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The aim of this study was to "designing and developing a model of 

psychological and social consequences of covid 19 pandemic 

anxiety and identifying mediating factors in the relationships 

between these variables”. This research in terms of purpose was 
applied and in terms of nature was descriptive-correlative research 

based on structural equation. The statistical sample was 384 cases 

that selected based on cluster sampling method. The research tools 

included Kessler's psychological distress questionnaire (2002), 

Pierce et al.'s (1991) interpersonal relationship, Antonovsky al.'s 

(1987) self-cohesion and dortaj al.'s (2021) coronavirus anxiety. 

SPSS and AMOS were used to data analysis. Findings showed that 

sense of cohesion had a mediating role in the causal relationship 

between coronavirus pandemic anxiety and psychological distress 

and interpersonal relations of nurses. The standard coefficient of 

anxiety on psychological distress was equal to 0.59 (t value equal 

to 10.35), on sense of coherence equal to -0.60 (t value equal to -

11.31) and sense of coherence on psychological distress was equal 

to - 0.33 (t was equal to -6.97). The standard coefficient of anxiety 

on interpersonal communication was equal to -0.30 (t value is 

equal to -4.85) and on the sense of coherence was equal to -0.60 (t 

value is equal to -11.31) and the sense of coherence on 

interpersonal communication was equal to 0.50 (t value equal to 

6.56). Based on these findings, it can be concluded that focusing on 

interventions based on improving the sense of cohesion can be an 

appropriate tool to alleviate anxiety caused by the spread of 

coronavirus pandemic and psychologists and governors must pay 

attention to this important practical factor. 
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 گری حس انسجام با میانجی 19ید کوو یاز پاندم یاضطراب ناشنی و اجتماعی روا یامدهایمدل پ ینتدو

  1یچهچل یوندیکامران ش
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اضطراب  یو اجتماع یشناختروان یامدهایمدل پ ینو تدو یپژوهش حاضر با هدف طراح
. یدبه انجام رسیرها متغ ینا یاندر روابط م گریانجیعوامل م ییو شناسا 19 یدکوو یپاندم

بر معادلات  یمبتن یهمبستگ-یفیصتو یتماهنظر و از  یپژوهش از نظر هدف، کاربرد ینا
انتخاب  ایخوشه یریگروش نمونه براساسنفر  384برابر با  یآمار یبود. نمونه یساختار

 فردیین، روابط ب(2002) کسلر یروانشناخت یشانیشد. ابزار پژوهش شامل پرسشنامه پر
اضطراب  یاسو مق (1987) و همکاران ی، حس انسجام انتونوفسک(1991) س و همکارانیرپ
 SPSS افزارنرماز  هاداده یلتحلبرای بود.  (1399) درتاج و همکاران یدمیکاپ هاییماریب

 در رابطه گرانهیانجینشان داد که حس انسجام نقش م هایافته بهره گرفته شد. AMOSو 
ضریب استاندارد  .دارد فردیینو رابطه ب یروان یشانیو پر یروسکروناو یاضطراب پاندم

، بر حس انسجام برابر (35/10برابر با  t value) 59/0بر پریشانی روانی برابر با  اضطراب
 t) -33/0بر پریشانی روانی برابر با  حس انسجام( و -31/11برابر با  t value) -60/0با 

 t) -30/0فردی برابر با . ضریب استاندارد اضطراب بر ارتباط بین( بود- 97/6برابر با 
value  60/0و بر حس انسجام برابر با  (-85/4برابر با- ( مقدارt   و -31/11برابر با ) حس

ها یافته براساسبود.  (56/6برابر با  t)مقدار  50/0فردی برابر با انسجام بر ارتباط بین
 یابزار تواندیبر بهبود حس انسجام م یگرفت که تمرکز بر مداخلات مبتن یجهنت توانیم

باشد و  یروسکروناو یاز گسترش پاندم یامطلوب اضطراب ناشاثرات ن یلمناسب جهت تعد
 غفلت ورزند. همعنصر م یناز ا نباید درمان نظام مسئولان و شناسانروان

با  19ید کوو یاز پاندم یاضطراب ناشنی و اجتماعی روا یامدهایمدل پ ینتدو(. 1402) .کامران ،یچهچل یوندیش :به این مقاله استناد

 .57-74(، 49)20، یتیترب یمطالعات روانشناسمجله  .سجامگری حس انمیانجی
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 مقدمه

مرتبط با سلامت  گسترده مشکلات یگر تجربهنشان مطالعات، ،1اویروسناشی از پاندمی کرون دوران گسترش بحران در

 درمانی خدمات کادر و هابیمارستان پرسنل میان در ابتلا عمیق نسبت به زایآسیب ترس و روانی پریشانی روان مانند

 2020 ،3کارانلای و هم؛ 2020، 2؛ لی و همکاران1401؛ محمدی و همکاران، 1401است )نوری مقدم و مریدی،  بوده

در معرض  بیماران از مراقبت مقدم به عنوان سربازان خط (. در این میان، پرستاران،2018، 4و کانگ و همکاران

 روحی و جسمی سلامتی بر کند و تضعیف را هاآن عاطفی تعادل تواندمی امر این که اساسی هستند؛ تهدیدهای روانی

 های( نشان دادند که تجربه2020) 7همکاران و و کانگ (2020) 6همکاران و سان(. 2017 ،5استاک) بگذارد تأثیر هاآن

 شدت با کار از ناشی درماندگی ناراحتی، مانند خستگی، منفی هایشامل هیجان پرستاران در کرونا از ناشی شناختیروان

 (، عدم2020) 8همکاران از دیدگاه شانافلت وخانواده بسیار آشکار هستند.  اعضای درباره نگرانی و اضطراب زیاد،

 خانواده، عدم اعضای به آنان انتقال و کرونا ویروس بودن ناقل احتمال شخصی، محافظت مناسب تجهیزات به دسترسی

 عدم کار، محل در عفونت انتشار از زمانهم ترس و بیماری هاینشانه بروز صورت در آزمایش انجام به سریع دسترسی

 تعطیلی و کار ساعات افزایش هنگام در کودکان از مراقبت عدم بیماری، به آلودگی صورت در سازمانی حمایت از اطمینان

 خدمات ارائه امکان تقاضا، عدم و کار ساعات افزایش دلیل به خانوادگی و شخصی نیازهای برآوردن از ناتوانی مدرسه،

 در کرونا از ناشی اضطراب ایجاد ز دررو به ارتباطات و اطلاعات به دسترسی وجود عدم و کارکنان در آلایده درمانی

 موجب عفونی بیماران با پرستاران مستقیم تماس که اندداشته تأکید( 2015) 9همکاران و اند. لماناثرگذار بوده پرستاران

 .شودمی آنان در اضطراب افزایش

دلیل لمس خطر ابتلا به  های عفونی، بهآنچه گفته شد، پرستاران، در شرایط بحرانی مانند گسترش بیماری براساس

های مهمی از زندگی شخصی و شغلی بیماری از نزدیک و رویارویی مداوم با سطحی از اضطراب ممکن است در بخش

خود دچار چالش گردند. در همین راستا، بررسی این بروندادها بسیار الزامی است و این پژوهش نیز به اثرات این اضطراب 

پریشانی روانی،  مورد کنکاش قرار گیرد. 11فردیو روابط بین 10ران، یعنی پریشانی روانیبر وجوه گوناگون زندگی پرستا

ارتباط  نخستین پیامدی است که در این پژوهش تلاش شده است تا چگونگی آن در پرستاران مورد کنکاش قرار گیرد. در

 اختلال مانند روانی هایقالب واکنش در کرونا شیوع از حاصل اضطراب از ناشی عمده روانی بار با بحران پاندمی کرونا،
                                                 
1. coronavirus 

2. Li, Yang, Liu, Zhao, Zhang, Zhang, Cheung, & Xiang 

3. Lai, Ma, Wang, Cai, Hu, & Wei 

4. Kang, Ma, Chen, Yang, Wang, & Li 

5. Stock 

6. Sun, Shi, Jiao, Song, Ma, Wang, Wang, You, Liu, & Wang 

7. Kang, Ma, Chen, Yang, Wang, Li, Yaoa, & et al 

8. Shanafelt, Ripp & Trocke 

9. Lehmann, & et al 

10. psychological distress 

11. Interpersonal relations 
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شده  پرستاران عملکرد در پزشکی و اختلال کادر و بیمار بین سازگاری عدم و منجر تهاجمی رفتار مسبب فراگیر اضطراب

( 2013) 3سارین و همکاران(. 2020 ،2ژائو و و هونگ 2020؛ لی و همکاران، 2020، 1سالگادو و همکاران) است

 ترینبه همراه اضطراب از اساسی ناامیدی و انکار زدگی، افسردگی، ترس،ریشانی روانی مانند وحشتاند که پدریافته

( باور 2015) 4ببانیک و همکاران ها است.بیماری شیوع معرض در افراد دیده وزا در افراد آسیبهای روانی آسیبواکنش

 انی با سطح بالای خشونت و عصبانیت همراه است.دارند که میزان بالای افسردگی و اضطراب همراه با پریشانی رو

در محیط شغلی به عنوان متغیر ملاک دیگر در این پژوهش بر این موضوع دلالت دارد که  5فردیکیفیت روابط بین

 طیو مح گرانیاست. ارتباط با خود، د یجتماعا طیدر گرو ارتباط کارآمد و اثربخش با مح یامروزی در جامعه تیموفّق

رابطه (. 1394ف، )محمدی و عار دینمایرا فراهم م رهیغ و یاجتماع ،یروان یازهاین یرشد و ارتقا ینهیزم خود،ن پیرامو

کاهش  یبرا یعامل محافظت کی، یگانگیب نییاعتماد، ارتباط مثبت و سطح پا یسطح بالاهایی مانند با مؤلفهمثبت 

شناختی ارتقاء بخشد واند شادی را از طریق رفع نیازهای روانتو می (2014، 6و همکاران نی)جرفتارهای مخرب است 

(. در شرایط بحرانی کنونی که اضطراب حاصل از گسترش کرونا وضعیت زندگی پرستاران را 2019، 7)فرویلند و همکاران

ن و بیماران( تواند هم در محیط کاری )در ارتباط با همکارادگرگون ساخته است؛ آسیب وارد شدن به سطح روابط آنان می

اند که ( نشان داده2014) 8جبران باشد. مارتینز و همکارانساز بروز مشکلات غیرقابلو هم در زندگی شخصی زمین

 در و متوالی هایدر زمان پرستاران شدهتجربه اضطراب و استرس پیامدهای جمله از نامناسب و شکننده فردیبین روابط

 و اجتماعی اضطراب میان رابطه اند که نوعی( نشان داده2015و همکاران ) قزلباش .است پرتنش کاری هایموقعیت

 نقش تواندمی اجتماعی اضطراب این کاهش برای تلاش که دارد وجود پرستاری بخش شاغلان در فردیبین ارتباطات

؛ به نقل از 2007) 9کینگ تبادلی فرایند و اهداف به دستیابی نظریه براساسباشد.  داشته آنان روانی سلامت در مهمی

 که فرد چند یا دو میان تعامل عنوان به پرستاری، هایمراقبت در فردیبین (، رابطه2017، 10بورگس و همکاران

 در تعامل این. است شده تعریف دهند،می انتقال و گذارندمی تبادل به را جامعه در خود نقش از حاصل انرژی و هاارزش

 است این بر نظریه این کلی گسترده شده است. فرض پرستاری هایمراقبت در کارآمدی بیشترین تا کمترین از پیوستاری

 آوردمی بار به را وی تندرستی و سلامت خود، محیط با وی تعامل که است انسانی بر تمرکز پرستاری، شغل حوزه در که

 و گراعمل هدفمند، کننده،کنترل ،کنندهادراک پذیر،واکنش منطقی، احساساتی، معنوی، اجتماعی، را موجودی انسان و

                                                 
1. Salgado, Salas, Martín, Moreno, Iglesias, & Frutos 

2. Huang, & Zhao 

3. Sareen, Erickson, & Medved 

4. Bebanic, Clench-Aas, Raanaas, & Bang 

5. Interpersonal relationship quality 

6. Jin Liu, & Cui 

7. Froiland, Worrell, & Oh 

8. Martin, Santos, Pereira, & DosSantos 

9. Kings Goal Attainment and Transaction Process 

10. Borges, Moreira, & De Andrade 
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 پرستاری هایمراقبت از هدف که داردمی بیان (2006 ،1پپلاو )به نقل از پاناگوپولو و همکاران داند. نظریهمی محورزمان

 و همکاران در فرایند درمان بیمار و پرستار ارتباط برقراری ضعف و است مطلوب حد در بیمار -پرستار  ارتباط به دستیابی

 کند.می ایجاد را زیادی بیماران مشکلات

های روانی و پیامدهای منفی حاصل از اضطراب در بحران کرونا گفته ی ظهور و پدیدایی آسیبچه دربارهبا وجود آن

ها و بروندادهای مثبت اند که در تلاطم تهدیدهای این بیماری، برخی ویژگینشان داده (2020) 2شد، سان و همکاران

 حمایت دوستانه،نوع اعمال )همچون سازگاری، ایمقابله هایسبک توان به کاربردها میاند؛ که از جمله آندههویدا ش

 خوداندیشی و وقوع و ایحرفه پذیریمسئولیت گسترش قدردانی، و محبت )مانند افزایش فشار تحت گروهی(، رشد

گر به منظور کاهش اثرات منفی یی متغیرهای میانجیها لزوم شناسازمان( اشاره کرد. این یافتههم مثبت احساسات

مدل مفهومی پژوهش در  براساسرو تلاش شده است تا سازد. در این راستا، در پژوهش پیشاضطراب را مبرهن می

با پیامدهای مختلف مورد کنکاش قرار  19بر رابطه اضطراب ناشی از پاندمی کووید  3، اثرات متغیر حس انسجام1شکل 

 گیرد.

 

 

 

 

 

 

 مدل مفهومی پژوهش .1شکل 

گر در رابطه علیّ اضطراب ناشی از پاندمی حس انسجام متغیری است که در این پژوهش به عنوان عاملی میانجی

به عنوان یک سازه توانمند کننده در س انسجام کرونا با وضعیت روانی و اجتماعی پرستاران مورد توجه قرار گرفت. ح

ای است که نگرش کلی فرد سازه(، 2020، 5کرمپل و همکارانو  2020، 4)بارنی و همکاراندوران گسترش کروناویروس 

را در دل خود دارد  پذیری و معناداریپذیری، کنترلادراکاساسی؛ یعنی دهد و سه تا ویژگی دگی نشان مینز نسبت به

کند که در آن فرد معتقد است هیچ پذیری به احساس اطمینان اشاره می(. مؤلفه ادراک2015، 6)گرونستین و بلومکه

پذیری، تواند خوب، معقول و مطابق انتظار پیش رود. مؤلفه کنترلآوری اتفاق نیفتاده و زندگی میمساله منفی یا حیرت

                                                 
1. Panagopoulou, Montgomery, & Benos 

2. Sun, Sun, Wu, Zhu, Zhang, Shang, & et al 

3. sense of coherence 

4. Barni, Danioni, Canzi, Ferrari, Ranieri, Lanz, Iafrate, Regalia, & Rosnati 

5. Krampe, Goerling, & Spies 

6. Grevenstein, & Bluemke 
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کند و در نهایت احساس زاها را منعکس میاحساس دارا بودن منابع مورد نیاز برای حل مشکل و مبارزه با استرس

کننده این مساله است که فرد چقدر زندگی را با ارزش دانسته و تا چه اندازه این حس را از نظر شناختی و معناداری بیان 

 دهد و پایینمی کاهش را شغلی پرستاران استرس انسجام، حس (.1397هیجانی به همراه دارد )درگاهی و همکاران، 

 حس(. 2012، 1شود )اوروکاوا و همکارانفردی میینتوجه بیشتر آنان به حقوق ب باعث پرستاران شغلی در استرس آمدن

 .انجام و آموزش موردنیاز را به بیماران ارائه دهند ها وظایف خودشان را به خوبیشود که آنباعث می انسجام در پرستاران

 به نحوخود،  شود که پرستاران مسئولیتآورد و باعث میپایین می ، استرس شغلی و افسردگی پرستاران رااین عامل

 عوامل ترینمهم از یکی 3سالوتژنیک آنتونوفسکی مدل براساس(. 2014، 2)کیکوچی و همکاران احسن انجام دهند

 را زااسترس واقعه یک از فردی تجربه که است 4انسجام احساس پریشانی، با موفق مقابله برای فرد ظرفیت کنندهتعیین

، 5کند )میتلمارک تصور درکقابل و کنترلقابل دار،معنی را موقعیت دفر تا کندمی فراهم را امکان این و دهدمی شکل

 عامل عنوان به فردی منابع حفظ به تمایل در موقعیت استرس که کندمی بیان منابع هوبفول حفظ ینظریه. (2017

به این که این  (. بر این اساس، با توجه2020، 6است )ماسانوتی و همکاران ایمقابله هایتوانایی تقویت در اساسی

گیری شناختی ناشی از بحران همههای روانگر اثرگذار بر کاهش آسیبپژوهش به دنبال شناسایی متغیرهای میانجی

 است، بررسی میزان نیرومندی این عامل امری منطقی و مبرهن است. 19ویروس کووید 

در میان پرستاران  19می کووید شناختی گسترش پاندآن چه گفته شد. مطالعه دقیق پیامدهای روان براساس

اند، های شهر تهران که در طی دو سال اخیر در میدان نبرد با کروناویروس بیشترین فشار کاری را متحمل شدهبیمارستان

ریزان اجرایی کشور باشد و هم با شناخت عوامل میانجی، های این بحران یارای برنامهتواند در شناسایی آسیبهم می

شناختی و اجتماعی پرستاران و در نتیجه، شوق بیشتر به کار در محیط درمان ی بهبود وضعیت سلامت روانای برازمینه

پیامدهای اضطراب ناشی از پاندمی فراهم نماید. در این راستا، پژوهش حاضر با این هدف به انجام رسید که برازش مدل 

گیرد و به این پرسش پاسخ داده شود که آیا حس گری حس انسجام مورد بررسی قرار کروناویروس با نقش میانجی

در پرستاران  فردیاضطراب پاندمی کروناویروس با پریشانی روانی و ارتباط بینگری در رابطه انسجام دارای نقش میانجی

 است؟

 روش

د. همبستگی از نوع مدل معادلات ساختاری بو-توصیفی و از نظر روش تحقیق، کاربردی هدف، براساسحاضر  پژوهش

کننده بیماران کرونایی در شهر تهران در سال های دولتی پذیرشی آماری پژوهش، پرستاران شاغل در بیمارستانجامعه

                                                 
1. Urakawa, Yokoyama, & Itoh 

2. Kikuchi, Nakaya, Ikeda, Okuzumi, Takeda, & Nishi 

3. Antonovsky’s salutogenic theory 

4. sense of coherence 

5. Mittelmark 

6. Masanotti 
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نفر بود که با استفاده از روش  384جدول کرجسی و مورگان برابر با  براساسرا در بر گرفت. نمونه آماری  1400

های دارای شرایط لازم )ملاک اساس، پس از تعیین بیمارستانای انتخاب شدند. بر این خوشه گیری تصادفینمونه

اساسی پذیرش بیماران کرونایی و دولتی بودن بیمارستان(، شش بیمارستان )امام خمینی، فیروزگر، فوق تخصصی بعثت، 

)طراحی ها به شیوه عمدتاً حضوری و در حد ممکن مجازی اکرم( انتخاب و داده رسول الله، شهید چمران و حضرتبقیه

تناسب تعداد نمونه و تعداد متغیرها مبتنی بر معیارهای مدل معادلات ساختاری مورد  اینترنتی پرسشنامه( گردآوری شد.

توجه قرار گرفت و این نمونه پاسخگوی تدوین مدل بود. معیار ورود شامل رضایت افراد برای شرکت در پژوهش، اشتغال 

ی شهر تهران و معیار خروج شامل عدم تمایل به همکاری در خلال تکمیل های دولتبه شغل پرستاری در بیمارستان

 ها از ابزارهای زیر استفاده شد.آوری دادهبرای جمعپرسشنامه بود. 

 10شامل  2010پرسشنامه توسط کسلر در سال این  (:2002) 1شناختی کسلرپریشانی روان یپرسشنامه

گذاری آن سنجد. مقیاس نمرهراد ساخته شد که یک عامل کلی را میگویه به منظور بررسی سطح پریشانی روانی اف

-محاسبه می 40همیشه طراحی گردیده است. حداقل و حداکثر نمره از ص تا تا  هیچ وقتمقیاس لیکرت از  براساس

اند که این دهدا ( نشان2003) 2همکاران و فوروکاوا گر پریشان روانی بیشتر است. مطالعاتگردد. گرفتن نمره بالاتر نشان

ای از این ابزار را ( روایی و پایایی نمونه1394است. در ایران نیز یعقوبی ) برخوردار پایایی مطلوب اعتبار و پرسشنامه از

 محاسبه گشت. 94/0آلفای کرونباخ برابر با  براساسپایایی آن در پژوهش حاضر  مورد تائید قرار داده است.

 همکاران و پیرس توسط 1991 سال این ابزار در (:1991و همکاران ) فردی پیرسروابط بین یپرسشنامه

 به ایدرجه 4 لیکرت طیف مبتنی بر آن گذارینمره شیوه شد. گویه ساخته 25گویه و در ویرایش نهایی  29مشتمل بر 

شده ادراک اجتماعی حمایت: است مقیاس زیر سه دارای روابط کیفیت پرسشنامه. است زیاد و متوسط کم، هیچ، صورت

است. سؤالات  100 و حداکثر 25 ممکن امتیاز حداقل (.گویه 6) روابط عمق و( گویه 12) فردیبین هایتعارض ،(گویه 7)

شود. روایی محتوایی و پایایی این ابزار در تحقیق گذاری میدر این پرسشنامه به صورت معکوس نمره 22تا  14

 92/0( برابر با 1396کلی این پرسشنامه در پژوهش نظری، خضری و نظری ) سازندگان تائید گردید و در ایران، پایایی

 محاسبه شد. 89/0ضریب آلفای کرونباخ برابر با  براساسمحاسبه گشت. پایایی این ابزار 

پرسشنامه توسط  این کوتاه: ( فرم1987انسجام انتونوفسکی و همکاران ) حس یپرسشنامه

گذاری آن مبتنی بر یک مقیاس گویه ساخته شد که نمره 13 مشتمل بر 1987انتونوفسکی و همکاران در سال 

شود. این ابزار گذاری میدر این ابزار به صورت معکوس نمره 7است. سؤال  91تا  13ای از هرگز تا همیشه از گزینههفت

ها روایی و پایایی آن مورد معناداری دارد که در تحقیقات سازندگان آن بار و پذیریکنترل پذیری،ادراک خرده مقیاس سه

 دانشجویان روی بر ترجمه از پس مذکور را ( پرسشنامه2010همکاران ) و محمدزاده در ایران، تائید قرار گرفته است.

                                                 
1. Kessler Psychological Distress Scale 

2. Furukawa, Kessler, Slade & Andrews 
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 گزارش نمودند. همچنین، روایی 7/0بالاتر از  کرونباخ ضریب آلفای براساسهنجاریابی کردند و پایایی آن را  ایرانی

 ضریب براساسو  54/0برابر با  شناختیروان پرسشنامه سرسختی همبستگی آن با اساسبر این مقیاس همگرای

 86/0ضریب آلفای کرونباخ برابر با  براساسمحاسبه گشت. در پژوهش حاضر پایایی این ابزار  64/0برابر با  بازآزمایی

 محاسبه شد.

پایه و موسوی شاپیدمیک درتاج، حسنوند، دان هایبیماری اضطراب چندبعدی یپرسشنامه

از کاملاً موافقم  بخشیششطبق مقیاس لیکرت  بردهی آن گویه ساخته شده و مقیاس پاسخ 12این ابزار با  (:1399)

دهد. طراحی گردیده است که ابعاد جسمی، روانی، هیجانی و اجتماعی اضطراب را مورد سنجش قرار می تا کاملاً مخالفم

است. در پژوهش سازندگان این ابزار، تحلیل عاملی اکتشافی مبتنی بر  72تا  12برابر با  حداقل و حداکثر نمره در این ابزار

بیماری درصد از واریانس نمره کل اضطراب ناشی از بحران 69های نشان داد که چهار عامل آن توانستند تحلیل مؤلفه

تحلیل عاملی تاییدی مورد تائید  تفاده از روشبا اس ی این پرسشنامههای اپیدمیک را تبیین نمایند. همچنین، روایی سازه

، بعد 76/0، بعد روانی برابر با 74/0ضریب آلفای کرونباخ برای بعد جسمی برابر با  براساسقرار گرفت. سنجش پایایی 

ر با های اپیدمیک برابو برای کل پرسشنامه اضطراب چندبعدی بیماری 80/0، بعد هیجانی برابر با 69/0اجتماعی برابر با 

 محاسبه شد. 96/0ضریب آلفای کرونباخ برابر با  براساسگزارش شد. میزان پایایی این ابزار  88/0

افزار و در بخش آمار استنباطی از نرم SPSSافزار ها، برای انجام تحلیل توصیفی از نرموتحلیل دادهدر بخش تجزیه

AMOS ای نیکویی برازش استفاده گردید.هبه منظور برازش مدل معادلات ساختاری و محاسبه شاخص 

 هایافته

 4/66نفر زنان ) 255درصد( و  6/33نفر از افراد مردان ) 129توصیفی نشان داد که  نتایج پژوهش در بخش تحلیل

 111سال،  35تا  29درصد( از  6/28نفر ) 110سال،  29تر از درصد( پایین 1/27نفر ) 104درصد( بود. در ارتباط با سن، 

 یاضطراب پاندمسال بود. همچنین، میانگین  42درصد( بالاتر از  4/15نفر ) 59سال و  42تا  36درصد( از  9/28نفر )

به دست  31/62، 84/31، 79/46، 09/45فردی به ترتیب برابر با ینب ی و ارتباطروان ، پریشانیانسجام یروس، حسکروناو

 آمد.

-یافتهان داد که شرایط لازم جهت انجام تحلیل وجود دارد. یابی معادلات ساختاری نشهای مدلفرضبررسی پیش

همه  یدگیو کش یقدر مطلق چولگنشان داد که چون  کجی و کشیدگی براساسها داده های مربوط به آزمون طبیعی

 هافرضبود. یکی دیگر از پیشبرقرار  یریمتغبودن تک نرمال فرضیشپ نبود، پسشتر یب 10و  3از  یببه ترت یرهامتغ

 1( و ضریب تحملVIFبین است که برای بررسی آن در پژوهش حاضر از عامل تورم واریانس )همخطی متغیرهای پیش

فرض رو، این پیشبود و از این 1/0و ضریب تحمل بیشتر از  10استفاده شد؛ که نشان داد عامل تورم واریانس کمتر از 

( و لورژ 1)کمتر از  های کوک(، فاصله3ای استانداردشده )کمتر از ههای پرت از ماندهنیز برآورده شد. برای بررسی داده

                                                 
1. Tolerance 
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های ها نیز بررسی و تائید شد. پس از بررسی شاخص( استفاده شد. نرمال بودن و همگنی واریانس مانده5/0)کمتر از 

وس در ابتدا به برازش افزار آممرکزی و پراکندگی در بخش پیشین، اکنون، با استفاده از تحلیل معادلات ساختاری در نرم

 گر پرداخته شد.گر و سپس با ورود متغیر میانجیمدل کلی پژوهش بدون متغیر میانجی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گری حس انسجاممیانجیپیامدهای اضطراب پاندمی کروناویروس بدون  مدل .2شکل 

( بررسی فردیشانی روانی و ارتباط بینپریبین )اضطراب پاندمی کروناویروس( و ملاک )، رابطه متغیر پیش2شکل در 

بالاتر  tو مقدار  3/0های مرتبط با متغیرهای پژوهشی به سبب داشتن بار عاملی بالاتر از ی گویهشد. بر این اساس، همه

 80/0اعتبار مناسبی داشتند. بررسی روابط متغیرها نشان داد که اضطراب دارای ضریب مسیر استاندارد به میزان  96/1از 

درصد از  37و  64 فردی بود. اضطراب پاندمی کروناویروس توانست به ترتیببر پریشانی روانی و ارتباط بین -61/0و 

رابطه  tآمده نشان داد که مقدار بدست tنماید. بررسی مقادیر را تبیین فردی پریشانی روانی و ارتباط بینواریانس 

بود که در سطح  - 64/7فردی برابر با و با ارتباط بین 63/12رابر با اضطراب پاندمی کروناویروس با پریشانی روانی ب

معنادار قرار داشت. پس از بررسی معناداری رابطه میان متغیرها در حالت کلی، در ادامه، به این مسئله پرداخته شد که آیا 

 بین و ملاک تحت تأثیر قرار گرفت؟ورود حس انسجام، رابطه متغیرهای پیش
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 گری حس انسجاممیانجیپیامدهای اضطراب پاندمی کروناویروس با  مدل .3شکل 

یافته، گر، یعنی حس انسجام به مدل برازش، نتایج گویای آن است که با ورود متغیر میانجی3شکل  مدل براساس

بین و لیّ مستقیم متغیرهای پیشبین و ملاک به طور مشهود تحت تأثیر قرار گرفت و رابطه عرابطه میان متغیرهای پیش

گر، ضریب مسیر ملاک از قدرت اثرگذاری حس انسجام متأثر شد. بررسی فرضیه اول نشان داد که با ورود متغیر میانجی

برابر با  t valueمحاسبه گشت )با  59/0استاندارد مستقیم اضطراب پاندمی کروناویروس بر پریشانی روانی برابر با 

( کاهش داشت، ولی از سویی، ضریب مسیر 80/0ه رابطه این متغیرها در حالت مستقیم )برابر با که نسبت ب (35/10

بر پریشانی  حس انسجام( و -31/11برابر با  t value)با  -60/0استاندارد اضطراب کروناویروس بر حس انسجام برابر با 

گری حس انسجام در رابطه اضطراب پاندمی اد میانجیکه نشان د ( بود- 97/6برابر با  t)با مقدار  -33/0روانی برابر با 

 1استرپنتایج آزمون بوتکروناویروس و پریشانی روانی معنادار است و بدین ترتیب، فرضیه اول پژوهش تائید گردید. 

برابر  حس انسجام پرستاران متغیر گریبا پریشانی روانی با میانجی رابطه علیّ اضطراب پاندمی کروناویروسنشان داد که 

                                                 
1. boot-strap 
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 براساستبیین واریانس کلی پریشانی روانی میزان بدین ترتیب،  معنادار بود و 005/0در سطح خطای بود که  15/0با 

 بود. 70گری حس انسجام برابر با اضطراب پاندمی کروناویروس به صورت مستقیم و غیرمستقیم با میانجی

گر، ضریب مسیر استاندارد مستقیم اضطراب پاندمی نجیهمچنین، بررسی فرضیه دوم نشان داد که با ورود متغیر میا

که نسبت به میزان رابطه این  (-85/4برابر با  t valueمحاسبه شد )با  -30/0فردی برابر با کروناویروس بر ارتباط بین

راب پاندمی ( کاهش نسبتاً زیادی داشت، ولی از سویی، ضریب مسیر استاندارد اضط61/0متغیرها در حالت عادی )برابر با 

فردی برابر با حس انسجام بر ارتباط بین( و -31/11برابر با  t value)با  -60/0کروناویروس بر حس انسجام برابر با 

گری حس انسجام در رابطه میان اضطراب پاندمی بود که نشان داد نقش میانجی (56/6برابر با  t)با مقدار  50/0

نتایج آزمون  است و بدین ترتیب فرضیه دوم این پژوهش نیز تائید گردید. فردی معنادارکروناویروس و ارتباط بین

حس انسجام  متغیر گریفردی با میانجیبا ارتباط بین رابطه علیّ اضطراب پاندمی کروناویروساسترپ نشان داد که بوت

یین واریانس کلی ارتباط بینتبمیزان بدین ترتیب،  معنادار بود و 002/0در سطح خطای بود که  38/0برابر با  پرستاران

 52گری حس انسجام برابر با اضطراب پاندمی کروناویروس به صورت مستقیم و غیرمستقیم با میانجی براساسفردی 

های برازش وجود دارد. شاخص ریشه ها به منظور تائید برازش مدل، ضرورت توجه به شاخصپس از بررسی فرضیهبود. 

، برازندگی مدل را تائید 1/0عنوان یک شاخص مهم در صورت کمتر بودن از مقدار  به 1میانگین مربعات خطاهای تخمین

شاخص دیگر نتیجه تقسیم  بود، برازش مدل تائید گردید. 051/0که مقدار این شاخص برابر با کند که با توجه به اینمی

 99/1در این پژوهش این شاخص برابر با  شود.باشد، برازش مدل تائید می 5است که اگر کمتر از  2دو بر درجه آزادیخی

، 3تطبیقی برازش محاسبه شد که نشان از برازش مناسب مدل داشت. در نهایت، هنگامی که معیارهایی مانند شاخص

و  7لوییس-توکر برازش ، شاخص6منتال کری این برازش ، شاخص5نرمال نشده برازش ، شاخص4نرمال برازش شاخص

شود؛ که در این مدل نیز این باشند، برازندگی مناسب مدل تائید می 9/0یا مساوی  بالاتر 8برازش نیکویی شاخص

ها نیز محاسبه شد و بدین ترتیب این شاخص 88/0و  90/0، 90/0، 91/0، 91/0، 91/0ها به ترتیب برابر با شاخص

فاصله چندانی  9/0ح مطلوب بود که با سط 88/0برازش مناسب مدل را تائید نمود تنها شاخص نیکویی برازش برابر با 

 ندارد(.

 

 

                                                 
1. root mean square error of approximation (RMSEA) 

2. CMIN/DF 

3. comparative fitness index (CFI) 

4. normed Fit Index (NFI) 

5. non-Normed Fit Index (NNFI) 

6. incremental fitness index (IFI) 

7. Tucker-Lewis index (TLI) 

8. goodness of fit index (GFI) 
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 گیریبحث و نتیجه

 ینروبرو ساخته است. در ا یارجهان را با تلاطم بس یردو سال اخ یدر ط یدجد یماریب یکبه عنوان  یروسکروناو یماریب

تا انواع  (2020، 1و همکاران گرفته )مکونن یکه از خطرات جانهستند  یارورو یاساس یهاقشر پرستاران با چالش یان،م

، 4و شیگمیورا و همکاران 2020، 3و بروکس و همکاران 2020، 2)فلوریو و گوروودیرد گیشناختی را در بر مروان یدتهد

رو، این پژوهش با هدف شناسایی اثرات اضطراب ناشی پاندمی کروناویروس و همچنین، بررسی نقش . از این(2020

 گری حس انسجام به انجام رسید.میانجی

گیری از تحلیل آمده از آزمون فرضیه اول این پژوهش با بهرهی بدستمشاهده شد، نتیجه 3طور که در شکل همان

گرانه در رابطه علیّ اضطراب پاندمی دارای نقشی میانجیی این است که حس انسجام دهندهمعادلات ساختاری نشان

وهله نخست، افزایش اضطراب پرستاران در ایام کرونا کروناویروس با پریشانی روانی است. این بدان معنا است که در 

موجب پریشانی روانی بیشتر پرستاران شده است؛ یعنی بسیاری از کارکنان دارای سطح بالای اضطراب )همچون برهم 

کننده، افکار منفی و بدبینی و افزایش خوردن تنظیم برنامه زمانی خوردن و خوابیدن، وجود افکار تکرارشونده نگران

کننده، دلیل، عصبانیت غیرقابل کنترل، ناامیدی نگرانیجانات منفی( علائمی از پریشانی روانی )همچون خستگی بیه

ارزش پنداشتن( را تجربه های همیشگی و بیقراری و ناآرامی، حس افسردگی، عدم خوشحالی در موقعیتاحساس بی

اضطراب بر پریشانی روانی تعدیل شد. نتایج حاصل از  گری حس انسجام اثراتکرده بودند. ولی با وجود نقش میانجی

(، لای و 2020(، سالگادو و همکاران )2020(، کرمپل و همکاران )2021آزمودن این فرضیه با پژوهش لی و همکاران )

همخوان بود.  (2019) 6شیفر و همکارانو  (2020) 5(، بارنی و همکاران2020(، کانگ و همکاران )2020همکاران )

متخصصان خدمات درمانی در دوران گسترش پاندمی کرونا از زیادی  راند که شما( نشان داده2020سالگادو و همکاران )

بینند و در ، ولی متخصصان دارای حس انسجام بالاتر از پریشانی روانی کمتری آسیب میاندبودهدچار پریشانی روانی 

های بهداشتی برای مقابله مؤثر با کروناویروس است. شیفر و ایش توان مراقبتحقیقت، حس انسجام ابزاری برای افز

ای بین حس انسجام و تجربه استرس و یک فراترکیب نشان دادند که ارتباط قابل ملاحظه براساس( 2020همکاران )

تر همراه است. در تبیین ینهای منفی روانی پایهای پریشانی روانی وجود دارد و سطح انسجام بالاتر با شدت نشانهنشانه

پاندمی کروناویروس موجب شده است تا پرستاران به سبب قرار گرفتن در معرض خطر جانی، توان گفت که این نتایج می

های در حال عدم اطمینان در مورد نحوه برخورد با بیماری، مراقبت و اضافه بار عاطفی، کمبود منابع اطلاعاتی یا پروتکل

اب گردند که با نوعی تهدید پریشانی روانی برای پرستاران در خط مقدم با این سناریوی تهدیدکننده تغییر دچار اضطر

                                                 
1. Mekonen, Shetie & Muluneh 

2. Fiorillo & Gorwood 

3. Brooks, Webster & Smith 

4. Shigemura, Ursano, Morganstein, Kurosawa & Benedek 

5. Barni et al 

6. Schafer, Becker, King, Horsch & Michael 
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تواند به کاهش این پریشانی روبرو شوند، ولی حس انسجام به سبب افزایش قدرت فرد در درک درست موقعیت می

ه اصلی در حفظ سلامت است و افراد دارای کنند(. در حقیقت، احساس انسجام تعیین2020بینجامد )سالگادو و همکاران، 

زا تعریف کنند، منابع لازم برای مقابله با عوامل این ویژگی این توانایی را دارند که رویدادهای زندگی را کمتر استرس

ور ( با2021زا را به کار گیرند و دارای انگیزه، تمایل و تعهد برای کنار آمدن با شرایط هستند. لی و همکاران )استرس

ای ها یا راهبردهای مقابلهدارند که افراد دارای سطح انسجام بالا در مواجه با اطلاعات منفی اپیدمی کرونا از استراتژی

های مقابله هستند که گیرند، در حالی که افراد با سطح انسجام پایین فاقد این استراتژیمناسب و کاربردی بهره می

س، هرج و مرج ذهنی و تداخل کمتری تجربه کنند و بدین ترتیب ضمن کاهش شود افراد در درک محیط استرموجب می

ها به عنوان کنند و از آنهای افسردگی و نگرانی، افراد به صورت انتخابی اطلاعات مثبت را دریافت میاحتمال بروز نشانه

در حوزه باور دارند که متخصصان ( 2020برند. سالگادو و همکاران )زا بهره مییک منبع مقاومت در برابر عوامل استرس

تواند به آنان کمک کند تا دارای نوعی شایستگی شخصیتی هستند که میهستند، برخوردار از حس انسجام  که بهداشت

به بار های دشوار را آوری آنان در برابر موقعیتسازی تابفعالو  دار تلقی کنندکنترل و معنیموقعیت را قابل درک، قابل

کننده تواند به افراد اطمینان دهد که برای مقابله با مشکلات دارای منابع مقاومتفزون بر این، حس انسجام میاآورد. می

(. 2020کافی هستند و قادرند شرایط را برای یک شروع دوباره همراه با قدرت فراهم سازند )بارنی و همکاران، 

تواند به عنوان یک عامل روانی محافظت کننده در نی میرفته، احساس انسجام بالاتر به عنوان یک منبع دروهمروی

 .روند سازگاری افراد با شرایط دشوار نقش ایفا کند

گیری از تحلیل معادلات آمده از آزمون فرضیه دوم این پژوهش با بهرهی بدست، نتیجه3شکل  براساسهمچنین، 

گرانه در رابطه علیّ اضطراب پاندمی کروناویروس یدارای نقشی میانج ی این است که حس انسجامدهندهساختاری نشان

افزایش سطح اضطراب پاندمی کروناویروس در  این یافته گویای این است کهفردی در پرستاران بود. با ارتباط بین

گرانه حس فردی آنان در محیط زندگی و فضای کاری همراه بود، ولی اثرات میانجیپرستاران با کاهش کیفیت روابط بین

فردی ی بهبود کیفیت ارتباطات بینفردی بکاهد و زمینهنسجام توانست از میزان اثر مستقیم اضطراب بر روابط بینا

نتایج حاصل از آزمودن این فرضیه با پژوهش قنبری و شریف پرستاران به سبب افزایش حس انسجام فراهم گشت. 

حس توان گفت که در تبیین این یافته می وان است.همخ( 2015) 3بارنول و استون( و 2015) 2(، لام2019) 1مصطفی

 یکسازد و یم متأثررا  یفرد و شناخت او از زندگ یاست که احساس کل یدارشناختی پاروان یشگرا یکانسجام 

که فرد را برای عمل متهورانه در  (2021و همکاران،  یآورد )لیبه بار م یدرون یایو پو یدارپا ی،نفس عموماعتمادبه

شود که فرد برای حضور فعال در محیط به برقراری روابط مثبت و سازد. این جسارت موجب میی پرتلاطم ماده میدنیا

                                                 
1. Ghanbari Panah & Sharif Mustaffa 

2. Lam 

3. Barnwell & Stone 
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 ییراتبه طور کامل با تغ ی( نشان دادند که سطح انسجام فرد2015) 1ی و همکارانروحانسازنده اقدام کند. در این راستا، 

سطح عملکرد  یراز یرد،گیقرار م یتوانمند ینا یرتحت تأثافراد  یعاجتما یرابطه دارد و عملکردها یعموم یزندگ یفیتک

 .سازدرا متأثر می فرد یستیو بهز یجانیه

های این پژوهش به پرستاران شاغل محدود بودن جامعه آماری به پرستاران شهر تهران و عدم اعتماد از تعمیم یافته  

همکاری برخی عدم های کادر درمان، تخاب نمونه از دیگر بخشعدم انهای متفاوت، در دیگر شهرها و مناطق با فرهنگ

ها به علاقگی برخی مدیران، سرپرستاران و دیگر مسئولین بیمارستانانگیزگی و بیبی وپرستاران در فرایند تحقیق 

 های این تحقیق بود.مسائل پژوهشی از جمله محدودیت

های حضوری و مجازی داشت و درمان با برگزاری دورهشود که مدیران در سطوح مختلف وزارت بهپیشنهاد می

زا مبتنی بر گسترش های اضطرابهای خودآموز مداخله در بحرانشناسان مجرب، پرستاران را با انواع روشتوسط روان

وای کنندگان محتوای درسی دوره دانشگاه با ایجاد تغییرات لازم در محتریزان و تهیهحس انسجام آشنا سازند و برنامه

دروس و قرار دادن مطالب کاربردی در جهت تقویت حس انسجام و متغیرهای مشابه در شرایط بحرانی، این امکان را 

های خود در دوران دانشجویی، آمادگی لازم برای رویارویی با انواع کسب آموزه براساسفراهم سازند که پرستاران بتوانند 

شود تا ضمن بررسی سطح وضعیت اضطراب پاندمی شگران پیشنهاد میشرایط دشوار شغلی را داشته باشند. به پژوه

کروناویروس در دیگر پرسنل بخش درمان، ضمن بررسی دیگر پیامدها و پیامدهای اضطراب پاندمی کروناویروس در 

 شناختیهای مهم روانهایی مبنی بر این سازهفضای درمان، با تمرکز بر حس انسجام، به ساخت مداخلات و آموزش

 اقدام نمایند.

 منابع

حس  براساسبینی فشار مراقبت پیش(. 1397الاسلامی، علی؛ عظیمی، داریوش و شوانی، اسماعیل. ) درگاهی، شهریار؛ شیخ

 .203-208، 41. مجله طب جانباز، شناختی در همسران جانبازان قطع عضوروان یهانسجام و سرما

 10 کودکان اضطرابی افکار و هیجان تنظیم نفس،عزت بر خودشفقتی آموزش ی(. اثربخش1398. )فرامرزی سالار حمیرا و رییسی،

https://jpen.ir/article-1-279-. 17 – 25(، 3) 5شهرکرد. نشریه پرستاری کودکان،  افسردگی دارای سال 12 تا

fa.html 
 دیگران به نسبت دلسوزی و انسجام سح ارتباط (. بررسی1397آبادی، سمانه. )غفاری، ظفر؛ اسمعلی، احمد؛ آتشگیر، اکبر و حکم

 .27-50 (،2) 4پیراپزشکی،  و مامایی بیماران. مجله پرستاری، آموزش به نسبت نگرش پرستاران با

http://sjnmp.muk.ac.ir/article-1-163-fa.html 
و  یروانشناس .در زنان ییزناشو یبا سازگار یارتباط یهاخود ارزشمندی و سبک رابطه (.1394. )مختارو عارف،  نیپرو ی،محمد

 20.1001.1.25886657.1394.2.4.5.3. 11-22 (،4) 2. شناخت یپزشکروان

                                                 
1. Rohani, Abedi, Sundberg, & Langius 
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(. اثربخشی برنامه مداخله در 1401الاسلامی، علی و قمری گیوی، حسین. ) محمدی، نسیم؛ صدری دمیرچی، اسماعیل؛ شیخ

(، 109)21شناختی، ماری کرونا. ماهنامه علوم روانجویی شناختی هیجان در افراد درگیر بحران بیبحران بر راهبردهای نظم

121-107. 10.52547/JPS.21.109.107 

 بین هایتعارض شده، ادراک اجتماعی روابط )حمایت کیفیت (. رابطه1396مقدم، نوشیروان و نظری، آسیه. )نظری، زهرا؛ خضری

. 20 – 35(، 2) 6ت. سلام روانشناسی طبیعی. فصلنامه درد زایمان شدت روابط( با عمق فردی،

20.1001.1.23221283.1396.6.22.2.6. 

در  یشناخت یریپذو انعطاف یاری، بهوشجانیه یشناخت ییجونظم یهاراهبرد سهی(. مقا1401اصغر. )یعل ی،دیمرا و ثن ،مقدمینور

 ،(45)19 ی،تیترب یروانشناس . مجله مطالعات19 دیکوو یماریب یخانگ نهیدر دوران قرنط یآموزان استعداد درخشان و عاددانش

104-87. 10.22111/jeps.2022.6683 

 هایپژوهش فصلنامهکسلر.  شناختیروان پریشانی پرسشنامه ده سؤالی نسخه سنجیروان های(. ویژگی1394یعقوبی، حمید. )

 JAPR.2016.57963/10.22059 .45 – 57(، 4) 6. شناختیروان کاربردی
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