 تهوان یمه ود. به  یاز گروه وسواسه  شتریب یبه صورت معنادار

افکهار،   یختگه یدرآم یکرد که فعال شدن باورها یریگجهینت
 هها اسهتفاده از  که براسهاس آن  زاندیانگیرا بر م ییهایابیارز

و  شهتر یو کنترل فکر ب جانیه میناسازگارانه تنظ یراهبردها
 هها یابیه ارز نی. اشودیم یخطرناک تلق یمتعاقباً فکر وسواس

 یاضهطراب، گنهاه و نهاراحت    تهرس،  منجر به بهروز احسهاس  
 یباشهد کهه فکهر وسواسه     نیه فهرد ا  یابیه . اگهر ارز شوندیم

 رخ نیه از ا شیخطرنهاک په   یدهنده آن است که اتفهاق نشان
 یاخهتلال ذهنه   ای یوارس ین است راهبردهااست، ممک داده

 تیفرد نتواند در واقع شوندی. راهبردها باعث مردیرا به کار گ
. نتهایج تحقیهق   ها را رد کندو اعتبار آن دیازمایب باورها را نیا

 مذکور با نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد.

در تحقیق مقایسه کیفیت روابهط صهمیمانه و تجربهه خشهم     
ر افهراد مبهتلا بهه اخهتلال وسهواس اجبهاری،       میان فردی د

نهژاد،  اضطراب فراگیر و گهروه نابهنجهار )خسهروی، رحمتهی    
در بعهد   ،هها نشهان داد  داده لیه تحل جینتها شاهی صدرآبادی( 

 اسیه مق ریها تنها در زینمرات آزمودن نیانگیروابط م تیفیک
 نیانگیه م. تفاوت معنهادار داشهت   گریکدیبا  یاجتماع تیحما
بها گهروه    ریدر گروه مبتلا به اضطراب فراگ یماعاجت تیحما

گهروه   حمایهت اجتمهاعی در   نیانگیه م .به هنجار متفاوت بود
بها گهروه بهنجهار متفهاوت بهود.       اگیهر مبتلا به اضهطراب فر 

میانگین گروه مبتلا به اضطراب فراگیر در مقیاس کلی خشم 
بیشتر از گروه بهنجار بود. در زیر مقیاس انگیختگهی ههر دو   

بالینی نمرات بیشتری از گروه بهنجار داشتند و تجربهه   گروه
درونی خشم نیز در افراد مبتلا به وسواس اجباری نسبت بهه  

شناسهی و درمهان   دو گروه دیگر بیشتر بود. در فرآیند آسهیب 
مفید واقع شود. نتایج تحقیق مذکور با نتیجه تحقیهق حاضهر   

 همخوانی دارد.
تحهت عنهوان اثربخشهی    زاده، علیلهو  در تحقیقی که یعقهوبی 

درمههان تلفیقههی رویههارویی و جلههوگیری از پاسههخ بههه همههراه 
ههای  تصحیح رمزگذاری ترجیحی مذهبی بر کهاهش نشهانه  

اجباری )نوع شستشهو( انجهام دادنهد. بها      - اختلال وسواسی
توان رویارویی و جلهوگیری از  های پژوهش میتوجه به یافته

هبی را بهه  پاسخ به همراه تصحیح رمزگهذاری ترجیحهی مهذ   
- های اختلال وسواسهی عنوان مداخله موثر در کاهش نشانه

پیشنهاد کرد. نتایج تحقیق مهذکور بها نتیجهه     (ocd)اجباری 
 تحقیق حاضر همخوانی دارد.

راردی تحهت  داپها، بهی  در تحقیقی که هوسهیا، روسهان، سهی   
 روسیههکرونهها و یمههاریب ریو سهه یشناسهه وعیشههعنههوان 

(COVID-19.انجههام دادنههد ) یفعلهه وعیکنتههرل شهه یابههر 
بهه   COVID -19کهاهش انتقهال    یبرا یااقدامات گسترده

 ایه محافظهت   یبرا ژهیلازم است. توجه و تلاش و گریفرد د
مستعد از جملهه کودکهان،    یهاتیدر جمع دیکاهش انتقال با

و افراد مسن اعمال شود.  یبهداشت یهادهندگان مراقبتارائه
ارائههه دهنههدگان  ،یکههادر پزشههک یدسههتورالعمل بههرا کیهه

که  یو محققان یو افراد بهداشت عموم یبهداشت یهامراقبت
. نتایج تحقیهق  علاقه مند هستند منتشر شد nCov2019به 

 مذکور با نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد.
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در تحقیقی که پتر داسزاک، کووین، اولیوال، هونگینگ تحت 
 ندهیآ یهایریگاز همه یریجلوگ یبرا یاستراتژ کعنوان ی
 طهور هماندر نتیجه  انجام دادند. nCoV2019 وعیمشابه ش
توانهد در  یهک ویهروس جدیهد در ههر جهایی مهی       که ظهور

دورترین نقهاط جههان متصهل مها تهأثیر بگهذارد، همکهاری        
المللی بین دانشهمندان بهرای مقابلهه بها ایهن خطهرات و       بین

ق نتایج تحقی .جلوگیری از ابتلا به این بیماری ضروری است
 مذکور با نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد.

در کهره،   COVID 19 پتانسهیل انتقهال و شهدت   در تحقیق 
 0231است، و در نتیجهه   تعداد موارد به سرعت افزایش یافته

بررسی میهزان رشهد    یبرا مارس، 0مرگ تا  12مورد شامل 
شیوع، ما اولین مطالعهه را بهرای گهزارش تولیهد مثهل ارائهه       

 :CI) ٪12) 0/1 یذاته وه بر ایهن، نهرخ رشهد    علا. دهیممی

 درپههههارامتر  بههههرآورد شههههد و مقیههههاس رشههههد 0/1,1/1
(3/1, 1/1 cci95: ) دههد زیهر پویهایی    برآورد شد، نشان مهی

میر مورد خام در میهان  ومیزان مرگ COVID19رشد نمایی
نتایج تحقیق مذکور با نتیجه تحقیق حاضهر   .مال بالاتر است
 همخوانی دارد.

شهرمندگی از داشهتن بیمهاری و تشهخیص انهواع      ق در تحقی
شهرکت  (OCD)  مختلف علائم در اختلال وسواسی اجباری

کنندگان در شرایط تابو، سطح ننگ بسهیار قابهل تهوجهی را    
شرکت کنندگانی که برچسب خهود را  . برای خود تأیید کردند

برچسب زدند، به میزان قابل توجهی کمتهر   OCD به عنوان
تهر تهرس   اجتماعی و گزارش سطح پایین فاصله خواستندمی

انهد، بهدون در نظهر    نسبت به افرادی که ایهن کهار را نکهرده   
نشهان مهی دههد کهه محتهوای       های مایافته .گرفتن شرایط

 .اسهت  OCD علائم یکی از اجزای برجسته درک اجتمهاعی 
 نتایج تحقیق بالا با نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد.

رنجههوری، وسواسههی ر روانحساسههیت اخلاقههی ددر تحقیههق 

 یهادگیری  نقهش : فراگیهر  اضطراب اختلال و عملی –فکری 
 احتمهالی  در طهول خطاههای   OCDافراد مبتلا بهه   عکوسم

 طولانی واکنش زمان نهایی، خطاهای در تغییر و تغییر بدون
کنتهرل سهالم    با GADکنندگان با دهند. شرکتمی نشان را

یهادگیری معکهوس   امها در  تفهاوتی ندارنهد،    ECSQبر روی 
در  .کننهد نسبت به بیماران غیر بیمار بسیار کندتر عمهل مهی  

OCD، واکنش در اشتباهات معکوس نهایی رابطه بین  زمان
عملکههرد حساسهیت اخلاقههی و اجبارههها را واسههطه قههرار داد.  

WCST  درOCD  وGAD    دسههت نخههورده بههود. نتههایج
 تحقیق مذکور با نتیجه تحقیق حاضر همخوانی دارد.

کهه  هایی مواجهه بود از جمله ایهن ن پژوهش با محدودیتای
خیلی از افراد نمونه جواب سوالات را به درستی و باصهداقت  

عهدم دسترسهی   ههای پهژوهش   محهدودیت از  کنند،وارد نمی
به علت شرایط ویژه اسهتان اصهفهان در شهیوع    نمونه آسان 

ویروس کرونا و همین امر تعمیم بهه سهایر جوامهع را دشهوار     
گسترش کند، بنابراین پیشنهاد برخاسته از پژوهش حاضر، می

های پیشگیری از ابهتلا بهه   ای در مورد راههای رسانهآموزش
ویروس کرونا برای خانواده، مصاحبه با روانشهناس معتبهر در   

سهازی و هشهدار ابهتلا بهه وسهواس،      تلویزیون در زمینه آگاه
مشهاوره  اضطراب، افسردگی و... در بهین اعضهای خهانواده و    

های علهوم پزشهکی ههر اسهتان در     تلفنی رایگان از دانشگاه
 سطح کشور برای شناسایی علام ابتلا به کرونا است.
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