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 چکیده

کنتد و از ووامت  هتای بستراری را درررتر  تود میجیکی از انواع مشکلات زناشویی پدیده آشفتگی است  کتز زو     

متدل ولتی  تبرتر ایت  پتژوهش بتا هتد  پذیرد. مانند اضطراب ویروس کرونا تأثرر می بسراری از جملز پدیده نو ظهور

از نظتر هتد ، پتژوهش  نقش مرانجی رتری واففتز منفتی انجتاف رر ت . باثرر اضطراب کرونا بر آشفتگی زناشویی تأ

همبستگی اس . جامعز آمتاری پتژوهش شتام  تمتامی ا تراد متأهت  شهرستتان  _ث ماهر  توصرفیکاربردی و از حر

ها نفر زن و مرد متأه  بودند کز بز روش داوفلبانز انتختاب و پرسشتنامز 977بود. نمونز پژوهش  1911کرمانشاه در سال 

(، مقرتاس CDASس اضتطراب کرونتا هتا از مقرتاآوری دادهی نظرسنجی الکترونرکی تکمر  شدند. برای جمعبز شروه

( PANAS( و مقرتاس واففتز متبت  و منفتی  SSMRD-Rتجدید نظر شده غربالگری آشفتگی زناشویی و ارتبتافی  

ها بز روش مدل معادلات سا تاری تحلر  شدند. نتایج تحلر  نشان داد کز متدل اراهتز شتده از بترازش استفاده شد. داده

و از واففتز  (p >111/1؛ β= -94/1 مستتقرم از اضتطراب کرونتا بتز واففتز منفتی  مطلوبی بر وردار بوده و مسررهای

ی غرتر مستتقرم اضتطراب کرونتا بتا معنادار بودند. همچنتر  رابطتز (p >111/1؛ β= -49/1  منفی بز آشفتگی زناشویی

ایت  پتژوهش رویتای نتایج . (p >112/1؛ β= -77/1  آشفتگی زناشویی از فریق واففز منفی نرز معنادار بز دس  آمد

با  تأثرر بر واففز منفی در همسران آشتفتگی و پریشتانی برشتتری تواند  اضطراب ناشی از ویروس کرونا میآن اس  کز 

ها بز وجود آورد و بنابرای  مشاوران  انواده باید بز جهت  کتاهش واففتز منفتی همستران در ایتاف در روابط زوجی آن

   کرونا مدا لاتی هد مند فراحی کنند.
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 مقدمه
ازدواج به عنوان یک امر اجتماعی زمینه تشکیل نهاد خانواده که اساسی ترین نهاد اجتماعی      

است را فراهم می آورد و تا حدود زیادی سلامت یک جامعه همبستگی بالایی با سلامت آن 

یکی از انتخاب های مهم و  (. همچنین1041دی و جوانشیر افشار، دارد )غنی پور اجرا آبا

سرنوشت ساز هر فرد است. این انتخاب یکی از مراحل و فرایندهای رشد محسوب می شود 

پور اجرا آبادی و جوانشیر افشار، غنیکه در تکامل ابعاد درونی و شخصیتی انسان مهم است )

 1یی در سلامت روان انسان تا حدی است که فیربرناهمیت رابطه به ویژه رابطه زناشو .(1041

معتقد  3کند و مینوچینترین نیاز انسان معرفی می( آن را مهم2442، 2؛ نقل از هاروی1101)

است که عامل کلیدی ثبات خانواده در دوام و استحکام خرده نظام زوجی درون سیستم 

طه زناشویی مزیت های زیادی (. ازدواج و راب2413، 0خانواده است )گلدنبرگ و گلدنبرگ

شی زندگی زناشویی با افزایش مشکلات روانی و پابرای زوجین و فرزندانشان دارد، اما فرو

کاهش سلامت جسمانی و افت موقعیت اجتماعی و اقتصادی برای همه افراد درگیر، فرزندان، 

تا کنون  دانیمهمانطور که می (.1311موسوی، پیشه و زنان و مردان رابطه دارد )جعفر

های است اما در این میان، در سالهای زیادی پیرامون موضوعات زناشویی انجام شدهپژوهش

یکی از عوامل ختم شونده به طلاق است که های زناشویی موضوع تعارضات و آشفتگیاخیر 

به صورت یک روند فزاینده در میان آثار منتشر شده حوزه ازدواج وضعیتی ویژه کسب 

 ،7راج و لورنس ،برادبوری ؛2443 ،6فینچام ؛2410 ،2چانگ و ناکس ،لیگان)ها استکرده

ها نفر آشفتگی زناشویی را تجربه هر ساله میلیون( 2414و همکاران ) 8مارکمنبه بیان  (.2441

در جمعیت درصد از  24 اند به طور عمده در هر لحظهدریافتهمطالعات اپیدمیولوژیک  کنند.می
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طبیعی دانیم، همانطور که می (.2442 ،1)گورمن و فرانکلقرار دارند  معرض آشفتگی زناشویی

 ،را تجربه کنند و بارها و بارها با یکدیگر مشاجره کنند. با این حال مشکلاتیاست زوجین 

و  شان ناامید و ناراضی شونداز رابطه هنگامی که این مشکلات باعث شود زن و شوهر عمیقاً

و  2)مائو شودآشفتگی زناشویی نامیده می ،ن رابطه تهدید کنندحتی یکدیگر را به پایان داد

هایی به عنوان موقعیترا آشفتگی زناشویی  (1116) 3جاکبسون و کریستنسن .(2418همکاران، 

در  و کنندکه شرکای ازدواج مشکلات ارتباطی و حل مسئله را تجربه می کنندتعریف می

در  رند.ذیپ های یکدیگر را میسختی تفاوت یابند که کار با یکدیگر سخت است و بهمی

دهد که هنگامی رخ می و ای استآشفتگی زناشویی مقوله بسیار گستردهتوان گفت نهایت می

)مائو و هل با احساس عمیق ناامیدی یا تردید در ماندن در ازدواج رو به رو شود أفرد مت

)مانند تجربه  ظاهرات عاطفیآشفتگی زناشویی دارای انواع مختلفی از ت (.2418همکاران، 

 رفتاریفقدان عاطفه هیجانی و مشکل در تنظیم احساسات(،  سطح بالایی از عواطف منفی،

در یک زمینه از عملکرد وجود که هایی ارتباط هستند و دشواری )مانند الگوهای ارتباطی م

-میشل و دلا گارزا)دوس،  دهدثیر قرار میأگذارد و آن را تحت تثیر میأدارد در زمینه دیگر ت

نشان داد که آشفتگی زناشویی پیش بینی ( 2412) 2سندبرگنتایج پژوهش  .(2448، 0مرسر

)مانند شیوه تفکر درباره  و شناختی دار، پرخاشگری فیزیکی و مشکلات جنسی(شکلکننده 

علائم افسردگی, سلامت و  برایناداری  این مؤلفه ها با هم در مع، استهمسر و رابطه( 

یر أثآشفتگی زناشویی تدر پژوهش خود دریافتند  (2413) 6گوان و هان ت از کار است.رضای

 در پژوهش خود پی بردند (2413و همکاران ) 7جارمکا. قابل توجهی بر پیشرفت بیماری دارد

آشفتگی همچنین  .داردبرای ایمنی سلولی در پی که آشفتگی زناشویی پیامدهای طولانی مدت 

دهد ر میاودکان را در معرض خطر بیشتری برای مشکلات سازگاری قریا تعارض زناشویی ک
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که کنند اظهار می (1111) 2هولتزورث، مونرو و جاکبسون (.2442 ،1و دیویس گز)کامین

های غیر آشفته رفتارهای پاداش دهنده کمتر و رفتارهای آزارنده های آشفته نسبت به زوجزوج

ارتباطات کلامی و هم اشکال دیگر تقویت تبادل هم برای  کنند و این امربیشتری را مبادله می

 ،ناباوری ،خشم ،عصبانیت ات قوی ازاحساس( 2411) 3گوگوئیبه بیان  .کندصدق میها کننده

دوس، میشل  .شوک و افسردگی به طور معمول با سطح بالایی از آشفتگی زناشویی همراه است

همسران در ازدواج آشفته نسبت به زوجین  کنند( نیز اظهار می2448) 0مرسر-و دلا گارزا

 ند.کنمیسطح بالایی از عواطف منفی را تجربه  ، احتمالاًراضی

( ابولا آنفولانزا و ایدز، گیر مانند آبله،های همهیعنی بیماری)های عفونی از طرفی بیماری     

ر قابل توجهی برای ای هستند که باعث بروز پیامدها و عوارض بسیابرگرفته از عوامل ناشناخته

ها هم از نظر جسمی و هم از این بیماری (.2448، 2مورنس، فولکرز و فایوسی)اند بشریت شده

در  (.2442، 6شروسبوری)کنند نظر روانی، فرهنگی و اجتماعی فشار زیادی بر افراد وارد می

بهداشت  پاندمی ویروس کرونا از منشأ شهر ووهان چین به سازمان 2411دسامبر  31تاریخ 

و پرداختن به این ویروس به یکی از  (2424، 7سازمان بهداشت جهانی)جهانی اعلام شد 

 11کووید  (.2411، 8وانی)های عفونی تبدیل شد معضلات نوپدید جهانی در مدیریت بیماری

قدرت سرایت بالایی داشته و به طور میانگین هر شخص می تواند سه نفر دیگر را مبتلا کند. 

روز شامل تب، خستگی، سرفه خشک، درد عضلانی و تنگی  10تا  2ن علایم طی شایع تری

(. با توجه به تعداد مبتلایان به ویروس که به سرعت هم 1044نفس است )سمندر و عناصری، 

های عفونی های بارز بیماریکه از ویژگی)در حال افزایش است اضطراب و نگرانی عمومی 

ش یافته است؛ زیرا مردم نگران سلامتی خود هستند در بسیاری از مناطق افزای( است

با ادامه این بحران، اقتصاد جهانی و زندگی روزمره انسان تحت تأثیر قرار  (.1311شهشهانی، )
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درک  (.2424، 1لی سا)است گرفته و زندگی بسیاری از مردم با ترس و اضطراب همراه شده

 .های واگیر استم از جمله تبعات بیماریننگین بودن بیماری و بدنام خوانده شدن توسط مرد

تواند موجب افزایش اضطراب گردد و این های واگیر میروی هم رفته گسترش بیماری

و  2تیلور)ی خود دارای اثراتی ناخوشایند بر وضعیت روانی افراد است اضطراب نیز به نوبه

نی است که ممکن زای جمعی و جها. ویروس کرونا نیز یک ویروس استرس(2448همکاران، 

افراد تأثیر  طور مستقیم و غیر مستقیم از طریق پویایی ثانویه به نوعی بر بدن همه است به

های روانی زای منحصر به فردی است که آسیببگذارد. در حقیقت این ویروس عامل استرس

رس ها شامل تهدید، تبه دلایل زیادی استرس زاست که برخی از آن 11کووید  .متعددی دارد

از دیگر دلایل این استرس  (.2424، 3ارهل و اسچاچ)از عفونت و مرگ در آینده است 

و  (2424، 0امسکی بین)عبارتست از مشکلات اقتصادی بالقوه یا فشارهای تأمین معیشت مالی 

یا ممکن است در اثر از دست دادن دوستان و عزیزان و به دلیل ورشکستگی مشاغل و خانه 

زا موجب انزوای فرد شده و . این عوامل استرس (2424، 2بروکس) بیایدنشین شدن به وجود 

برای برخی از افراد مسائل  (6،2424یوشرال)کند زندگی روزمره و رابطه خانوادگی را مختل می

تواند تأثیر روانی فاحشی زناشویی، افزایش مشکلات مالی، انزوا و حبس شدن در خانه می

ا توجه به این که توده زیادی از مردم که دچار این بیماری ب (.2424بروکس، )باشد داشته

دهد و میرند، همین مسئله اغلب موجی از ترس و اضطراب را افزایش میشوند میعفونی می

بالارات و )شود شناختی بسیاری از مردم میای در رفتار و سلامت روانباعث اختلالات گسترده

 .از تأثیر کرونا بر اضطراب و سلامت روان دارند های زیادی نشانپژوهش (.2446، 7جانسا

، در پژوهشی با عنوان ارزیابی میزان اضطراب در جمعیت (2424)منصوره  _مقنی باشی

عمومی ایرانی در طی شیوع ویروس کرونا که بر روی جمعیت دوازده هزار نفری گروه سنی 
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چنین میزان دان است، همساله نشان دادند که میزان اضطراب در زنان بیشتر از مر 04-21

طور معناداری اضطراب در افرادی که حداقل یک عضو خانواده شان به کرونا مبتلا بودند به

رسد اضطراب ناشی از بیماری کرونا موجب تأثیراتی بر سلامت روان و به نظر می .بالاتر است

علی زاده  همانطور که نتایج پژوهش .شودبروز عواطف منفی همچون اضطراب و استرس می

(، با عنوان پیش بینی سلامت روان بر اساس اضطراب و همبستگی 1318صفاری نیا ) فرد و

نفری از  816همبستگی بر روی نمونه  _اجتماعی ناشی از بیماری کرونا، که به روش توصیفی

زنان و مردان بزرگسال جمعیت شهر تهران انجام گرفت، نشان داد که اضطراب بیماری کرونا 

ت منفی و همبستگی اجتماعی ناشی از بیماری کرونا به صورت مثبت با سلامت روان به صور

هم بستگی دارد هم چنین مشخص شد که اضطراب و همبستگی اجتماعی ناشی از بیماری 

 1شانکی و ادیتی .کننددرصد از تغییرات سلامت روان را پیش بینی می 62و  70کرونا به ترتیب 

مقطعی با عنوان افسردگی، اضطراب و استرس و ارتباطات نیز در یک  پژوهش ( 2424)

جمعیت شناختی اجتماعی در بین عموم مردم هند در حین ویروس کرونا، که بر روی نمونه 

 22های در دسترس انجام دادند، به این نتیجه رسیدند که در مجموع نفری از نمونه 023

درصد به ترتیب مضطرب،  21نان درصد از شرکت کنندگان با اطمی 6/11درصد و  83درصد، 

همچنین نتایج  نشان داد که  .متوسط افسرده و شدیداً افسرده بودند و تحت فشار قرار داشتند

اضطراب، افسردگی و استرس در میان جمعیت هند در حین بیماری شایع و حفظ سلامت روان 

 .شهروندان نیاز به اقدامات فوری از طرف دولت هند دارد

شناسی عامل اصلی در پیدایش آسیب ،آشفتگی زناشویی اغلبتوان گفت کلی میبه طور      

شود آشفتگی زناشویی در نهایت منجر به طلاق میاز افراد،  روانی فردی است و برای بسیاری

با توجه به (. بنابراین 2411)گوگوئی،  دارای هزاران مشکل اضافی و عوامل خطر استخود که 

گی زناشویی بر ابعاد مختلف زندگی فردی و اجتماعی و افزایش آشفت ءگستردگی اثرات سو

، همچنین با توجه به اثرات منفی ویروس کرونا بر سلامت روان و های اخیرآمار طلاق در سال

هایی پژوهشها، شایسته است به این موضوع بپردازیم. از ابتدای بیماری کرونا تا کنون خانواده

                                                           
1. Shankey & Aditi 
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کند، های مختلف جامعه را تأیید میاب و استرس روانی در گروهرا بر اضطر 11که تأثیر کووید 

ای عواطف منفی متأثر از ها به نقش واسطهاست اما در هیچ یک از این پژوهشانجام شده

است و این سه متغیر به صورت یک مدل  اضطراب کرونا بر آشفتگی زناشویی اشاره نشده

این پژوهش حاضر در پی پاسخگویی به این سؤال بنابر .اندمورد بررسی و آزمون قرار نگرفته

تواند در رابطه بین اضطراب ناشی از بیماری کرونا و آشفتگی است که آیا عاطفه منفی می

  ای ایفا کند؟زناشویی نقش واسطه

 

 روش پژوهش

روش پژوهش حاضر توصیفی از نوع همبستگی است. جامعه آماری پژوهش شامل تمامی      

گیری داوطلبانه بود که با روش نمونه 1311شهرستان کرمانشاه در سال زوجین ساکن در 

گیری در های خطا سعی شد تا نمونهازجامعه انتخاب شدند. برای کاهش هرچه بیشتر واریانس

ها و مشاغل گوناگون انجام شود. گستره وسیعی از شهرستان و در میان تمامی اقشار و دهک

ترونیکی آماده شد و سپس لینک آن به صورت گسترده در بنابراین پرسشنامه به صورت الک

شد و های اجتماعی دانشجویی، خانوادگی، مشاغل و ادارات قرار دادههای شبکهتمامی کانل

 به نظر ها پاسخ دادند.زوجین به صورت داوطلبانه وارد صفحه اینترنتی مربوطه شده و به گویه

 از نقل به ،1180 ، چو و بنتلر) قاعده اساس بر ساختاری معادلات در کلی نمونه حجم کهاین

 حداقل همچنین و( 1310 بشلیده،) است آزمودنی 2 حداقل پارامتر هر ازای به( 1310 هومن،

 پارامتر 144  تخمین  نیز و ریزش احتمال به توجه بنابراین با باشد،می نفر 244نمونه حجم

در پژوهش در نظر گرفته شد.  پژوهش در تشرک برای نفر  244تعداد شده،  ارائه مدل در آزاد

های ها و ملاکپرسشنامه پاسخ داده شد که بر اساس میزان کامل بودن پاسخ  420در پایان

 پرسشنامه جهت تجزیه و تحلیل آماری مورد بررسی قرار گرفتند. 377خروج، در نهایت 

 

 ابزار پژوهش

 (CDAS)های مقیاس اضطراب کرونا هدر این پژوهش برای گردآوری اطلاعات از پرسشنام     

تجدید نظر شده غربالگری آشفتگی زناشویی گیری اضطراب ناشی از کرونا؛ مقیاس برای اندازه
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گیری آشفتگی زناشویی و مقیاس مقیاس عاطفه مثبت و برای اندازه (SSMRD) و ارتباطی

 گیری عاطفه منفی استفاده شد. برای اندازه (PANAS)منفی 

گیری بیماری کرونا توسط این پرسشنامه در زمان همه :(CDAS)اضطراب کرونا  مقیاس     

گویه است که بر اساس طیف  18ساخته شد. این مقیاس دارای  1318علی پور و همکاران 

شود. دو عامل علائم روانی و نمره گذاری می (3 =صفر و همیشه  =هرگز )درجه ای  0لیکرت 

برای کل 4 /111جود دارد پایان با مقدار آلفای کرونباخ علائم جسمی در این پرسشنامه و

برای عامل دوم مورد تأیید قرار گرفت. همچنین 861/4و برای عامل اول و  874/4پرسشنامه و 

علیپور، قدمی، علیپور و )است روایی آن با استفاده از تحلیل عامل اکتشافی و تأییدی تایید شده

 (.1318عبدالله زاده، 

( با 1118و همکاران ) 1این مقیاس توسط واتسون :(PANAS)عاطفه مثبت و منفیمقیاس      

 14)هدف بررسی حالات و عواطف مثبت و منفی تهیه شد. در این مقیاس دو مقوله که بیانگر

باشد در قالب کلمات بیان شده و نظر تکمیل کننده در مورد می (احساس منفی 14احساس مثبت و 

ارزیابی  (2 =و بسیار زیاد  1 =از به هیچ وجه )ای درجه 2کرت این احساسات به صورت لی

و برای عاطفه  20/4اعتبار مقیاس مذکور را برای عاطفه مثبت  (.2413یلماز و ارسلان، )شود می

ک و ب های افسردگیهمچنین به منظور بررسی روایی آن از پرسشنامه .گزارش نمودند 02/4منفی 

و برای  08/4تا  22/4ه ضرایب همبستگی برای عاطفه مثبت بین اضطراب بک استفاده نمودند ک

مورد  (1382مقیاس توسط ابوالقاسمی ) نیز اینبود. در ایران  12/4تا  4/ 07عاطفه منفی بین 

های سرزندگی و رضایت از زندگی مورد با مقیاس نیز و اعتبار همزمان آنقرار گرفت هنجاریابی 

ضریب آلفای کرونباخ در این مقیاس ، (1381) پرور و کرمیدر پژوهش گل  بررسی قرار گرفت.

 .بود 68/4و عاطفه منفی  67/4برای عاطفه مثبت برابر با 

این مقیاس  :(SSMRD-R) ارتباطی و زناشویی آشفتگی غربالگری شده نظر تجدید مقیاس     

ده رضایت های پرسشنامه تجدید نظر شبا استفاده از گویه( 2441)توسط ویشمن و همکاران 

به منظور غربالگری زوجین آشفته از غیر آشفته طراحی شد. این مقیاس دارای  (MSI-R) زناشویی

                                                           
1. Watson 
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عدم  ،حوزه کلی آشفتگی زناشویی پنجماده است که ابعاد مختلف آشفتگی زناشویی را در  14

کند. ارتباط عاطفی و ارتباط معطوف به حل مسئله ارزیابی می ،با هم گذراندن وقت ،رضایت جنسی

 1، 8، 0، 3های هویسنجند و گخرسندی زناشویی و ارتباطی را میناعامل  7و  6، 2، 2، 1های گویه

به صورت  7و  6، 2، 2، 1های هسنجند. گویعامل خرسندی زناشویی و ارتباطی را می 14و 

را زوج اج 1424این مقیاس را بر روی ( 2441)شوند. ویشمن و همکاران معکوس نمره گذاری می

اند. روایی تعیین کرده 0و بالاتر از  0و نقطه برش این مقیاس برای تعیین وجود آشفتگی زناشویی را 

 استبه دست آمده86/4و پایایی آن با روش آلفای کرونباخ  76/4مقیاس مذکور در این مطالعه 

مورد  (1213). این مقیاس در ایران توسط بهرادفر و همکاران (2441، 1)ویشمن، اسنایدر و بیچ

های آلفای و پایایی با روش (730/4)واگرا  (،-621/4)روایی همگرا  .استتجدیدنظر قرار گرفته

 و بهینه ترین نقطه برش بالینی بر اساس تحلیل 14/4و  10/4سازی به ترتیب کرونباخ و دو نیمه

ROS، به  742/4و  662/4و ضریب کاپا به ترتیب  28و  27های زنان و مردان به ترتیب برای گروه

ای تغییر گزینه 2گزینه به لیکرت  2ها از نسخه دامنه پاسخگویی گویهاین همچنین در  .دست آمد

اعتبار پرسشنامه آشفتگی زناشویی و ارتباطی توسط ضریب  (.1312)بهرادفر و همکاران،  استیافته

پرسشنامه  هایگویهین که نشانگر میزان همبستگی درونی بالا ببه دست آمد  80/4آلفای کرونباخ 

 است.

 

 هایافته

های جمعیت شناختی نمونه حاضر به شرح ذیل بود: میانگین سنی شرکت برخی ویژگی     

نفر،  121نفر و تعداد مرد  226؛ تعداد زن  68و بیشینه آن  11سال و کمینه  2/32کنندگان 

تا  2نفر  71(، %3/27ل )سا 2تا  1نفر  143(، %1/12نفر زیر یک سال ) 27مدت ازدواج برای 

نفر  03( بود. و سطح تحصیلات نیز برای %6/36سال ) 14نفر بیش از  138( و %21سال ) 14

( %6/31نفر ) 111( فوق دیپلم، %2/12نفر ) 07( دیپلم، %7/21نفر ) 112( زیر دیپلم، 0/11%)

 ( دکتری بود.%7/3نفر ) 10( فوق لیسانس و %1/11نفر ) 02لیسانس، 

                                                           
1. Whisman, Snyder & Beach 
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 میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش: 1جدول 
  تعداد میانگین انحراف استاندارد

 اضطراب کرونا 377 27/31 12/16

 عاطفه منفی 377 74/27 11/14

 آشفتگی زناشویی 377 33/34 18/14
 

 : ماتریس همبستگی صفر مرتبه متغیرهای پژوهش2جدول 

  متغیر 1 2 3 0

 1 اضطراب کرونا 1   

 2 عاطفه منفی 7/4** 1  

 3 آشفتگی زناشویی 68/4** 67/4** 1 

42/4< p ,41/4< p  

کنید ضرایب همبستگی پیرسون متغیرهای این پژوهش )اضطراب مشاهده می  2همانطور که در جدول      

ه باشد. در ادامه مدل مذکور بمعنادار می (P >442/4؛ R= -27/4)کرونا، عاطفه منفی و آشفتگی زناشویی( 

گویه، متغیر  18روش مدلسازی معادلات ساختاری مورد تحلیل قرار گرفت. برای متغیر اضطراب کرونا 

گویه به عنوان متغیر نشانگر وارد تحلیل شدند. به عنوان متغیر   14گویه و آشفتگی زناشویی  14عاطفه منفی 

 شود.و نتایج به شرح ذیل گزارش می

 

 

۷٥/۰  
۷۷/۰ 

ااضطراب کرون -۸۸/۰  
آشفتگی 

 زناشویی

 عاطفه منفی
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 . مدل تجربی پژوهش در حالت ضرایب مسیر استاندارد شده1شکل 

دهد. ضرایب استاندارد مدل پژوهش را در حالت ضرایب استاندارد شده نشان می 1شکل      

ی ضریب شده معیاری برای ارزیابی شدت یا میزان تأثیر متغیرها بر یکدیگر هستند. دامنه

 تواند منفی یا مثبت باشد.یاستاندارد بین صفر تا یک است و جهت آن م

 : خروجی مدل مفروض پژوهش3جدول 
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و  34های های اصلاح کواریانس خطای گویهدر مدل معادلات ساختاری پس از اعمال شاخص     

مقیاس  10و  13؛ 2و  0؛ 0و  3های کوواریانس خطای گویه و از آشفتگی زناشویی 34و  32؛ 21

 . گردید های برازش استخراجمجدد قرار گرفت و شاخصاضطراب کرونا مدل مورد تحلیل 

 های برازش مدل: شاخص4جدول 
CMIN/DF Df GFI TLI CFI IFI RMSEA 

67/1 622 72/4 1/4 1/4 1/4 471/4 
 

دهد که مدل مذکور از برازش نسبتاً مطلوبی های برازش ارائه شده در جدول  نشان میشاخص     

حاضر، معناداری روابط غیر مستقیم متغیرها از طریق روش بوت  برخوردار است. در مدل پژوهش

گیری مجدد مورد آزمون قرار گرفت. نتایج بوت استراپ نمونه 1244استراپ )خود راه انداز( و با 

 مربوط به روابط غیر مستقیم در مدل اصلاح شده پژوهش در جدول آمده است.

 : ضریب غیرمستقیم مدل و معناداری آن5جدول 

 

 

است، مسیر غیر مستقیم اضطراب کرونا به آشفتگی آمده 2گونه که در جدول همان     

.  بر همین (p >442/4؛ β= -27/4)اشد بگری عاطفه منفی معنادار میزناشویی با میانجی

اساس با توجه به عدم معناداری ضریب مستقیم اضطراب کرونا به آشفتگی زناشویی نقش 

میانجی عاطفه منفی مورد تأیید و این رابطه غیر مستقیم همه واریانس تأثیر اضطراب کرونا را 

 کند.بر آشفتگی زناشویی تبیین می

 

 گیریبحث و نتیجه

ژوهش حاضر رابطه بین اضطراب کرونا با آشفتگی زناشویی و نقش میانجی عاطفه در پ     

منفی در زوجین شهر کرمانشاه مورد بررسی قرار گرفت. نتایج نشان داد که اضطراب کرونا با 

های اگرچه ادبیات پژوهش .گری عاطفه منفی با آشفتگی زناشویی رابطه معناداری داردمیانجی

گیری ویروس کرونا به طور خاص اندک است، لیکن رابطه با همه روانشناختی ایران در

 معناداری حد بالا حد پایین اثر غیرمستقیم  ر غیرمستقیممسی

اضطراب کرونا به آشفتگی زناشویی 

 گری عاطفه منفیبا میانجی

27/4 07/4 67/4 442/4 
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توان بر نقش عمده اضطراب کرونا بر سلامت روان در شرایط کلی توجه نمود و در تبیین می

در دوران قرنطینه خانگی روال زندگی فرد مختل شده و در  .ها بهره گرفتاین نتایج از آن

ریزی نماید. افراد احساس بینی کند و برای آن برنامه تواند آینده خود را پیشنتیجه کمتر می

ها بر جریان زندگی کاسته شده و این شرایط موجب احساس ل آنکنتر کنند که از میزانمی

را یکی از نیازهای اساسی بشر دانسته و آن را قدرت  ازلو امنیتگردد. معدم امنیت می

عدم امنیت موجب  ، این(2442 ،1توس تنگ، ابراهیم وکند )بینی آینده تعریف میپیش

و اضطراب اساسی ترین خصوصیت شرایط بحرانی بوده و در ایجاد آن  .اضطراب خواهد شد

 البته (.2441 ،2منک، چیپرفیلد و پریپیش بینی ناپذیری آینده بیشترین سهم را دارا است )

و از دست  دیبیمار شدن، ترس از مرگ، ترس از مشکلات ماتوان به این شرایط ترس از می

طبق آمار   (.2441 ،3و اورمانو اکاموتوشیگمورا، ن) دادن شغل و مانند آن را هم اضافه نمود

نفر تا امروز مبتلا  و  681هزار و  244میلیون و  1سازمان بهداشت جهانی در کشور ایران 

عناصری، جان باخته اند )سمندر و  11-نفر از هموطنان بر اثر کووید 210هزار و  64متاسفانه 

ثیر منفی خواهد أبنابراین مشخص است که این اضطراب بر سلامت روان افراد جامعه ت(. 1044

سلامت روان و روابط ثیر را بر روی أنیز این تصل ه نتایج پژوهش حاهمانطور ک ،گذاشت

از طریق ایجاد عواطف کرونا اضطراب دهد. یید قرار میأزوجین شهر کرمانشاه مورد ت زناشویی

همچون ناامیدی، اضطراب و استرس به صورت غیر مستقیم بر آشفتگی زناشویی تأثیر  منفی

 و به دنبال آن پیامدهای ناگواری برای خانواده و در نتیجه جامعه به همراه دارد. گذاردمی

از طرفی ازدواج وسیله ای برای رشد و کمال، تامین سلامت و بقای نسل می باشد )بنی      

خانواده یکی از مهمترین نهادهای جامعه و شکل دهنده  ( و1311رنده، پهاشم، مدنیان و 

ثیرگذاری در أدی و کارکرد بهینه خانواده عامل بسیار تشنورضایت و خ .شخصیت آدمی است

این  (.1381 ،دنژاقدسی و نوابی  ،پورشکوفایی رشد و پیشرفت اعضای خانواده است )صالحی

گیرد و خانواده جامعه نیز از سلامت خانواده سرچشمه میای است که سلامت اهمیت به اندازه

                                                           
1. Tang, Ibrahim & West 
2. Mence, Shipperfield & Pervy 
3. Shgemuura, Nakamoto & Ursano 

 



  1041 تابستان ،17 شماره ،مپنج سال ،کاربردی در مشاورههای  پژوهش فصلنامه /50

 

شود و حاصل می ی جنسیو عاطفی و تنظیم رفتارها با کارکرد مثبت خود باعث امنیت روانی

اساس  زن و شوهر با ازدواج (.1317 ی،ی فرد با جامعه خواهد بود )اکبری و سامانیآن هم نوا

 ،شوند وظایف عاطفیکه زوجین متعهد می یگذارند یعنی پیوندمی را بنانهاد خانواده 

ای بدون داشتن هیچ جامعه .اجتماعی و تربیت خویش را به طور متقابل انجام دهند ،اقتصادی

های باشد و هیچ یک از آسیبخانواده سالم قادر نخواهد بود در خصوص سلامت ادعایی داشته

محمدی و حقیقتیان  دهقانی تفتی،است )ثیر پذیری از خانواده پدید نیامدهأاجتماعی بدون ت

ای در مقابل اضطراب های مقابلهتوان برای آموزش مهارتاز نتایج پژوهش حاضر می  (.1318

های ها، برگزاری کارگاهکرونا از طریق آگاهی عمومی با کمک صدا و سیما و سایر رسانه

کاهش این  ها و زوجین در جهتآموزشی در جهت آموزش فنون آرام سازی به خانواده

اضطراب و به دنبال آن ایجاد عواطف منفی همچون افسردگی، اضطراب و استرس که منجر به 

شود، بهره گرفت. و با این کار از این پدیده مخرب که بروز آشفتگی زناشویی در زوجین می

پیامدهای ناگوار زیادی برای خانواده و جامعه دارد، جلوگیری کرد و حداقل پیامدهای آن را 

بدون شک هر گونه بی توجهی نسبت به روابط زناشویی زوجین پیامدهای  .اهش دادک

 .زیانباری برای جامعه به همراه خواهد داشت
 

 ها:محدودیت

ها به صورت الکترونیکی در اختیار پژوهش در زمان پاندمی کرونا انجام شد، بنابراین پرسشنامه     

 ها محل احتیاط است.ها و صحت پاسخآزمودنیشرکت کنندگان قرار گرفت، بنابراین صداقت 

ها به صورت تصادفی، یکی از انتخاب نمونه به شیوه داوطلبانه و عدم انتصاب آزمودنی     

 های پژوهش بود.محدودیت

گیری مورد استفاده )داوطلبانه(، امکان کنترل برخی متغیرهای با توجه به روش نمونه     

 جمعیت شناختی وجود نداشت.

است، بنابراین در تعمیم نتایج باید پژوهش در میان افراد متأهل کرمانشاهی انجام شده     

 احتیاط شود.
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 پیشنهادات پژوهشی:

ها پرسشنامه بود، بنابراین آوری دادهپژوهش حاضر کمی و ابزار مورد استفاده برای جمع     

هایی با روابط زناشویی، پژوهشتر اثرات کرونا بر گردد برای درک بهتر و عمیقپیشنهاد می

 روش کیفی و با ابزاری چون مصاحبه یا ... انجام شود.

پژوهش در شهرهای دیگر ایران و همچنین در خارج از کشور انجام شود، شود پیشنهاد می     

 ها پی برد.ها به تفاوتهای تطبیقی میان آنتا با بررسی

کرونا بر سایر متغیرهای روابط زناشویی همچون  شود تأثیر اضطراب ناشی ازپیشنهاد می     

 دلزدگی زناشویی، رضایت زناشویی، سازگاری زناشویی و ... بررسی شود. 

 

 پیشنهادات کاربردی:

مشاوران، روانشناسان و همپنین مسئولان کشوری، با توجه به شرایط موجود و اثرات منفی      

های تلویزیونی، هایی همچون آموزشحی برنامهپاندمی ویروس کرونا بر روابط زناشویی با طرا

های رایگان و ... در جهت آموزش عامه مردم گام برداشته تا اثرات منفی ناشی از مشاوره

 پاندمی کرونا بر روابط زناشویی کاهش یابد. 

مشاوران و روانشناسان در ایام پاندمی کرونا، از اثرات منفی ناشی از اضطراب کرونا،      

های خود این عامل را ها و مشکلات زناشویی غافل نشوند و در ارزیابیو ... بر تنش قرنطینه

 نیز مدنظر قرار داده و با ارائه راهکارهای مناسب اثرات این ویروس را تعدیل نمایند.

 

 تعارض منافع:

 هیچ گونه تعارض منافعی بین نویسندگان پژوهش حاضر وجود ندارد.      

 

 اخلاق پژوهش:

همراه با لینک پرسشنامه، توضیحاتی پیرامون اختیاری بودن پاسخ به پرسشنامه، محرمانه      

 ها صرفاً برای انجام این پژوهش به شرکت کنندگان ارئه شد.ها، استفاده از پاسخماندن پاسخ
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 منابع مالی:

 است. ای دریافت نشدهبرای انجام این پژوهش، هیچ کمک هزینه     

 

 سپاسگزاری:

در پایان از تمامی شرکت کنندگان محترم که ما را در انجام این پژوهش یاری نمودند،      

 کمال تشکر و قدردانی را داریم.
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