
 

 

 سازگاری بینپیش نقش: سقز شهر بخشیتوان مراکز کارکنان در 91-کووید اضطراب

 روان سلامت و اجتماعی
 1عثمانی حسام

 (مسئول هنویسند). ایران ارومیه، اسلامی، آزاد دانشگاه ارومیه، واحد استثنایی، کودکان آموزش و روانشناسی ارشد کارشناسی دانشجوی .1

 101-151، صفحات 1041 تابستان، چهاردهم، شماره چهارم، دوره و علوم تربیتی شناسینرواصلنامه راهبردهای نو در ف

 چکیده

اضطراب کرونا بر اساس سازگاری اجتماعی و سلامت روان بود. روش پژوهش توصیفی از نوع  بینیپیشهدف پژوهش حاضر 

بود که با استفاده از  0911-0011سقز در سال  شهر بخشیتوانهمبستگی بود. جامعه آماری پژوهش شامل تمامی کارکنان مراکز 

نمونه مورد ارزیابی قرار گرفتند و به علت مخدوش بودن بعضی از پرسشنامه  عنوانبهنفر  019تمام شماری  گیرینمونهروش 

علی پور و اضطراب کرونا  هایپرسشنامه از موردمطالعهمتغیرهای  سنجش پرسشنامه مورد تحلیل قرار گرفت. برای 011 درنهایت

 وتحلیلتجزیهاستفاده شد. ( GHQ) گلدبرگ عمومی سلامت و پرسشنامه (0126) بل اجتماعی سازگاری (، پرسشنامه0911همکاران )

صورت  69نسخه   SPSSافزارو با نرم گامبهگامرگرسیون  تحلیل و پیرسون همبستگی هایروشبا استفاده از  پژوهش هایداده

 01) نفر 01درصد( از کارکنان مرد و  21نفر ) 21نشان داد که  هایافته شد. گرفته نظر در 10/1ها مونسطح معناداری آز و گرفت

 برای سن معیار انحراف و میانگین و 96/90 ± 00/9 مرد کارکنان برای سن معیار انحراف و درصد( از کارکنان زن بودند. میانگین

بین سازگاری اجتماعی و سلامت روان و همچنین همبستگی منفی  دارییمعنهمبستگی مثبت . بود 19/90 ± 01/6 زن کارکنان

درصد از واریانس اضطراب کرونا توسط  0/61بین سازگاری اجتماعی و سلامت روان با اضطراب کرونا وجود داشت.  داریمعنی

مت روان تبیین شد. با درصد از واریانس اضطراب کرونا توسط سازگاری اجتماعی و سلا 2/00 درمجموعسازگاری اجتماعی و 

اظهار کرد که جهت بالا بردن سازگاری و سلامت روان افراد تدابیری اتخاذ شود که اضطراب  توانمیتوجه به نتایج پژوهش 

 .بیشتری فعالیت خود را انجام دهندو کارکنان با سازگاری و سلامت روان  یافتهکاهش

 .کرونا ضطرابا روان، سلامت اجتماعی، سازگاری :کليدی هایواژه

 
1041 تابستان ،چهاردهم شماره ،چهارمدوره ، تربیتی علوم و شناسیروان در نو راهبردهای فصلنامه  
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 قدمهم

آفریقا، قاره امریکا، مدیترانه  ازجملهدر یوهان چین شروع شد و بسیاری از مناطق  6101ویروس از دسامبر سال  0شیوع بیماری کرونا

. در ایران نیز کرونا شیوع فراوانی دارد و سلامت جسمی و برگرفتیای جنوب شرقی و اقیانوس آرام عربی را در شرقی، اروپا، آس

، ایبیانیهبا انتشار  6161ژانویه  91 در تاریخسازمان بهداشت جهانی (. 0911)عزیزی و بشرپور،  اندازدمیروانی افراد را به خطر 

ات و تهدید کرد اعلامسر جهان اششمین عامل وضعیت اضطراری بهداشت عمومی در سرا آن ر ؛جدید کرونا ویروسشیوع مبنی بر 

 ویژهبه زاستاسترس اوقات این شک (. بدون6161، 6چین گوشزد کرد )لای و همکاران ازجملهجهان  کشورهایآن را برای تمامی 

 است و پیامدهای نداشته وجود قبل از گاریساز و آمادگی برای هشداری گونههیچ و است جدید زااسترس عامل کهازآنجایی

 آینده و زندگی سبک در چه تأثیری گیرهمه بیماری که نیست مشخص و نیست جامعه آشکار و سلامتی بر ویروس این مدتطولانی

 دشوار را هآیند برای ریزیبرنامه فراگیر عدم قطعیت این بگیریم. سر از را خود عادی زندگی یمتوانمیموقع  چه و گذاشت خواهد

 طوربه آزادانه تعامل و سفر در ما توانایی ما، روزمره افق زندگی .کندمی ایجاد دیگری اجتماعی روانی استرس و بنابراین کندمی

 شیوع پی اضطراب در گسترش و است. افزایش شرایطی چنین به عادی هایپاسخ ناراحتی و اضطراب است، محدودشده ناگهانی

 گسترش که است کرده جهانی اعلام بهداشت . سازمانکندمی تهدید را جامعه افراد سلامت روان که است املیعو از یکی ویروس این

 شناختیروان پاسخ را اضطراب افزایش و شده است پریشانی و اضطراب افزایش باعث بینیپیشغیرقابلعفونی  بیماری این سریع

و کربلایی،  یزدان بخش؛ به نقل از کریمی، 6161)علی پور و همکاران،  انددانسته تغییر حال در تصادفی طوربه به وضعیت طبیعی

یستم که از طریق تضعیف س باشدمیکرونا  ازجملهمزمن تنفسی  هایاختلالیکی از علائم مشترک بین بیماران با  9(. اضطراب0011

است که هر انسانی در طول زندگی  شناختینروا. همچنین حالتی گذاردمیمنفی  تأثیر 0و کیفیت زندگی 0ایمنی بدن بر سلامت

(. 6161، 7)کیور و کیور شودمیشناخته  2یک اختلال روانی عنوانبه؛ اما اگر از حد تعادل خارج شود کندمیآن را تجربه  معمولاً

درصد  01تا  0ر حدود و د شوندمیکرونا ویروس دچار عوارض سلامتی جدی  مبتلابهدرصد از بیماران  00که  انددادهنشان  هایافته

د توانمی(. از متغیرهایی که 0911نیاز به مراقبت دارند )علی پور و همکاران،  ومیرمرگبه دلیل جدی بودن علائم و خطر بالای 

 این بیماری قرار بگیرد، سازگاری اجتماعی و سلامت روان است. تأثیرتحت 

تا نیازها و  دهدمیمحیط اجتماعی وجود دارد و به او امکان  ویژهبهاست که میان فرد و محیط او  ایرابطهمنظور از سازگاری 

ار سالم برقر ایرابطه اشاجتماعیکه بتواند میان خود و محیط  استمندبهرهخود را پاسخ دهد. فرد زمانی از سازگاری  هایانگیزه

 را سازگاری طورکلیبه(. 0979)اسلامی نسب،  شودمیخود را ارضا کند، در غیر این صورت ناسازگار قلمداد  هایانگیزهکند و 

                                                           
1. Corona Virus 
2. Lai et al 
3. anxiety 
4. Health 
5. Quality of life 
6. Mental disorder 
7. Cure & Cure 
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(. اساس سازگاری 0919)فولادی،  اندکرده دیگران تعریف و محیط خود، با آمدن کنار و همکاری مصالحه، انطباق، آمیزش، توانایی

ذارد گ تأثیررد د بر تمام ابعاد زندگی فتوانمیخود و انتظارات اجتماع است که  هایخواستاجتماعی بوجودآوردن تعادل بین 

جدید و متنوع در دورانی که عصر تنیدگی و تغییر سریع اجتماعی است، کار  هایموقعیت(. سازگاری با 6110و همکاران،  0)دینگرا

که هرگونه دگرگونی در زندگی آدمی خواه خوشایند و خواه ناخوشایند، مستلزم نوعی  دهندمینشان  هاپژوهشآسانی نیست. 

(. علاوه بر این قدرت سازگاری افراد در جوامع انسانی برابر نیست و این در 6109، 6)نزو، نزو و دوزوریلا سازگاری مجدد است

ی . سطح سازگاری اجتماعی ما، که بخششویممیحالی است که کنار آمدن با دیگران اولین تکلیفی است که در زندگی با آن روبرو 

اری باید به سازگ نوعیبهاست لذا افراد باید هر یک،  تأثیرگذارت زندگی از سبک زندگی ماست، بر روش برخورد ما با مشکلا

 (.0910، به نقل از فتح اله زاده و همکاران، 6112، 9دست یابند )لارا، ایلنا، ایان و داریو بخشرضایت

وضوع سلامتی از آغاز . مشوندمیسلامت روان نیز دچار آسیب جدی  ازنظر 01افراد با مشخصات کووید  رسدمی به نظرهمچنین 

 بوده است و کمتر به بعد مدنظربعد جسمانی آن  عموماًاما هر وقت از آن سخنی به میان آمده؛  ؛بوده است موردبحثپیدایش انسان 

م مستقیم و غیرمستقی هایفعالیت. سازمان جهانی بهداشت، سلامت روانی را گستره وسیعی از شده استدادهروانی توجه نشان 

سازمان بهداشت جهانی شامل کمال وضعیت  ازنظربهزیستی روانی  هایمؤلفه. شودمیکه به احساس بهزیستی روانی منجر  داندمی

در زمینه شیوع اختلالات روانی در کشورهای  منتشرشده(. آمار و ارقام 6119، 0جسمی، روانی و بهزیستی اجتماعی است )گودوین

. طبق برآورد سازمان بهداشت جهانی در سال کندمی ترمشخصه بهداشت روان را مختلف جهان و ایران، اهمیت ضرورت توجه ب

را اختلالات خفیف  هاآنیکی از اختلالات روانی هستند که حدود نیمی از  مبتلابهمیلیون نفر در دنیا  011میلادی حدود  6116

 .(6116)سازمان بهداشت جهانی،  دهندمیروانی همچون افسردگی و اضطراب تشکیل 

 کیفیت و شناختیروان بهزیستی بینپیش نقش: معلمان در ویروس کرونا ( در پژوهشی با عنوان اضطراب0011نجاری و همکاران )

تگی و کیفیت زندگی وجود دارد. همچنین همبس شناختیروانبین بهزیستی  داریمعنیبه این نتیجه رسیدند که همبستگی  زندگی

 کرونا اضطراب واریانس از درصد 07و کیفیت زندگی با اضطراب کرونا وجود دارد.  شناختیروانبین بهزیستی  داریمعنیمنفی 

 تبیین زندگی کیفیت و شناختیروان بهزیستی توسط کرونا اضطراب واریانس از درصد 06 درمجموع و شناختیروان بهزیستی توسط

 در شغلی فرسودگی با آن ارتباط و کرونا از ناشی طراباض تحت عنوان بررسی ایمطالعه( در 0911رحمانی و همکاران ) .شودمی

 شغلی، فرسودگی و کرونا از ناشی اضطراب ایران به این نتیجه رسیدند که بین شرق جنوب در مقطعی مطالعه :بیمارستان کارکنان

 آن اجتماعی انگ تجربۀ اضطراب کرونا و بینیپیش( در پژوهشی با عنوان 0911صادقی و همکاران ) .دارد وجود معناداری ارتباط

 عملکرد و فقدان کنترل بر تأثیر اینترنتی اعتیاد ابعاد دانشجویان دریافتند که از در اپیدمی اول از موج پس اینترنتی اعتیاد ابعاد اساس بر

                                                           
1. Dhingra 
2. Nezu, Nezu & D’Zurilla 
3. Lara, Ilna, Iyan & Dario 
4. Goodwin 
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 لی و تحصیلی وبه وظایف شغ توجهیبیکنند. همچنین ابعاد فقدان کنترل و  بینیپیش را کرونا اضطراب میزان تغییرات هستند قادر

 نمایند. بینیپیش کرونا اول اپیدمی موج از پس را دانشجویان در کرونا استیگمای میزان نمره کل اعتیاد اینترنتی قادر هستند تغییرات

ین تحت پوشش، انجام ا هایخانوادهو آموزش به  رسانیخدمتدر امر  بخشیتوانبه نقش اساسی کارکنان مراکز  توجه با بنابراین،

 در 01 کووید اضطراب در داخل کشور به ارزیابی ایمطالعه. تاکنون رسدمیوهش و ارائه راهکارهای اثربخش ضروری به نظر پژ

تواند یمروان نپرداخته است. لذا انجام این پژوهش  سلامت و اجتماعی سازگاری بینپیش نقش: سقز شهر بخشیتوان مراکز کارکنان

هدف از انجام پژوهش حاضر با توجه به  درنهایتیستم سلامت کشور به دنبال داشته باشد. وردهای تلویحی مهمی برای سدستا

 سلامت و اجتماعی سازگاری سقز بر اساس شهر بخشیتوان مراکز کارکنان در 01 -کووید اضطراب در بالا ارزیابی شدهارائهمطالب 

 روان بود.

 روش پژوهش

در  شهر سقز بخشیتوان. جامعه آماری پژوهش شامل تمامی کارکنان مراکز روش پژوهش حاضر توصیفی از نوع همبستگی بود

نمونه مورد ارزیابی قرار گرفتند  عنوانبهتمام شماری  گیرینمونهنفر از طریق روش  019بود که تعداد  0911-0011سال تحصیلی 

به  هاآزمودنیورود  هایملاکرار گ رفت. پرسشنامه مورد تحلیل ق 011 درنهایت هانامهپرسشو به علت مخدوش بودن بعضی از 

خروج ناقص تکمیل شدن  هایملاک، رضایت جهت شرکت در پژوهش و همچنین بخشیتوانپژوهش کارکنان زن و مرد مراکز 

عات لااط یاین اطمینان به افراد داده شد که تمام درنهایتپرسشنامه، عدم رضایت فرد و مایل نبودن به همکاری در امر پژوهش بود. 

از افراد خواسته شد از رعایت حریم خصوصی،  منظوربه؛ قرار خواهند گرفت مورداستفادهمحرمانه هستند و برای امور پژوهشی 

 ی ذیل استفاده شد.هانامهپرسشاز  هادادهخودداری نمایند. همچنین برای گردآوری  هانامهپرسشذکر نام و نام خانوادگی در 

و  علی پوراین ابزار جهت سنجش ویروس کرونا در کشور ایران توسط علی پور، قدمی،  :1روسپرسشنامه اضطراب کرونا وی

، گاهی 1لیکرت )هرگز= ایدرجه 0است و بر اساس طیف  سؤال 01دارای  پرسشنامهاست. این  شدهطراحی( 0911عبدالله زاده )

رد نمرات بالاتری در این پرسشنامه کسب کند؛ ف هرچقدر. شودمی گذارینمره( 9و همیشه =  6، بیشتر اوقات= 0اوقات= 

 . دامنه نمراتباشدمیسطح بالاتری از اضطراب و بالعکس کسب نمرات پایین به معنای اضطراب کمتر در فرد  یدهندهنشان

وش ز طریق رشده و پایایی ا تائیدمتغیر است. روایی سازه و محتوایی آن توسط سازندگان  00تا  1بین  هاآزمودنیتوسط  شدهکسب

( پایایی 0911(. همچنین در پژوهش عینی، عبادی و هاشمی )0911است )علی پور و همکاران،  آمدهدستبه 10/1آلفای کرونباخ 

 است. شدهگزارش 19/1 آزمون از طریق روش آلفای کرونباخ

سازگاری دو پرسشنامه  یزمینهدر  است. بل شدهتدوین (0126)ین پرسشنامه توسط بل ا :(1۱26) بلپرسشنامه سازگاری اجتماعی 

امه است. این پرسشن (اجراشدهنوع ) سالانبزرگآموزان و دانشجویان و دیگری مربوط به  ارائه کرده است که یکی مربوط به دانش

سازگاری خانوادگی، سازگاری شغلی، سازگاری تندرستی، سازگاری عاطفی و سازگاری ) مقیاس گویه و پنج خرده 021دارای 

                                                           
1. Corona Disease Anxiety Scale (CDAS) 
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 دانمنمیبله، خیر و  صورتبه سؤالاتپاسخگویی به  .را به خود اختصاص داده است گویه 96هر خرده مقیاس  .باشدمی (ماعیاجت

در  لانمره با .سؤالی سازگاری اجتماعی استفاده شد 96مقیاس  در مطالعه حاضر از خرده. (0911آشتیانی و داستانی،  فتحی)است 

گزارش  11/1ضریب پایایی برای خرده مقیاس سازگاری اجتماعی  (0126)است. بل مطلوب ی اجتماع سازگاریاین مقیاس نشانه 

پایایی این آزمون با استفاده از روش آلفای کرونباخ محاسبه و در حیطه سازگاری هیجانی، تندرستی،  (0910) یزدان بخش .کرده است

این مطالعه پایایی پرسشنامه در  آورد. به دست 10/1و  10/1، 10/1، 10/1، 10/1، 110/1اجتماعی، خانوادگی، عاطفی و کل به ترتیب 

 .آمد به دست 11/1به روش آلفای کرونباخ 

 ماههیکپرسشنامه سلامت عمومی، به بررسی وضعیت سلامتی فرد در  هایسؤال (:GHQپرسشنامه سلامت عمومی گلدبرگ )

هر خرده  هایسؤال. باشدمی گویه 7شامل  هامقیاسخرده از  هرکداماست که  شدهتشکیل مقیاسخرده  0و از  پردازدمیاخیر 

مربوط به  00تا 1 سؤالاتجسمانی،  هاینشانهمربوط به خرده مقیاس  7تا 0 سؤالات. آمده استبه ترتیب و پشت سر هم  مقیاس

 گذارینمره. باشدمیسردگی مربوط به اف 61تا 66 سؤالاتمربوط به کارکردهای اجتماعی و  60تا 00 سؤالات، خوابیبیاضطراب و 

، در حد معمول، بیش از معمول و وجههیچبه صورتبهآزمون  هایسؤالبه روش لیکرت است که بر اساس این شیوه هر یک از 

و در کل پرسشنامه حداقل  باشدمیمتغیر  60 صفرتانمره از  خرده مقیاسدر هر  .شودمی گذارینمره 9تا  1بسیار بیش از معمول از 

فرد نمرات بالاتری کسب کند؛ به معنای وضعیت سلامت  هرچقدر گذارینمره یشیوه. در این است 10آن  حداکثرره صفر و نم

سؤالی پرسشنامه عمومی در  61همبستگی بالای موجود بین نتایج حاصل از فرم زیادی  هایپژوهش. باشدمی ترمطلوبروان 

که دلالت بر این دارد که پرسشنامه، از توانایی لازم برای ارزیابی شدت اختلالات  دهندمیتشخیص اختلالات سلامتی را نشان 

. اندکردهگزارش  19/1( پایایی پرسشنامه را با استفاده از روش آلفای کرونباخ 0912ابراهیمی و همکاران ) .سلامتی برخوردار است

 آمد. به دست 11/1در پژوهش حاضر نیز ضریب پایایی بر اساس روش آلفای کرونباخ 

 هایافته

درصد( از کارکنان  01) نفر 01درصد( از کارکنان مرد و  21نفر ) 21ی جمعیت شناختی مربوط به گروه نمونه نشان داد که هایافته

 ± 01/6 زن کارکنان برای سن معیار انحراف و میانگین و 96/90 ± 00/9 مرد کارکنان برای سن معیار انحراف و زن بودند. میانگین

فاوت زن و مرد ت بخشیتواناضطراب کرونا بین دو گروه کارکنان مراکز  ازلحاظنتایج آزمون تی مستقل نشان داد که  .بود 19/90

 وفاسمیرن -کلموگروف آزمون اسبر اس بودن نرمال فرضپیش یها بررسپیش از تحلیل داده(. =126/1pوجود نداشت ) داریمعنی

اسمیرنوف، میانگین و انحراف  -کلموگروفنتایج آزمون  0برقرار بود. در جدول شماره  هادادهو فرض نرمال بودن  دش بررسی

 است. شدهارائهمعیار، کمترین نمره و بیشترین نمره مربوط به متغیرهای پژوهش 
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 رنوفياسم-کلموگروفآزمون  جینتا ی مربوط به متغيرهای پژوهش وفيتوص ارمآ .1جدول

 نوف اسمیر-کلموگروف بیشینه کمینه راف معیارانح میانگین تعداد متغیر

 (داریمعنی)سطح 

 611/1 60 1 01/1 11/00 011 اضطراب کرونا

 016/1 66 9 19/01 17/02 011 سازگاری اجتماعی

 027/1 20 07 69/00 19/00 011 سلامت روان

. دهدیم نشان را پژوهش یرهایمتغ به وطمرب رنوفیاسم -کلموگروفآزمون  جینتا توصیفی، هایشاخص 0نتایج مندرج در جدول 

 این بنابراین است؛ 10/1 از تربزرگ داریمعنی سطح مقدار متغیرها همه برای اسمیرنوف - کلموگروف آزمون مقدار به توجه با

ر، کمینه و همچنین نتایج میانگین و انحراف معیا .هستند نرمال توزیع سه هر و (P < 10/1) نیست معنادار آماری لحاظ به مقدار

 است. ذکرشدهبیشینه متغیرهای پژوهش به تفکیک 

 مربوط به متغيرهای تحقيق . ضرایب همبستگی پيرسون6جدول 

 3 6 1 متغير

   - اضطراب کرونا .0

  - * -009/1 سازگاری اجتماعی .6

 - * 706/1 * -271/1 سلامت روان .9

 بخشیتوانسازگاری اجتماعی و سلامت روان کارکنان مراکز  بین داریمعنیکه همبستگی  دهدمینشان  6نتایج مندرج در جدول 

 بین سازگاری اجتماعی و سلامت روان با اضطراب کرونا وجود دارد. داریمعنیوجود دارد. همچنین همبستگی منفی 

 رضایت شغلی و اشتياق شغلیبر اساس  اضطراب کرونا گامبهگام. ضرایب رگرسيون 3جدول 

 Tolerance VIF دوربین واتسون t 2R Pضریب  B Beta نبیپیش متغیرهای هاگام

 061/0 101/1  110/1 610/1 -01/0 -009/1 -620/1 سازگاری اجتماعی 0

 061/0 101/1 706/0 110/1 002/1 -61/7 -271/1 -961/1 سلامت روان 6

 هستند اضطراب کرونا در مدرسان بینیپیشقادر به  که سازگاری اجتماعی و سلامت روان دهدمینشان  9جدول نتایج مندرج در 

(10/1 P< .)0/61  درصد از واریانس اضطراب  2/00 درمجموعدرصد از واریانس اضطراب کرونا توسط سازگاری اجتماعی و

 بینیشپتعیین تفاوت بین مقادیر واقعی و مقادیر  باهدف. همچنین شودمیکرونا توسط سازگاری اجتماعی و سلامت روان تبیین 

قرار دارد  0/6تا  0/0بود که این مقدار در دامنه بین  706/0ا مدل رگرسیون از آماره دوربین واتسون استفاده شد؛ که برابر با شده ب

عدم هم خطی بودن و مناسب بودن  از نشان نیز واریانس تورم و تحمل ضریب که نشان از مستقل بودن خطاها داشته است. مقادیر

 مدل رگرسیون است.
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 گيرینتيجه بحث و

اری نشان داد که سازگ هایافتهاضطراب کرونا بر سازگاری اجتماعی و سلامت روان انجام گرفت.  بینیپیش باهدفپژوهش حاضر 

(، کیور و 0011ی این پژوهش با نتایج نجاری و همکاران )هایافته. رادارنداضطراب کرونا  بینیپیشاجتماعی و سلامت روان توان 

 همکاران و فخرایی امیر ،(0011) همکاران و (، کریمی6161) 9(، وو و مک کوگان6161و همکاران ) 6الرومورنوو(، 6161) 0کیور

اعزازی بجنوردی و همکاران  ،(0911) همکاران و سالاری ،(0911) همکاران و صادقی ،(0911) همکاران و رحمانی ،(0911)

 نقش خواب: تحلیل کیفیت براساس کرونا اضطراب بینیپیشا عنوان ( در پژوهشی ب0011کریمی و همکاران ) .بود ( همسو0911)

 کیفیت خواب است. یافته محسوسی کاهش جنس دو هر در کیفیت خواب کرونا اپیدمی شروع جنسیت دریافتند که با کنندگیتعدیل

 هایمؤلفهداد که  نشان نیز سیتجن کنندگیتعدیل اثرات تحلیل همچنین .داشتند را کرونا اضطراب بینیپیش توان آن هایمؤلفه و

 گروه در بینیپیش ضریب مقدار اما ،رادارند مردان و زنان در اضطراب کرونا بینیپیش توان خواب کیفیت شاخص و خواب کیفیت

 ساسا بر ویروس کرونا اضطراب بینیپیشخود با عنوان  یمطالعه( در 0911بود. امیر فخرایی و همکاران ) زنان از بیشتر مردان

کرونا در  اضطراب سلامتی با دیابتی نشان دادند که نگرانی بیماران در مثبت فرا هیجان و شناختیروان سرسختی سلامتی، نگرانی

داشت.  دارعنیممثبت با اضطراب کرونا رابطه منفی و  فرا هیجانو  شناختیروان، سرسختی دارمعنیبیماران دیابتی رابطه مثبت و 

 تغییرات درصد از 0/62توانستند  داریطور معنیبه مثبت فرا هیجان و شناختیروان سرسختی سلامتی، نینگرا متغیرهای همچنین

( 0911سلامتی بیشتر از سایر متغیرها بود. رحمانی و همکاران ) نگرانی سهم که نمایند بینیپیش را دیابتی بیماران در کرونا اضطراب

 در مقطعی مطالعه :بیمارستان کارکنان در شغلی فرسودگی با آن ارتباط و کرونا از ناشی اضطراب تحت عنوان بررسی ایمطالعهدر 

در تبیین  .دارد وجود معناداری ارتباط شغلی، فرسودگی و کرونا از ناشی اضطراب ایران به این نتیجه رسیدند که بین شرق جنوب

د با که افراد سازگار با توجه به توانایی بالای تطبیق خو گفت توانمییافته اول مبنی بر اثر سازگاری اجتماعی بر اضطراب کرونا 

واهند کرد. و قدرتمندتر رفتار خ ترمستحکممحیط و مسائل بیشتر متغیرهای منفی را کنترل کرده و در برابر محیط و اضطراب وارده 

 تا دهدمی او امکان به و دارد گی وجودو خانواد اجتماعی محیط ویژهبه او، و محیط فرد میان که است ایرابطه سازگاری، از منظور

 سالم ایرابطه اشاجتماعی محیط و خود بتواند میان که استمندبهره سازگاری از زمانی پاسخ گوید. فرد را خود هایانگیزه و نیازها

 است مهارتی با محیط، اریسازگ درواقع. کنیممی قلمداد ناسازگار او را صورت این غیر در کند، ارضاء را خود هایانگیزه برقرار و

)اسلامی نسب،  دارد بستگی یادگیری فرد برای کوشش و علاقه میزان به هاآموخته سایر آن مانند کیفیت و شود آموخته باید که

راب در اظهار داشت که اضط توانمیاضطراب کرونا بر اساس سلامت روان  بینیپیشهمچنین در تبیین یافته دوم مبنی بر  (.0979

. پس در چنین کندمیو او را از انجام هر کاری منع  گذاردمیمنفی  تأثیری عاملی مخرب است که بر روی جسم و روان فرد زندگ

از فرد انتظار داشت که با نگاه مثبتی به زندگی بنگرد و هرچه نگرانی و دلهره فرد بیشتر باشد، این نگرانی در  توانمیموقعیتی ن

                                                           
1. Cure & Cure 
2. Valero-Moreno 
3. Wu & McGoogan 
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ساعدتری را برای بروز اضطراب ایجاد خواهد کرد و باعث خواهد شد که میزان سلامت روانی فرد اجتماعی زمینه م هایموقعیت

اظهار داشت؛ با توجه به رابطه منفی  توانمی درنهایت(. 6102و همکاران،  0کاهش یابد و نسبت به زندگی ناامیدتر شود )فریره

جهت مداخله کاهش اضطراب کرونا اجرا کرد.  هاییبرنامه توانمیسازگاری اجتماعی و سلامت روان با اضطراب کرونا  دارمعنی

 بخشیتوانرا با اضطراب کرونا در کارکنان مراکز  شناختیروان، دیگر متغیرهای ایجداگانه هایپژوهشدر  شودمیپیشنهاد 

رد. صورت گی بااحتیاط پذیریمتعمیتا  قراردادی این پژوهش هایافتهو نتایج حاصل از آن را در مقایسه با  قرارداد موردسنجش

 قرار گیرد. موردبررسیمختلف آماری  هایجمعیتهمچنین این مطالعه در 

 منابع

 ( .روانشناسی سازگاری، تهران0979اسلامی نسب، علی .): .چاپ و نشر بنیاد 

 اضطراب کرونا بر اساس  ینیبپیش(. 0911)رضیه.  ،زادهغضبان و آمنه ،مرادی شکیب ؛سمانه ،پورقدم ؛المیرا ،اعزازی بجنوردی

 .00-90 ،(6) 1 ،راهبردهای تنظیم شناختی هیجان، سرسختی سلامت و اضطراب مرگ در بیماران دیابتی. روان پرستاری

 ( .0911امیر فخرایی، آزیتا؛ معصومی فرد، مرجان؛ اسماعیلی شاد، بهرنگ، دشت بزرگی، زهرا و درویش باصری، لیلا .)بینیپیش 

 .0171-0176(، 6)1، دیابتی بیماران در مثبت فرا هیجان و شناختیروان سرسختی سلامتی، نگرانی اساس بر یروسو کرونا اضطراب

 ( .بررسی0911رحمانی، رامین؛ سرگزی، ونوس، شیرزایی جلالی، مهدی و بابامیری، محمد .) با آن ارتباط و کرونا از ناشی اضطراب 

 .21-20(، 0)7 ،ایران شرق جنوب در مقطعی همطالع :بیمارستان کارکنان در شغلی فرسودگی

 ( .0911سالاری، محبوبه؛ بکرایی، سعدی؛ شریف زاده نعمت آباد، محمد امین؛ عالی زاده، نرگس و محسنی، فاطمه.) بینیپیش 

(، 0)0، شاغل. فصلنامه خانواده درمانی کاربردی زنان در هیجان شناختی تنظیم و پریشانی تحمل اساس بر ویروس کرونا اضطراب

91-06. 

 ( .0911صادقی، سولماز؛ شریفی رهنمو، سعید؛ فتحی، ایت اله و محمدی، شروین .)اجتماعی انگ اضطراب کرونا و تجربۀ بینیپیش 

 .671-621(، 0)0دانشجویان. پژوهش سلامت،  در اپیدمی اول از موج پس اینترنتی اعتیاد ابعاد اساس بر آن

 ( .نقش نشخوار فکری، تنظیم هیجان و واکنش پذیری به استرس در 0911عزیزی، سمانه و بشرپور، سجاد .)اضطراب بینیپیش 

 .01-1(، 9)1ویروس کرونا در پرستاران. فصلنامه مدیریت پرستاری، 

 کرونا بیماری اضطراب مقیاس مقدماتی اعتباریابی(. 0911. )حسن زاده، عبداله زهرا و ،علی پور ابوالفضل؛ قدمی، احمد؛ پور، علی 

(CDAS) 070-029 ،(96)1 سلامت، روانشناسی پژوهشی -علمی فصلنامه. ایرانی نمونه در. 

 ( .اثربخشی آموزش مهارت های اجتماعی بر سازگاری 0910فتح اله زاده، نوشین، باقری، پریسا، رستمی، مهدی و دربانی، سید علی .)

 .611-670(، 91)9ربردی، و خودکارآمدی دانش آموزان دختر دبیرستانی. فصلنامه روانشناسی کا

 روان. تهران: بعثت لامتشناختی ارزشیابی شخصیت و س نهای روا آزمون(. 0911). حبوبهو داستانی، م لیآشتیانی، ع فتحی. 

 ( .مشاوره همتایان: چشم اندازها، مفاهیم بهداشت روان و مهارتها. چاپ سوم، تهران: انتشارات طلوع دانش.0919فولادی، عزت الله .) 

                                                           
1. Freire & et al 
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 نقش خواب: تحلیل کیفیت براساس کرونا اضطراب بینیپیش(. 0011) یزدان بخش، کامران و کربلایی، محبوبهمی، پروانه؛ کری 

 .66-00(، 6)09جنسیت. مجله روانشناسی بالینی،  کنندگیتعدیل
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