
• Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat.2024;10(1):69-83 

• Journal Homepage: https://journals.sbmu.ac.ir/jrrh 

 
 

      
    

 

  Vol. 10, No. 1, Spring 2024                                                                                    Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat 

 (i.e., Research on Religion & Health)   
This work is distributed under the terms of the Creative Commons Attribution 4.0 International License (CC BY 4.0). 

69 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

Farshid Aslani
1*

, Majid Jannesari-Ladani
2

, Marzieh Malekiha
3  

 

1- Department of Public Management, Payame Noor University, Tehran, Iran.  

2- Department of Information and Communication Technology, Technical and Vocational University (TVU), Tehran, Iran. 

3- Department of Counseling, Humanistic Faculty, Hazrat-e Masoumeh University, Qom, Iran. 
*Correspondence should be addressed to Dr. Farshid Aslani; Email: f.aslani@pnu.ac.ir 
 

Article Info 

Received: Feb 12, 2023 

Received in revised form: 

Apr 12, 2023  

Accepted: May 22, 2023      

Available Online: Mar 20, 2024 
 

 

Keywords: 

  Covid anxiety 

  Ethical atmosphere 

  Psychological well- being 

  Resilience 
 
 
 

        
 

    https://doi.org/10.22037/jrrh.v10i1.40200 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

Abstract 

Background and Objective: During the Corona epidemic, the anxiety 

associated with contracting this disease can affect many aspects of a 

person's performance, such as job performance. Therefore, promotion and 

utilization of psychological capital such as psychological well-being and 

resilience play an important role in dealing with stressful situations. 

Based on this, the present study was conducted with the aim of 

investigating the impact of the Corona anxiety on the ethical climate and 

psychological well-being of nurses in Ardestan Hospital with the 

mediation of resilience. 

Methods: This was an applied study in terms of purpose and it was 

descriptive and survey-based in terms of method. The statistical 

population of this study was 200 nurses of Ardestan Shahid Beheshti 

Hospital and the sample size was determined to be 131 using Cochran's 

formula and the sampling method was convenience sampling. Data 

collection tools in this study were demographic characteristics 

questionnaire, Covid Anxiety questionnaire (Alipour et al.), Ethical 

Atmosphere questionnaire (Victor & Cullen), Psychological Well-being 

questionnaire (Reef) and Resiliency questionnaire (Connor & Davidson). 

In order to test the hypotheses, correlation tests and structural equations 

using PLS software, and partial least squares were used. In the present 

study, all ethical considerations were observed and the authors reported 

no conflict of interests.  

Results: The results showed that the corona disease anxiety had an 

inverse effect on ethical atmosphere, psychological well-being and 

resilience. 

Conclusion: Nurses should be alert and calm, and give themselves 

enough self-confidence so that they can overcome problems without 

focusing on the risks related to their profession, and gradually reduce the 

amount of anxiety and mental pressure. 
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Background and Objective 

With the spread of the corona pandemic, infection 

control strategies, such as physical distancing and 

orders to stay at home, caused social and 

emotional isolation, anxiety, stress and emotional 

fatigue for everyone, especially nurses (1). In the 

epidemic of corona disease, nurses experienced a 

wide range of work anxiety at a time (2). Anxiety 

is a collection of physical, mental, mental and 

behavioral reactions (3). The results of studies 

show that in general, employees who have job 

satisfaction have better physical health, and 

compared to employees who are not satisfied with 

their jobs, they are less prone to suffering from 

some common physical diseases such as 

The Relationship of the Corona Anxiety with Ethical 

Atmosphere and Psychological Well-being of Nurses: The 

Mediating Role of Resilience 

Summary 
 

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
mailto:f.aslani@pnu.ac.ir
https://doi.org/10.22037/jrrh.v10i1.40200
https://orcid.org/0000-0003-1883-5041
https://orcid.org/0000-0002-3768-2741
https://orcid.org/0000-0001-6772-0035


           
      

 

  Vol. 10, No. 1, Spring 2024                                                                                    Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat 
 (i.e., Research on Religion & Health) 

 .(CC BY 4.0) License s Attribution 4.0 InternationalCreative Common This work is distributed under the terms of the 
70 

 The Relationship of the Corona Anxiety with… Aslani, et al./ Pizhūhish dar dīn va salāmat 2024;10(1):69-83 

headaches and heart diseases (4). Psychological 

characteristics of people, such as their resilience 

and psychological well-being, play an important 

role in understanding stressful situations and how 

to deal with them. On the other hand, stressful 

conditions are also effective in people's job 

performance. In general, due to the prolongation 

of the Corona disease in the society and the 

continued death and hospitalization of people due 

to this virus and the increase in anxiety and fear of 

contracting this disease and being away from the 

family in the treatment staff and considering that 

so far there has not been much research related to 

the anxiety related to contracting Corona virus 

and its effect on the moral climate and 

psychological well-being of nurses, the present 

study aims to investigate the impact of anxiety 

caused by contracting Corona virus on the ethical 

climate and psychological well-being of nurses 

and the mediating role of resilience. 

Methods 

Compliance with ethical guidelines: Ethical 

considerations in this research included the 

voluntary participation of nurses in this research 

and the confidentiality of the information obtained 

from the analysis of the questionnaires. For this 

purpose, the information related to people was 

analyzed anonymously with only identification 

code and also the nurses were asked to complete 

the questionnaires by signing the consent form to 

participate in the research and they were assured 

that the information from the questionnaires 

would only be used for research. 

The present study was descriptive-

correlational. The research community included 

all the nurses of Shahid Dr. Beheshti Hospital in 

Ardestan, numbering 200 people, of whom 131 

were selected by available sampling method. Data 

collection tools were questionnaires of 

demographic characteristics, Corona anxiety 

questionnaire (Alipour et al.) (27), ethical climate 

questionnaire (Victor and Cullen) (24), 

psychological well-being questionnaire (Ryff) 

(20) and resilience questionnaire (Connor and 

Davidson) (25). For data analysis, correlation test 

and structural equations were used using PLS 

software. 

Results 

The results showed that the anxiety associated 

with contracting Corona has a negative and 

significant effect on the ethical climate, 

psychological well-being and resilience. The 

results of coefficients of qualitative variables with 

Spearman's correlation show the significance of 

correlation between the independent and 

dependent variables and their dimensions with 

each other with a confidence interval of 99%. The 

coefficient of determination (R
2
) was used to 

explain the percentage of changes in the 

endogenous variable by the exogenous variable. 

The explanatory power of R
2
 with values of 0.67, 

0.33 and 0.19 is considered significant, moderate 

and weak, respectively. The general fit of the 

model was done with the GOF criterion. 

According to the three criterion values of 0.1, 0.25 

and 0.36 as weak, medium and strong values, the 

value of GOF= 0.599 in this research indicates a 

strong overall fit of the model.  

Conclusion 

Nurses should give themselves enough self-

confidence by being alert and keeping calm so 

that they can overcome problems without focusing 

on the risks related to their profession and 

gradually reduce the amount of anxiety and 

mental pressure. The results of this study showed 

that the anxiety of contracting Corona has a 

significant effect on the moral atmosphere and 

psychological well-being of nurses in Ardestan 

Hospital with the mediation of resilience. The 

obtained results are in line with the study by 

Leodoro J. Labrag, which showed that resilience 

is a mediator in the relationship between anxiety 

related to the Covid-19 pandemic, life satisfaction 

and mental health in nurses (2). The results of data 

analysis showed that the Corona anxiety has a 

significant effect on the resilience of the nurses of 

Ardestan Hospital. The result of this hypothesis is 

in line with that of Nasirzadeh et al., which shows 

the effect of Corona on depression, resilience, 

well-being and mental disorders (30). Sirati Nir et 

al. believe that resilience is a form of self-repair 

with positive emotional, emotional and cognitive 

consequences (31). This research showed that 

nurses are among the most vulnerable people from 

epidemic diseases. Therefore, they will experience 

higher anxiety. Coping strategies and positive 

attitude can help to reduce anxiety and increase 

resilience. 
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 3، مرضیة ملکیها2، مجید جان نثاري لاداني*1فرشید أصلاني
 

 قسم الإدارة الحکومیة، جامعة بیام نور، طهران، إيران. -1
 طهران، إيرن.الجامعة التقنیة والمهنیة، قسم تقنیة المعلومات،  -2
 .، قم، إيران)س( قسم الإستشارة، کلیة العلوم الإنسانیة، جامعة السیدة المعصومة -3
 rf.aslani@pnu.ac.i :البريد الإلكترونيّ ؛ فرشید أصلاني الدکتورإلى وججهة المالمراسلات  *
 

 معلوجمات المادة  
 1444رجب  ٢1: الوصول 
 1444رمضان  ٢1 :يوصول النص النهاي 
 1444ذی القعده  ٢ :القبول 
 1445 رمضان 9: النشر الإلكتروني 
 

 الكلمات الرئیسة:  
 الصحة النفسیة  
 قلق الإصابة بکورونا  
 المرونة  
 المناخ الأخلاقي  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 الملخّص  
تفشي جائحة کرونا وإصابة الأفراد بهذا المرض أو الخوف من الإصابة به  :خلفیة البحث وأهدافه

ستوی الفرد  والإجتماعي والمهي.. هذذا یمکن أن يؤثر علی کافة جوانب الحیاة وأداء الفرد علی الم
يصبح الإستمداد من رأس المال النفسي والطاقات الفردية مثل الجانب النفسي يؤد  دوراً بارزاً في 
مواجهة الظروف العصیبة وحالات الإضطراب. هذذا تسعی هذه الدراسة من خلال البحث في تأثیر 

ي والنفسي وکیفیة إنعکاسه علی العاملین في سلك القلق من الإصابة بکورونا علی الأداء الأخلاق
التمريض في مستشفی الشهید بهشتي في مدينة أردستان وتأثیر المرونة والتأقلم علی هذه الحالة في 

 .تحسین أداء هذه الفئة

الإرتباطي. اما الجمعیة الإحصائیة فقد  - اعتمدت الدراسة علی المنهج الوصفي منهجیة البحث:
املین في قطاع التمريض في مستشفی الشهید بهشتي في أدرستان والذين بلغ عددهم شملت جمیع الع

عبر منهج أخذ العینات المتاحة. کما اعتمدت دراسة  131فرداً شارکوا في الدراسة واختیر منهم  200
في جمع المعطیات علی استبیان الخصائص الدیمقرافیة، واستبیان إضطراب الإصابة بکورونا لدی علیبور 
والزملاء، واستبیان المناخ الأخلاقي لفیکتور وکالن، واستبیان الصحة النفسیة لريف، واستبیان مرونة  
کانر وديفیدسون. ولتحلیل المعطیات اعتمدت الدراسة علی اختبار معامل الإرتباط وتطبیق اسمارت 

PLSلك فإنّ مؤلفي . يذُکر أنه تمت مراعاة جمیع الموارد الأخلاقیة في هذا البحث وإضافة إلی ذ
 .البحث لم يشیروا إلی أّ  تضارب في المصالح

اظهرت النتائج أن الإضطراب من الإضابة بکورونا تؤثر بشکل ملحوظ علی المناخ ات: عییالم
 .الأخلاقي، والصحة النفسیة والمرونة في أداء المهام

اظ علی اهذدوء والثقة یجب علی العاملین في قطاع التمريض السیطرة علی أداءهم والحف الاستنتاج:
بالنفس وعدم التخوّف من سلبیات وأخطار هذه الجائحة؛ لتحسین أداءهم والعمل علی خفض 

 .مستوی القلق والإضطراب والضغط النفسي

 :التالي الترتیب على المقالة استناد يتم
Aslani F, Jannesari-Ladani M, Malekiha M. The Relationship of the Corona Anxiety with Ethical Atmosphere and Psychological Well-being of 
Nurses: The Mediating Role of Resilience. Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat. 2024;10(1):69-83. https://doi.org/10.22037/jrrh.v10i1.40200 

 

    النفسي لدی العاملین كدراسة في تأثیر قلق الإصابة بکوجرونا علی الأخلاق والسلوج 
               في سلك التمريض في مستشفی الدکتوجر شهید بهشتي في مدينة أردستان

 مع دور المرونة الوجسیط
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 3، مرضیه ملکیها2 نثاری لادانی ، مجید جان*1فرشید اصلانی

 

 گروه مدیریت دولتی، دانشگاه پیام نور، تهران، ایران. -1

 .ایران تهران، ای، حرفهو دانشگاه فنی  اوری اطلاعات و ارتباطات،گروه فنّ -2

 .ایران )س(، قم، دانشگاه حضرت معصومه علوم انسانی، ةمشاوره، دانشکدگروه  -3

 f.aslani@pnu.ac.ir :نامهیارا؛ فرشید اصلانی دکترخطاب به  مکاتبات*
 

 اطلاعات مقاله  
 1401بهمن  23 :دریافت

 1402فروردین  23 :دریافت متن نهایی

 1402خرداد  1 پذیرش:

 1403 فروردین 1نشر الکترونیکی: 
  

 واژگان کلیدی:

 استرس ابتلا به کرونا

 شناختی بهزیستی روان

 آوری تاب

 جو اخلاقی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 چکیده  
تواند بر  گیری بیماری کرونا، استرس ابتلا به این بیماری می در دوران همههدف: سابقه و 

گیری  رو ارتقا و بهره های عملکرد فرد نظیر عملکرد شغلی تأثیرگذار باشد. ازاین بسیاری از جنبه

آوری نقش مهمی در مقابله با  ناختی و تابش شناختی مانند بهزیستی روان های روان از سرمایه

این اساس پژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر استرس ابتلا به  کند. بر زا ایفا می شرایط استرس

شناختی پرستاران بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان  کرونا بر جو اخلاقی و بهزیستی روان

 . آوری انجام شده است گری تاب با میانجی

همبستگی است. جامعة پژوهش تمامی پرستاران  -پژوهش حاضر از نوع توصیفی  روش کار:

روش  نفر از آنان به 131نفر بودند که  200بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان به تعداد 

های  نامة ویژگی گیری دردسترس انتخاب شدند. ابزار گردآوری اطلاعات پرسش نمونه

نامة جو اخلاقی  رونای علیپور و همکاران، پرسشنامة اضطراب ک شناختی، پرسش جمعیت

آوری کانر و  نامة تاب شناختی ریف و پرسش نامة بهزیستی روان ویکتور و کالن، پرسش

از آزمون همبستگی و معادلات ساختاری با استفاده از  ها دیویدسون بود. برای تحلیل داده

ة موارد اخلاقی رعایت شده است و استفاده شد. در این پژوهش هم اس ال اسمارت پی افزار نرم

 .اند مؤلفان مقاله تضاد منافعی گزارش نکرده

ی، بهزیستی جو اخلاق براسترس ابتلا به کرونا نتایج پژوهش نشان داد که  ها:یافته

  .داری داشت تأثیر معکوس و معنی آوری و تاب شناختی روان

دهند تا ب یخود اعتماد به نفس کافو حفظ آرامش به  ارییبا هوش دیپرستاران با گیری:نتیجه

از  جیتدر به تاخود، بر مشکلات غلبه کنند  ةبتوانند بدون تمرکز بر خطرات مربوط به حرف

 .کاسته شود ی آناناسترس و فشارهای روح زانیم

 :است صورت این به مقاله استناد

Aslani F, Jannesari-Ladani M, Malekiha M. The Relationship of the Corona Anxiety with Ethical Atmosphere and Psychological Well-being of 

Nurses: The Mediating Role of Resilience. Journal of Pizhūhish dar dīn va salāmat. 2024;10(1):69-83. https://doi.org/10.22037/jrrh.v10i1.40200 
 

 

 

 

 

 

کنترل عفونت مانند  گیری کرونا، راهبردهای با گسترش همه

گذاری فیزیکی و دستورهای ماندن در خانه موجب  فاصله

انزوای اجتماعی و عاطفی، اضطراب، استرس و خستگی عاطفی 

گیری  . در همه(1)خصوص پرستاران شده است  برای همه به

بیماری کرونا پرستاران دامنة وسیعی از استرس کاری را در 

کنند که تصور کنند بیماری خودشان،  زمانی تجربه می

. (2)کند  اطرافیان، اعضای خانواده و دوستانشان را تهدید می

 مقدمه

 بهزیستی و اخلاقی جو بر کرونا به ابتلا استرس تأثیر بررسی

 با اردستان بیمارستان شهید دکتر بهشتی پرستاران شناختی روان

 آوری تاب گری میانجی
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...و اخلاقی جو بر کرونا به ابتلا استرس تأثیر بررسی  •  69-83: 1403(، 1)10و همکاران/ پژوهش در دین و سلامت؛  اصلانی

های جسمانی، روانی، ذهنی و رفتاری واکنش ةاسترس مجموع

های( های )عاملاست که ارگانیسم انسان در برابر محرك

درونی یا بیرونیِ بر هم زنندة ثبات و تعادل طبیعی و درونی 

. نتایج مطالعات نشان (3) دهدبدن )هموستازی( نشان می

دهد عموماً کارمندانی که دارای رضایت شغلی هستند،  می

ری دارند و در مقایسه با کارمندانی که از جسمی بیشت سلامت 

شغل خود راضی نیستند کمتر در معرض ابتلا به برخی 

های  های شایع جسمی نظیر انواع سردردها و بیماری بیماری

 . (4)قلبی قرار دارند 

( که 191گیری جهانی ویروس جدید کرونا )کووید همه

پدیدار  2019است و از دسامبر حاد تنفسی  2یک نشانگان

ها نفر در سراسر ، تهدیدی برای سلامتی و زندگی میلیونشده

های بهداشت عمومی   ها و نظام. دولت(5)دنیا تلقی شده است 

ای برای پیشگیری با اعلام وضعیت اضطراری اقدامات گسترده

اند. این بیماری سبک زندگی از ابتلا به این بیماری انجام داده

ها نفر را در سراسر جهان تغییر داده است. سرعت میلیون

لا انتقال و مرگ و میر ناشی از آن، منجر به هراس مردم از ابت

در این شرایط، استرس ناشی از  .(6)به این بیماری شده است 

تواند عملکرد شغلی کادر درمان را  ابتلا به کرونا می

یّرهایی که در شرایط الشعاع قرار دهد. یکی از متغ تحت

است.  3گیرد جو اخلاقی زای شغلی تحت تأثیر قرار می استرس

جو اخلاقی ساختاری روانی است که از مجموعة ادراکات افراد 

بسیاری معتقدند که جوهای متنوعی نظیر  .(7)شود  حاصل می

نوآورانه وجود دارد.  کننده، جو برآوردن امنیت و جو جو خدمت

مطالعات متعددی نشان داده است که جو اخلاقی یک سازمان 

گذارد. بر  کارکنان تأثیر می طور معناداری بر رفتار اخلاقی به

شوند تا جوهای سازمانی  ها ترغیب می این اساس سازمان

 .(8)اخلاقی را برقرار و حفظ کنند  وق رفتارمش

شناختی افراد نقش مهمی در نحوة مقابلة  های روان ویژگی

کند. یکی از این  زای شغلی ایفا می شرایط استرس آنان با

 هکاست  4شناختی ختی، بهزیستی روانشنا های روان ویژگی

به حسی از  و شود می تعریف فرد هر واقعی استعدادهای رشد

سلامتی اشاره دارد که آگاهی کامل از تمامیت و یکپارچگی در 

بهزیستی . (9)د شو های فرد را شامل می تمام جنبه

های شناختی  های عاطفی هم مؤلفه شناختی هم مؤلفه روان

ای هیجانات  طور عمده افراد با احساس بهزیستی زیاد بهدارد. 

                                                           
1) Covid-19 
2) Syndrome  
3) ethical climate 
4) Psychological well-being 

کنند و از حوادث و وقایع پیرامون خود  مثبت را تجربه می

که افراد با احساس بهزیستی کم  ارزیابی مثبتی دارند؛ درحالی

کنند  ا نامطلوب ارزیابی میشان ر های زندگی حوادث و موقعیت

ة مؤلف. اولین کنند و بیشتر هیجانات منفی را تجربه می

ة این است که زندگی درباربهزیستی نوعی قضاوت شناختی 

. مؤلفة بعدی شادکامی فرد در سطوح گذرد یمفرد چطور 

  .(10)تجارب شخصی است 

شناختی که نقش مهمی در  های روان یکی دیگر از ویژگی

آوری  . تاب(11) است 5آوری کند، تاب مقابله با استرس ایفا می

. نتایج (12)معنای قدرت تحمل مشکل توأم با رضایت است  به

الاتری در مقایسه آوری ب افرادی که تاب دهد مینشان مطالعات 

زا بهتر قادر به مدیریت  دارند در شرایط استرسبا دیگران 

های منفی و تداوم عملکرد عادی خود هستند و کمتر  هیجان

 زا قرار های جسمانی ناشی از شرایط استرس تحت تأثیر تنش

گاری قادر به دستیابی به ساز آور گیرند. همچنین افراد تاب می

زا  های استرس مثبت با شرایط و پایداری در مقابل موقعیت

 .(14, 13)هستند 

و  6آوری شناختی افراد نظیر میزان تاب های روان ویژگی

شناختی آنان نقش مهمی در ادراك شرایط  بهزیستی روان

ه با آن دارد. از سویی دیگر، شرایط زا و نحوة مقابل استرس

زا بر عملکرد شغلی افراد نیز مؤثر است. از زمان  استرس

تا کنون مطالعات مختلفی در  19گیری کووید  پیدایش همه

زمینة استرس ابتلا به کرونا، پیامدها و اثرات آن و نحوة مقابله 

 . (19-15)با این استرس صورت گرفته است 

 شدن وجود توجه به طولانیتوان گفت با  درمجموع، می

و  میر و دار شدن مرگ بیماری کرونا در جامعه و ادامه

 شدن افراد ناشی از ابتلا به این ویروس و افزایش بستری

اضطراب و ترس از مبتلاشدن به این بیماری و دوری از 

به اینکه تاکنون پژوهش درمان و با توجه  رکناندر کا خانواده

و تأثیر آن بر جو اخلاقی استرس ابتلا به کرونا  رةچندانی دربا

صورت نگرفته است، شناختی پرستاران  و بهزیستی روان

 ابتلا به استرس ناشی از پژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر

با نقش  پرستاران شناختی بر جو اخلاقی و بهزیستی روانکرونا 

انجام شده است. سؤال مطرح در پژوهش  آوری تابگر  تعدیل

حاضر این است که آیا استرس ابتلا به کرونا بر جو اخلاقی و 

آوری مؤثر گری تاب شناختی پرستاران با میانجی بهزیستی روان

                                                           
5) resiliency 
6) resiliency 
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ملاحظات اخلاقی در این پیروی از اصول اخلاق پژوهش: 

پژوهش شامل  شرکت داوطلبانة پرستاران در پژوهش و 

ها بود. به  نامه بودن اطلاعات حاصل از تحلیل پرسش محرمانه

این منظور، اطلاعات مربوط به افراد بدون نام و تنها با کد 

چنین از پرستاران خواسته شناسایی تجزیه و تحلیل شد و هم

نامة شرکت در پژوهش به تکمیل  شد که با امضای رضایت

از ه اطمینان داده شد ک ها بپردازند و به آنان نامه پرسش

د. فقط استفادة تحقیقی خواهد شها  نامه اطلاعات پرسش

ها خواسته شد که اگر در تکمیل  براین، از آزمودنی علاوه

جه شدند از پژوهشگران بخواهند تا ها با ابهامی موا نامه پرسش

 توضیحات بیشتری به آنان بدهند. 

پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی و از نوع معادلات 

ساختاری است. جامعة آماری پژوهش تمامی پرستاران مرد و 

نفر( در سال  200زن بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان )

گیری کوکران  هبودند. حجم نمونه بر اساس فرمول نمون 1400

نفر از پرستاران  131نفر برآورد شد. بر این اساس، تعداد  131

گیری دردسترس انتخاب شدند و  با استفاده از روش نمونه

ملاك  ها جهت تکمیل در اختیار آنان قرار داده شد. نامه پرسش

ورود به پژوهش اشتغال به شغل پرستاری و ملاك خروج از 

شناختی ازجمله اختلالات  وانپژوهش وجود اختلالات حاد ر

 نامه بود.  نداشتن به تکمیل پرسش سایکوتیک و تمایل

برای اجرای این مطالعه، پس از هماهنگی با ریاست 

بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان و صدور مجوزهای 

در یک  ،ها در میان افراد نمونه نامه لازم برای توزیع پرسش

انجام کار و اصول اخلاقی جلسة توجیهی ابتدا اهداف، روش 

شده در پژوهش برای افراد نمونه توضیح داده شد. در  رعایت

های شرکت در پژوهش،  نامه ادامه بعد از امضای رضایت

شناختی،  های جمعیت های ویژگی نامه دفترچة حاوی پرسش

آوری، جو اخلاقی و استرس ابتلا  شناختی، تاب بهزیستی روان

ها،  نامه وزیع شد. پس از تکمیل پرسشبه کرونا در میان افراد ت

های  ها از روش ها تجزیه و تحلیل شد. برای تحلیل داده داده

سنجش  آمار توصیفی شامل میانگین و انحراف معیار و برای

از روش  آنهای بین علّ ةرابط ورها همبستگی بین متغیّ

اسمارت  افزار با کمک نرم سازی معادلات ساختاریالگو

بر  یمبتن یافزارها نرم ریبر خلاف سااده شد. استف 1اس ال پی

 ،ها است بودن داده که مبتنی بر فرض طبیعی انسیروش کووار

براین،  . علاوهستیداده ن بودن طبیعیبه  یازیافزار ن نرماین  در

در نظر  05/0ها نیز سطح اطمینان برابر با  جهت تحلیل داده

 گرفته شد.

 آوری اطلاعات ابزارهای جمع

جهت  شناختی: های جمعیت نامۀ ویژگی سشالف( پر

نامة  از پرسش شناختی جمعیتهای  سنجش ویژگی

ساخته استفاده شد که به سنجش جنسیت، وضعیت  محقق

 پردازد.   تأهل، میزان تحصیلات و سابقة کاری می

این  2ریف شناختی: نامۀ بهزیستی روان ب( پرسش

در آن  2002و در سال  کرده طراحی 1989در سال  را مقیاس

 است. این فرم مشتمل بر شش عامل است کرده جدید نظرت

کلی بهزیستی  ةنمرات این شش عامل نمر مجموع که از

گویه دارد و  18شود. این مقیاس  محاسبه می شناختی روان

 =1ای از  درجه اساس طیف لیکرت شش بر گذاری آن نمره

ابل ق ةموافقم است؛ حداقل نمر کاملاً =6تا  مخالفم کاملاً

است. در این  108نمره  و حداکثر 18کسب در این مقیاس 

صورت  به 17و  16، 13، 10، 9، 5، 4، 3 الاتؤس سمقیا

د. شو می گذاری صورت مستقیم نمره الات بهؤس ةمعکوس و بقی

ریف با  شناختی همبستگی فرم کوتاه مقیاس بهزیستی روان

 . ضریب(20) نوسان استدر  89/0تا  77/0مقیاس اصلی از 

، 91/0تا  83/0مقیاس بین  آلفای کرونباخ برای شش خرده

 99/0 تا 77/0مچنین همسانی درونی این مقیاس بین ه

در ایران همسانی درونی این مقیاس . (21) شده استگزارش 

آلفای کرونباخ در شش عامل پذیرش خود، تسلط  با استفاده از

مثبت با دیگران، داشتن هدف در زندگی،  ةرابط بر محیط،

، 52/0، 73/0، 72/0ترتیب برابر با  استقلال به رشد شخصی و

                                                           
1) Smart PLS 
2) Ryff 

 روش کار

استرس ابتلا به 

 کرونا

بهزیستی 

شناختیروان  

آوریتاب جو اخلاقی  
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دست آمده  به 71/0برای کل مقیاس و  51/0و  76/0، 75/0

سلامت  ةنام مقیاس با پرسش همبستگی کل .(22) است

 3افسردگی بک ةسیاه با و 31/0 2گلدبرگ و هیلر 1عمومی

میزان پایایی  حاضر ةدر مطالع .(23) گزارش شده است 55/0

 د.ه شحاسبم 74/0این مقیاس با استفاده از آلفای کرونباخ 

در این مطالعه جهت سنجش  وری:آ نامۀ تاب ج( پرسش

استفاده  4آوری کانر و دیویدسون تاب ةنام آوری از پرسش تاب

و هدف آن سنجش میزان  داردال ؤس 25نامه  ین پرسششد. ا

حداقل نمره در این مقیاس . آوری در افراد مختلف است تاب

است. نمرة فرد حاصل جمع  100و حداکثر برابر با  0برابر با 

. (24)ه در کل سؤالات آزمون است شد نمرات کسب

ای  درجه نامه مطابق با طیف لیکرت پنج گذاری این پرسش نمره

اغلب ، 2 =گاهی درست ،1 =ندرت به ،0 =کاملاً نادرست)

نر و دیویدسون اک ( است.4 =همیشه درستو  3 =درست

گزارش  89/0آوری را  ضریب آلفای کرونباخ مقیاس تاب

د. همچنین ضریب پایایی حاصل از روش بازآزمایی در ان کرده

محمدی در ایران  .بوده است 87/0ای  هفتهچهار ةیک فاصل

پایایی مقیاس را با  این مقیاس را ترجمه و هنجاریابی کرده و

به دست آورده است  89/0استفاده از روش آلفای کرونباخ 

نامه با استفاده از روش  ر مطالعة حاضر پایایی پرسشد. (25)

 محاسبه شد.  82/0آلفای کرونباخ برابر با 

در این مطالعه جهت  نامۀ جو اخلاقی: د( پرسش

 5نامة جو اخلاقی ویکتور و کالن سنجش جو اخلاقی از پرسش

 1394پور و همکاران در سال  استفاده شد که در ایران مؤمن

نامه را بررسی  سنجی پرسش ات روانآن را ترجمه و مشخص

سؤالی با استفاده از  26نامة  . این پرسش(26)اند  کرده

وانین و (، ق5تا  1های مراقبت و توجه )سؤالات  مقیاس خرده

(، ابزاری 13تا  10(، ضوابط )سؤالات 9تا  6مقررات )سؤالات 

( و 22تا  20مداری )سؤالات  (، کارایی19تا  14)سؤالات 

( به سنجش جو اخلاقی 26تا  23استقلال اخلاقی )سؤالات 

اساس مقیاس لیکرت  طیف و امتیازبندی آن بر پردازد. می

، تا حدی موافقم 4 ةمر، موافقم ن5 ةصورت کاملاً موافقم نمر به

است. نمرة فرد  1 ةو کاملاً مخالفم نمر 2 ة، مخالفم نمر3 ةنمر

شده در تمامی  نامه از طریق جمع نمرات کسب در این پرسش

و  26نامه  حداقل نمره در این پرسش آید. سؤالات به دست می

                                                           
1) General Health Questionnaire  
2) Goldberg and Hiller 
3) Beck's Depression Inventory (BDI) 
4) Conner & Davidson 
5) Victor & Cullen  

نامه برای  است. پایایی پرسش 130حداکثر نمره 

جه، قوانین و مقررات، ضوابط، های مراقبت و تو مقیاس خرده

، 83/0ترتیب برابر با  مداری و استقلال اخلاقی به ابزاری، کارایی

نامه برابر  و برای کل پرسش 82/0و  81/0، 79/0، 84/0، 81/0

گزارش شده است. همچنین روایی همگرای این  82/0با 

و همکاران  6نامة رضایت شغلی اسمیت نامه با پرسش پرسش

نامة فرسودگی شغلی  و روایی واگرای آن با پرسش 68/0برابر با 

نامه  پایایی پرسش. گزارش شده است -84/0برابر با  7مسلش

 86/0در پژوهش حاضر با استفاده از روش آلفای کرونباخ 

 محاسبه شد.

علیپور و همکاران  :نامۀ استرس ابتلا به کرونا ه( پرسش

به کرونا  نامه را جهت سنجش میزان استرس ابتلا این پرسش

 .است مؤلفه 2 گویه و 18 دارای اند که در ایران ساخته

علائم  18تا  10های گویه علائم روانی و 9تا  1 های گویه

این ابزار در  .سنجد در این بیماران می را جسمانی اضطراب

، بیشتر 1 =اوقات گاهی ،0 =)هرگز ای طیف لیکرت چهاردرجه

. کمترین نمره است گذاری شده ( نمره3 =و همیشه 2 =اوقات

است. نمرة کل از حاصل جمع نمرات  54و بیشترین نمره  0

نامه گویای  آید. نمرات بالا در این پرسش دو مؤلفه به دست می

نامه با  میزان بالای اضطراب در افراد است. پایایی این پرسش

، برای 879/0استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اول 

به دست آمده  919/0نامه  برای کل پرسشو  936/0عامل دوم 

نامه در مؤلفة  . میزان همسانی درونی این پرسش(27)است 

و برای  943/0سمانی ، در مؤلفة علائم ج936/0علائم روانی 

علاوه متخصصان  محاسبه شده است. به 937/0نامه  کل پرسش

های تحلیل عاملی و  نامه را با استفاده از روش روایی این پرسش

. پایایی این مقیاس در پژوهش (28)اند  محتوایی تأیید کرده

محاسبه  86/0با  حاضر با استفاده از روش آلفای کرونباخ برابر

 شد.

 8برای بررسی روایی همگرا از مقیاس متوسط واریانس

آمده از همسانی و اعتبار درونی  دست استفاده شد. مقادیر به

گیری انعکاسی حکایت دارد. مقدار قابل قبول  الگوی اندازه

(. 1است. )جدول شمارة  5/0تر از  برای متوسط واریانس بزرگ

ها در اختیار  نامه حتوایی، پرسشجهت بررسی روایی صوری و م

خبرگان قرار گرفت و تأیید شد. با توجه به آلفای کرونباخ و 

گیری  پایایی ترکیبی متغیّرها، سازگاری درونی الگوهای اندازه

مقادیر قابل قبول برای آلفای کرونباخ و پایایی تأیید شد. 
                                                           
6) Smith  
7) Maslach Burnout questionnaire  
8) average variance extracted (AVE) 
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 و هیتجز یبرا(. 1)جدول شمارة  است. 7/0تر از  ترکیبی بزرگ

 یفیآمار توص از روش زین آمده دست به یهاداده یآمار لیتحل

الگوسازی معادلات ) ی( و استنباطو فراوانی نیانگی)م

های پژوهش حاضر به کمک  داده( استفاده شد. ساختاری

 .تحلیل شد PLS3 و 22نسخة   SPSSافزارهای نرم

 

 پایایی و روایی متغیّرهای پژوهش( 1جدول 
 

 محقق مقیاس متوسط واریانس پایایی ترکیبی نباخ آلفای کرو ها مؤلفه

 (1399علیپور و همکاران ) 506/0 740/0 842/0 استرس ابتلا به کرونا

 (1988ویکتور و کالن ) 571/0 904/0 861/0 جو اخلاقی

 (2003کانر و دیویدسون ) 579/0 752/0 811/0 آوری تاب

 (2000ریف ) 597/0 928/0 826/0 شناختی روانبهزیستی 
 

 

 

 
 

 

کنندگان در  %( از شرکت54نفر ) 71بر اساس متغیّر جنسیت، 

%( مرد بودند. بر اساس متغیّر وضعیت 46نفر ) 60پژوهش زن و 

%( متأهل بودند. بر 82نفر ) 107%( مجرد و  18نفر ) 24تأهل، 

 10%( دیپلم، 10نفر ) 13اساس متغیّر تحصیلات و سابقة کاری 

%( 33نفر ) 43%( لیسانس، 47نفر ) 61 فوق دیپلم، %( 8) نفر

 %( تحصیلات دکتری داشتند.3نفر ) 4فوق لیسانس و 

نفر  18سال،  5%( دارای سابقة کاری تا 20نفر ) 27 براین، علاوه

%( دارای 28نفر ) 36، سال 10تا  5ی کار ةسابق%( دارای 14)

 یکار ةسابق%( دارای 38نفر ) 50و  سال 15تا  10 یکار ةسابق

 بودند.  سال 15ی بالا

           همبستگیبا کیفی  یرهامتغیّنتایج ضرایب 

دهندة  نشانارائه شده،  2جدول شمارة که در  1اسپیرمن

و ابعاد  معناداری همبستگی بین متغیّر مستقل و متغیّر وابسته

 .% است95آنها با یکدیگر با فاصلة اطمینان 

ط متغیرّ زا توس برای درصد تبیین تغییرات متغیّر درون

Rزا از ضریب تعیین ) برون
( استفاده شد که نتایج در جدول 2

Rنشان داده شده است. قدرت تبیین  3شمارة 
با مقادیر  2

، متوسط و ضعیف ترتیب قابل توجه به 19/0و  33/0، 67/0

انجام  2ش کلی الگو با معیار نیکویی برازششود. براز تلقی می

عنوان  به 36/0و  25/0 ،1/0شد. با توجه به سه مقدار ملاك 

این  =GOF 599/0مقادیر ضعیف، متوسط و قوی، مقدار 

 پژوهش از برازش کلی قوی الگو حکایت دارد.

، شاخص ارتباط الگوبینی  دومین شاخص قدرت پیش

مثبت باشد نشان  شاخصاین اگر مقدار ت. اس Q2 بین یا پیش

از قدرت  الگومطلوب است و  الگودهد که برازش  می

                                                           
1) Spearman  
2) Goodness Of Fit 

 ةرای محاسبب .(29) کنندگی مناسبی برخوردار است ینیب پیش

روایی متقاطع  صورت که به شود دو مقدار ارائه می Q2 شاخص

3افزونگی
ارائه  3در جدول شمارة  4اشتراکیروایی متقاطع  و 

 .شده است

و  3و  2صل از ضرایب مسیر و  آزمون تی )شکل نتایج حا

          داردهد که این مسیرها معنی( نشان می5جدول شمارة 

      یجو اخلاق براسترس ابتلا به کرونا بود. بر این اساس، 

(242/0- =βبهزیستی روان ،) ( 284/0شناختی- =β و )

            .داشت داری ( تأثیر معکوس و معنیβ= -463/0آوری ) تاب

استرس ابتلا به کرونا  ینب ةدر رابط یآور تاب یانجیاثر م ضریب

اثر  همچنین، ضریب .و معنادار بود -166/0ی و جو اخلاق

استرس ابتلا به کرونا و  ینب ةدر رابط یآور تاب یانجیم

و معنادار بود که نتایج آن در  -365/0ی شناخت روان یستیبهز

 .ستنشان داده شده ا 4جدول شمارة 
 

 پژوهشرهای متغیّ بینهمبستگی اسپیرمن  ضرایب( 2جدول 
 

رهای متغیّ

 پژوهش

استرس ابتلا 

 به کرونا

بهزیستی 

 شناختی روان
 جو اخلاقی آوری تاب

استرس ابتلا 

 به کرونا
1    

بهزیستی 

 شناختی روان
652/0 1   

  1 434/0 686/0 آوری تاب

 1 686/0 616/0 249/0 جو اخلاقی
 

 

 

 

                                                           
3) CV.Red 
4) CV.Com 

 هایافته
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  پژوهش( ضرایب تعیین الگوی 3 جدول
 

 اشتراکیروایی متقاطع  روایی متقاطع افزونگی ضریب تعیین هاسازه

 106/0 ....... ....... استرس ابتلا به کرونا

 368/0 260/0 602/0 شناختی بهزیستی روان

 166/0 353/0 214/0 آوری تاب

 243/0 372/0 220/0 جو اخلاقی
 

 های پژوهش مربوط به آزمون فرضیه( نتایج آزمون تی 4جدول 
 

 فرضیه
 متغیّر

 نتیجه آمارۀ تی ضریب مسیر
 وابسته مستقل

 ییدتأ 352/8 -463/0 آوری تاب استرس ابتلا به کرونا 1

 تأیید 854/2 -242/0 جو اخلاقی استرس ابتلا به کرونا 2

 ییدتأ 285/3 -284/0 شناختی بهزیستی روان استرس ابتلا به کرونا 3

 ییدتأ 882/2 359/0 جو اخلاقی آوری تاب 4

 ییدتأ 023/11 789/0 شناختی بهزیستی روان آوری تاب 5
 

 

 

                          

 242/0-                                                                              284/0- 
 

              463/0-    
 

 
359/0                                                789/0  

 

 

 پژوهش( نمودار ضرایب مسیر الگوی 2شکل 

 

 

 

                           

854/2                                                             285/3  
 

         352/8 
 

 
                                                  886/2                         023/11     

 

 

 نمودار مقادیر آمارۀ تی الگوی پژوهش( 3شکل 

 

آوریتاب  بهزیستی جو اخلاقی 

 شناختیروان
 

به استرس ابتلا 

 کرونا

آوریتاب  جو اخلاقی 

    
 بهزیستی

 شناختیروان

استرس ابتلا به 

 کرونا
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 (1982( نتایج آزمون سوبل )5 جدول
 

 نتیجه آمارۀ تی ضریب مسیر متغیّر وابسته متغیّر میانجی متغیّر مستقل

 تأیید 451/3 -166/0 جو اخلاقی یآور تاب استرس ابتلا به کرونا

 تأیید 675/8 -365/0 شناختی بهزیستی روان یآور تاب  به کرونااسترس ابتلا
 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

هدف پژوهش حاضر بررسی تأثیر ابتلا به کرونا بر جو اخلاقی و 

شناختی پرستاران بیمارستان شهید دکتر  بهزیستی روان

نتایج مطالعه  آوری بود. گری تاب بهشتی اردستان با میانجی

ابتلا به کرونا بر جو اخلاقی و  گویای این است که استرس

شهید دکتر  شناختی پرستاران بیمارستان بهزیستی روان

 آوری تأثیر معناداری دارد.گری تاببا میانجی بهشتی اردستان

با توجه به ضرایب منفی مسیر، استرس ابتلا به کرونا موجب 

آمده  دست نتایج به .شودکاهش بهزیستی و جو اخلاقی می

آوری  است که نشان داده تاب 1پژوهش لابراگ همسو با نتیجة

گیری کووید  یک واسطه در رابطة بین استرس مرتبط با همه

 .(2)، رضایت از زندگی و سلامت روانی در پرستاران است 19

دهد که استرس  ها نشان می نتایج تجزیه و تحلیل داده

آوری پرستاران بیمارستان  ابتلا به کرونا تأثیر معناداری بر تاب

شهید دکتر بهشتی اردستان دارد که این یافتة پژوهش همسو 

با نتایج پژوهش نصیرزاده و همکاران است که تأثیر کرونا را بر 

دهد  لات روانی نشان میآوری، بهزیستی و اختلا افسردگی، تاب

آوری نوعی  که تاب. سیرتی نیر و همکاران بر این باورند (30)

ترمیم خود با پیامدهای مثبت هیجانی، عاطفی و شناختی 

که پرستاران جزء  دهد نشان می حاضر . پژوهش(31)است 

گیر هستند؛ بنابراین،  های همهپذیرترین افراد از بیماری آسیب

ای و کنند که راهبردهای مقابله استرس بالاتری را تجربه می

آوری تواند به کاهش استرس و افزایش تابنگرش مثبت می

 آنان کمک نماید.  

هد که استرس ابتلا د پژوهش حاضر نشان می یافتة دیگر

به کرونا تأثیر معناداری بر جو اخلاقی پرستاران بیمارستان 

شهید دکتر بهشتی اردستان دارد. این یافته همسو با نتیجة 

با عنوان تأثیر برنامة آموزشی مبتنی بر تمرکز  2پژوهش کاوانو

حواس و تمرین تنفس عمیق در جهت کاهش علائم استرس و 

. در تبیین نتایج (32)اران است شادی و جو اخلاقی پرست

، جو اخلاقی 3آمده باید گفت طبق نظر کلنکه دست به

                                                           
1) Labrague 
2) Kawano  
3) Klenke  

سازوکاری روانی برای تشخیص و حل مسائل اخلاقی است و 

دیدی ادراکی برای تشخیص، ارزیابی و حل مسائل اخلاقی به 

. جو (33)گیری است  دهد و راهنمای افراد در تصمیم افراد می

گیری شایع و رایج افراد در سازمان در  به نحوة تصمیم اخلاقی

کنند،  برخورد با مسائل اخلاقی و بازخوردهایی که دریافت می

اشاره دارد. سلامت جسمی و روانی پرستاران ممکن است بر 

زمان مرخصی، کیفیت مراقبت پرستاری و رضایت بیمار در 

برای بهبود سلامت جسمی  ها تأثیر بگذارد. بنابراین، بیمارستان

و روانی پرستاران، با توجه به تقاضاهای منحصر به فرد بخش، 

 عوامل استرس شغلی باید به حداقل برسد.

یافتة دیگر پژوهش نشان داده است که استرس ابتلا به 

شناختی  کرونا تأثیر مستقیم و معناداری بر بهزیستی روان

ستان دارد. این پرستاران بیمارستان شهید دکتر بهشتی ارد

یافته همسو با نتیجة پژوهش نصیرزاده و همکاران است که 

آوری، بهزیستی و اختلالات  تأثیر کرونا را بر افسردگی، تاب

آمده باید  دست . در تبیین نتایج به(30)دهد  روانی نشان می

و همکاران تعدادی از عوامل  4گفت همسو با نظر سان

اند و در  زا که پرستاران در مقابله با کرونا با آن مواجه استرس

مشکلات بهداشت روان نقش دارند شامل ترس از عفونت برای 

خود و عزیزانشان، میزان بالای انتقال بیماری و مرگ و میر و 

. از (34)بودن این بیماری است  ن ترس از ناشناختههمچنی

ی و های عاطف توان واکنش شناختی را می سویی، بهزیستی روان

های شخصی، پیشرفت  ها و توانمندی شناختی به ادراك ویژگی

بسنده، تعامل کارآمد و مؤثر با جهان، پیوند و رابطة مطلوب با 

 جمع و اجتماع و پیشرفت مثبت در طول زمان تعریف کرد. 

گیر، احساسات مثبت و منفی  در طول شیوع بیماری همه

کند. در  میزیستی  تند و هم پرستاران خط مقدم در هم می

حساسات مثبت و ا استمراحل اولیه، احساسات منفی غالب 

ای و رشد  های خودمقابله سبک د.شو تدریج ظاهر می به

شناختی نقش مهمی در حفظ سلامت روان پرستاران  روان

 دارد.

آوری تأثیر  یافتة دیگر پژوهش حاضر نشان داد که تاب

ید دکتر معناداری بر جو اخلاقی پرستاران بیمارستان شه

                                                           
4) Sun 

 گیری بحث و نتیجه
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بهشتی اردستان دارد. این یافتة پژوهش همسو با نتیجة 

های  اند ارزش پژوهش مرادی و همکاران است که نشان داده

اخلاقی بر تمایل مردم به رفتارهای خیرخواهانه در بستر 

. بر این اساس، پرستاران با افزایش (35)ویروس کرونا اثر دارد 

پذیری در برابر شرایط سخت و  آوری و انعطاف روحیة تاب

طراف نیز اهمیت قائل توانند نسبت به ا زا می های تنش موقعیت

شوند و توانایی ادراك و حل مسئله در برابر مشکلات و مسائل 

دارند و در برابر مشکلات اطرافیان و سازمان نیز حساس 

 هستند و حس خیرخواهانه دارند.  

آوری تأثیر  یافتة دیگر پژوهش حاضر نشان داد که تاب

 شناختی پرستاران مستقیم و معناداری بر بهزیستی روان

بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان دارد. این یافتة 

پژوهش همسو با نتیجة پژوهش میری و همکاران است که 

اند  آوری را بر رضایت از زندگی و بهزیستی نشان داده تأثیر تاب

اند که  . جباری و همکاران در پژوهش خود نشان داده(36)

شده و فرسودگی شغلی  آوری، حمایت اجتماعی ادراك تاب

شناختی خانوادة  بینی کارکرد روان نقش مؤثری در پیش

که بر این اساس، پرستاران از طریق  (37)پرستاران دارند 

پذیری و سازگاری در شرایط  آوری و انعطاف تقویت روحیة تاب

توانند از پیامدهای منفی آن بر خود  حساس و خطرناك می

ر برابر اتفاقاتی که متوجه آنان است، ارزیابی اجتناب کنند و د

درستی داشته باشند و از نظر عاطفی و روانی و بهزیستی دچار 

 مشکل نشوند. 

بر جو اخلاقی از طریق  ابتلا به کرونا اثر کلی استرس

شود.  آوری تبیین می غیرمستقیم توسط متغیّر میانجی تاب

و همکاران  1یپآمده همسو با نتایج مطالعة پا دست نتایج به

 تمرکز بر (2اند آموزش مراقبه )مدیتیشن است که نشان داده

. (38)آوری پرستاران اثر دارد  حواس، شادی، اخلاق و تاب

 ةاند که استرس مجموع نصیری زرین قبایی و همکاران دریافته

های جسمانی، روانی، ذهنی و رفتاری است که انسان  واکنش

زنندة  ا بیرونی برهمهای( درونی یهای )عاملدر برابر محرك

( نشان 3ثبات و تعادل طبیعی و درونی بدن )هموستازی

ها بازگرداندن تعادل . هدف اصلی این واکنش(39)دهد  می

رفتة ارگانیسم و سازگاری فرد با محیط است و  ازدست

آوری بازگشت به تعادل اولیه یا رسیدن به تعادل سطح  تاب

رو سازگاری موفق  بالاتر )در شرایط تهدیدکننده( است و ازاین

 کند.  را در زندگی فراهم می

                                                           
1) Pipe 
2) Meditation 
3) Homeostasis 

دهد که اثر کل استرس  می آمده نشان دست های به یافته

شناختی از طریق غیرمستقیم  ابتلا به کرونا بر بهزیستی روان

 به توجه شود. با آوری تبیین می توسط متغیّر میانجی تاب

استرس ابتلا به کرونا  افزایش همچنین و ویروس کرونا شیوع

 سایر پرستاران برای زا عاملی استرس تواند می که پرستاران در

و حفظ آرامش، به خود  ارییبا هوش دیران باپرستاباشد، 

خطرات  هب وجهدهند تا بتوانند بدون ت یاعتماد به نفس کاف

از  جیتدر خود، بر مشکلات غلبه کنند و به ةمربوط به حرف

 شیکاسته شود و با افزاآنان  یاسترس و فشارهای روح زانیم

در برابر مشکلات و مصائب موجود،  یو سازگار یریپذ انعطاف

، یجانیه یها بهبود احساس از خود و پاسخ وجبم

و  یزندگ تیفیک ةو قضاوت دربار یاز زندگ یمندتیرضا

 شود.   یروان یستیبهز

گرفته، پژوهشی که روابط  های صورت با توجه به بررسی

آوری، جو اخلاقی و  متغیّرهای استرس ابتلا به کرونا، تاب

. با توجه به شناختی را بررسی کند، یافت نشد بهزیستی روان

                های پژوهش حاضر، پیشنهادآزمون و تأیید فرضیه

های آموزشی مدیریت  ها برنامه شود که در بیمارستان می

استرس و کنترل آن برگزار شود تا پرستاران بتوانند خود را در 

              های خود  ها و شرایط سخت و استرس برابر موقعیت

طریق فنون ورزشی و کاهش استرس،  مقاوم نمایند و از

پرستاران در برابر مشکلات با درایت عمل نمایند و خود را 

              براین، اصول اخلاقی و پایبندی به  سازگار نمایند. علاوه

آن مد نظر قرار گیرد و کارکنان در حفظ منافع سازمان و 

دوستی در  همکاران خود عمل کنند و حس خیرخواهی و نوع

ان تقویت شود. همچنین، از طریق آموزش مدیریت استرس آن

و کاهش آن با فنون مختلف، هدفمندی و رشد و انگیزه و 

از این طریق موجب  تابهبود روابط در پرستاران تقویت شود 

شناختی آنان شد. از طریق آموزش فنون  بهزیستی روان

مواجهه و سازگاری با مشکلات و تقویت اتکا به خود، افراد 

توانند در مواجهه با مشکلات، علاوه بر خود، منافع دیگران و ب

نگر  سازمان را هم در نظر بگیرند و بدین صورت خودخواه و تک

نباشند. پرستاران در مواجهه با مصائب و مشکلات موجود 

بودن در  مصلحت را در نظر بگیرند و با اتکا به خود و مقاوم

دیریت در روابط و های ایجادشده، موجب م برابر ناسازگاری

 . های رشد خود شوند اهداف و زمینه
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هایی بود.  دارای محدودیت این مطالعه نیز مانند سایر مطالعات

حوصلگی و  مشکلات فراوان در مسیر اجرای پژوهش، بی

صحیح ندادن به آنها   ها و پاسخ نامه نکردن دقیق پرسش مطالعه

. همچنین این های مطالعة حاضر بود از جمله محدودیت

پژوهش در مقطع زمانی مشخصی صورت گرفته و ممکن است 

تعمیم  با گذشت زمان نتایج آن دستخوش تغییراتی شود و قابل

در میان  حاضر پژوهش ،اینبر علاوههای دیگر نیست.  به زمان

پرستاران مرد و زن بیمارستان شهید دکتر بهشتی شهرستان 

ر تعمیم نتایج آن به جوامع رو د اردستان انجام شده است؛ ازاین

پژوهش  دیگر محدودیت. احتیاط شودهای دیگر باید  و مکان

ممکن است گیری کرونا است که  انجام آن در زمان همه حاضر

های   به سؤال دلیل استرس کنندگان به برخی از شرکت

 .های منطبق بر واقعیت نداده باشند نامه پاسخ پرسش
 

 
 

 

در  شود پیشنهاد میر پرستاران، با توجه به اهمیت استرس د

هایی مانند مصاحبه جهت کسب  آینده از روش های پژوهش

استفاده  زای پنهان و عوامل استرساطلاعات عمیق از شرایط 

 .شود
 

 
 

 
 

از تمامی پرستاران بیمارستان شهید دکتر بهشتی اردستان که 

 .شود اند تشکر و قدردانی می در این پژوهش مشارکت داشته
 

 

 

ة نام بنا بر اظهار مؤلفان مقاله، پژوهش حاضر برگرفته از پایان

ثیر استرس ابتلا به أبررسی ت»کارشناسی ارشد با عنوان  مقطع

شناختی پرستاران  کرونا بر جو اخلاقی و بهزیستی روان

کمیتة است که « آوری گری تاب بیمارستان اردستان با میانجی

را با آن پیام نور اه پزشکی دانشگ های زیست اخلاق در پژوهش

 .تأیید کرده است IR.PNU.REC.1401.093 کد اخلاق
 

 

 

 بنا بر اظهار مؤلفان مقاله، این پژوهش حامی مالی نداشته و با

 .هزینة شخصی مؤلفان نگاشته شده است

 
 

 

 

 
 

گونه تضاد منافعی دربارة این پژوهش گزارش  مقاله هیچمؤلفان 

 .اند نکرده
 

 

 

ها و نگارش مقاله: مؤلف اول، نگارش آوری و تحلیل دادهجمع

گیری:  ها و نتیجهروش کار مقاله: مؤلف دوم و تبیین یافته
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