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Abstract 

During the outbreak of COVID-19, because of limits on 

different aspects of life and ambiguity about how the virus is 

transferred, individuals experienced a form of anxiety that 

affected their various psychological characteristics. In this 

study, The relationship between COVID-19 anxiety and 

psychological well-being and individual self-efficacy: the 

moderating role of anxiety with life. 

The present study had a correlational design. The statistical 

population for this study consisted of all males and women in 

Isfahan between the ages of 18 and 50, and the sample was 

drawn randomly from two metropolitan districts. Subjects 

completed an online and in-person which includes Ryff’s 

Psychological Well-Being Questionnaire, General Self-Efficacy 

Questionnaire, Death Anxiety Scale and Corona Disease 

Anxiety Scale.  

In order to analyze the data in SPSS version 23, the Pearson 

correlation coefficient significance test was employed, and for 

multiple regression analysis, PROCESS Procedure for SPSS, 

written by Andrew F.Hayes was utilized. 

COVID-19 anxiety(p<0.001,t= -0.94,B= -0/76) and Death 

Anxiety (p<0.001,t= -0.94,B= -1.88) was a significant predictor 

of self-efficacy. Nevertheless, the net impact of correlation 

between COVID-19 anxiety and Death Anxiety in predicting 

self-efficacy is equal to 0.3 percent and is not significant 

(p>0.05) .COVID-19 anxiety (p<0.001,t=  3.66,B= -1.04) and 

death Anxiety(p<0.01,t= -2.76,B= -2.22) was a significant 

predictor of psychological well-being. 

This study demonstrated that death anxiety has a significant 

moderating role in the correlation between COVID-19 anxiety 

and psychological well-being. But death anxiety hasn’t a 

significant moderating role in the correlation between COVID-

19 anxiety and self-efficacy. The results of the study were 

explained. 

Key words: Death anxiety, COVID-19 Anxiety, Psychological 

Well-being, Self-efficacy. 
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 چکیده

 تجربره را اضرطرابي افرراد مختلف دلايل به COVID-19 گیری همه شیوع دوران در

 ايگراهج پرژوهش اين در که بوده گذار تاثیر آنها روانشناختي مختلف ابعاد بر که کردند

 آمردی خودکرار و روانشرناختي بهزيستي کرونا، اضطراب بین روابط در مرگ اضطراب

 بروده همبسرتگي هرای طرح نوع از پژوهش اين طرح  .گرفت قرار بررسي مورد فردی

 50 ات 18 سني بازه در اصفهان شهر مردان و زنان کلیه پژوهش اين آماری جامعه. است

 بره افرراد. شرد انتخراب شرهری منطقره دو از تصرادفي صورت به نمونه که بودند سال

 مرادوک،، و شررر خودکارآمردی پرسشرنامه ريرف، روانشرناختي بهزيسرتي پرسشنامه

 منظرور بره. دادنرد پاسرخ تمپلرر مررگ اضطراب پرسشنامه و کرونا اضطراب پرسشنامه

  و پیرسون همبستگي ضرايب داری¬معني آزمون از SPSS افزار نرم در ها داده تحلیل

افتره ي  .شد استفاده هاي، گر¬پردازش الحاقي برنامه از چندگانه رگرسیون تحلیل برای

، B ،94/3=t= - 76/0های پژوهش نشان داد که هر يک از متغیرهای اضطراب کرونرا )

001/0>p(و اضطراب مرگ )88/1- =B ،49/3- =t ،001/0>pپیش برین معنري دار ) 

-خودکارآمدی بودند. اما سهم خالص تعامل اضطراب کرونا و اضطراب مرگ در پریش

راب (. متغیرهای اضطp>05/0درصد و معني دار نیست) 3/0بیني خودکارآمدی برابر با 

، B ،76/2- =t= -22/2ب مرررگ)( و اضررطراB ،66/3=t ،001/0>p= - 04/1کرونررا )

01/0>pداد  ( پیش بین معني دار بهزيستي روانشناختي بودند. نتايج اين پژوهش نشران

يسرتي اضطراب مرگ نقش تعديلي معنري داری در رابطره برین اضرطراب کرونرا و بهز

ب روانشناختي دارد. اما اضطراب مرگ نقش تعديلي معني داری در رابطره برین اضرطرا

 کرونا و خودکارآمدی ندارد.

 دیخودکارآم بهزيستي روانشناختي، کرونا، اضطراب مرگ، اضطراب کلیدی:واژگان 

 .فردی
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       3                           طباطبایی ----------------------------------------------فردی  آمدی خودکار و روانشناختی بهزیستی کرونا، اضطراب رابطه

 مقدمه

( کشورهای مختلف به منظور کنترل شیوع بیماری اقدامات COVID-19)2019پ، از شیوع بیماری ويروسي کرونا در سال 

ای به شکل موثری خطر گسترش اپیدمي را کاهش میداد اما ضرورت گسترده قرنطینه ای اعمال کردند. درحالیکه سیاست های قرنطینه 

احتمالي آن بر سلامت جسمي و روانشناختي افراد آشکار شود. چرا که به واسطه گستره همه گیری، تغییرات جدی  دارد تاثیرات منفي

است. قرنطینه و محدوديت های اعمال در جنبه های اساسي جوامع انساني مثل رفتارهای بین فردی و ارتباطات اجتماعي ايجاد شده 

(، مشکلات اقتصادی ناشي از بیکاری و 1،2020شده در زمینه درس خواندن در خانه و عدم ارتباطات خانوادگي )مارکوئین و همکاران

داشتي (، نگراني از مبتلا شدن به بیماری يا در دسترس نبودن مراقبت های به2020، 3؛ جین2020، 2تعطیلي مشاغل)کوهل و نورد

تواند ريسک مي(  2020  ،5( و محدوديت در فعالیت های تفريحي، ورزشي و مذهبي)گاستین و ولي4،2020)آسماندسون و تیلور

 پريشاني روانشناختي را افزايش دهد.

نتايج پژوهشها نشان داده که افرادی که دچار اضطراب ويروس کرونا هستند مشکلات روانشناختي متعددی همچون استرس، 

( به طوری که مردی در هند از 2020، 6اضطراب و افسردگي را تجربه مي کنند که مي تواند از خفیف تا شديد باشد )وانگ و همکاران

(. علاوه براين ترس از يک اپیدمي مي تواند به 7،2020ترس اينکه مبادا به بیماری مبتلا شود خودکشي کرد )گويال و همکاران

گیر هستند و ترس را افزايش مي  وب يا غیر موثری منجر شود که تاثیر پیشگیرانه ندارد و صرفا وقترفتارهای پیشگیرانه غیر مطل

رفتاری انطباقهای رفتاری با همه گیری)مانند رعايت -(. در واقع از منظر اصطلاحات شناختي 8،2012دهند )گايگیسیز و همکاران

باورهای اصلي و توانايي معنايابي از بحران( را پیش بیني مي کند که پروتکلهای مربوط به فاصله اجتماعي( انطباق شناختي)حفظ 

 (. 9،2020درعوض نشانه شناسي فیزيولوژيک را پیش بیني میکند که اضطراب ويروس کرونا را توصیف میکند )منزي،، نیمیر و منزي،

يشاني روانشناختي مي تواند ترس از مرگ تحلیل کیفي باورهای افراد پیرامون ويروس کرونا نشان داده است که يکي از منابع پر

مرگ واقعیتي اجتناب ناپذير است که واکنشهای متفاوتي در افراد ايجاد مي کند که از پذيرش و  .(10،2021باشد )طلابي و همکاران

ا عامل رفتارهای سازگاری تا اضطراب و انکار را در بر میگیرد که اگر شديد باشد مي تواند کارآمدی فرد را تحت تاثیر قرار دهد ي

(. به 2012، 12؛ منزي،11،2011مقابله ای ناسازگارانه ای شود و احساس قوی ترس يا بي معنايي را ايجاد کند )کنگ و همکاران

( و اطلاعات شبکه های اجتماعي مي تواند به 2020، 14؛ چائو و همکاران2020، 13خصوص اعلام آمار مرگ در رسانه ها )چن و پنگ

(.  ترس از مرگ در افراد دچار ويروس کرونا مي تواند ناشي از انزوای اجتماعي، 2020، 15دامن بزند )ساگیبنگراني های افراد 

 ( در حالیکه اين روابط در تعديل واکنش نسبت به 2020، 16استرنگ و همکاران ) محدوديت در ملاقات ها و فاصله از خانواده باشد 
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 4طباطبایی                                   -------------------------------------14 -1(: 2)1 1402 تابستان رفتاری علوم مطالعات و پژوهی روان فصلنامه

علاوه براين، ترس از مرگ مي تواند تاحدی به واسطه تصوير بد افراد از نوع خاکسپاری  .(2018، 1مرگ تاثیر حیاتي دارد )میکولینسر

 باشد چرا که اين مسئله در کشور ايران اهمیت دارد. 

افرادی که در مواجهه با مرگ اضطراب بیشتری تجربه مي کنند بهزيستي روانشناختي پايین تری گزارش مي کنند )جول و     

يستي روانشناختي به زندگي کردن به طور کامل و رضايت بخش و به فرايند رشد و خود تحقق بخشي اشاره دارد (. بهز2،2016روتلیج

( و سطوح بالای بهزيستي روانشناختي عامل محافظتي در مقابل بیماريهای روانشناختي و آسیب های رواني است 2013، 3)لینلي

رهای بیولوژيکي سلامت جسمي، کاهش ريسک ابتلا به بیماريهای مختلف مانند (. علاوه براين، با نشانگ2015، 4)لامبرس و همکاران

اينکه چند بعدی است ماهیتي پويا دارد و از  بهزيستي روانشناختي علاوه بر .( نیز ارتباط دارد5،2014آلزايمر و طول عمر بیشتر)ريف

(؛ 6،2019موقعیت شغلي افزايش میابد )ژو و همکارانعوامل فردی و فرهنگي تاثیر مي پذيرد به طوريکه با افزايش تحصیلات و 

تفاوت در ادراک افراد در فرهنگهای فردگرا و جمع گرا مي تواند در ماهیت بهزيستي روانشناختي تغییر ايجاد کند )کاراساوا و 

 (.2011، 7همکاران

تجربیات گذشته،  مثبت نسبت به خود و( پذيرش خود که به داشتن ديدگاه 1بهزيستي روانشناختي از نگاه ريف شش بعد دارد : 

ي ا ديگران و نگرانب( ارتباط مثبت با ديگران به روابط صادقانه گرم و رضايت بخش 2شناخت و پذيرش ويژگیهای خود اشاره دارد. 

( 4ستقل است. دارد و م خود تعیین گری  ( خودمختاری که به اين اشاره دارد که فرد تا چه حد3پیرامون بهزيستي آنها اشاره دارد. 

ا به ها و ارزشها نیازتسلط بر محیط که به توانمندی فرد برای مديريت و کنترل محیط و بهره مندی از فرصتهايي که محیط برای ارض

( 6دربر میگیرد و  ( هدفمندی در زندگي، داشتن هدف در زندگي و احساس معناداری در زندگي را5فرد ارائه مي دهد اشاره دارد. 

وه خود ی بالقه به احساس تحول و رشد مستمر اشاره دارد و داشتن احساس اينکه فرد در حال شکوفا کردن نیروهارشد شخصي ک

  .(1995است )ريف، 

ترس از ابتلا به ويروس کرونا ممکن است باورهای اصلي فرد پیرامون خود، جهان و آينده را برهم مي زند. به خصوص پژوهشي 

مانند باورهايي که ما درمورد خودکارآمدی -فرضي افراد تحمیل میکند زيادی که همه گیری به دنیایاخیرا نشان داده که چالشهای 

خودکارآمدی بخشي از نظريه  .(8،2020بشدت با سطح اضطراب نسبت به ويروس کرونا ارتباط دارد )میلمان و همکاران -داريم 

عي منظور از خودکارآمدی مفهومي است که به احساس شايستگي و اجتما –است. در نظام شناختي  9يادگیری اجتماعي آلبرت بندورا

کفايت شخصي در مورد انجام اعمالي توان آن را در خود مي بیند، دلالت دارد. خودکارآمدی نه تنها تاثیر مستقیم بر انتخاب فعالیتها و 

مقابله ای فرد که در حال آغاز است نیز تاثیر  موقعیت ها توسط فرد دارد بلکه از طريق انتظار موفقیت نهايي مي تواند بر تلاشهای

گذارد. افراد دارای خودکارآمدی بالا يک باور قوی در مورد توانايي ها و ظرفیت های خود دارند و تکالیف و مسائل را به عنوان يک 

 (. 1997چالش در نظر مي گیرند و تلاش بیشتری میکنند )بندورا، 

اختي تلف روانشنهای مخ افراد نسبت به ابتلا خود يا اطرافیان به ويروس کرونا، مي تواند سازهبنابراين به نظر مي رسد اضطراب 

يستي ا، بهزرا تحت تاثیر خود قرار دهد، لذا هدف از پژوهش حاضر بررسي جايگاه اضطراب مرگ در روابط بین اضطراب کرون

 روانشناختي و خودکار آمدی فردی مي باشد.

 
 

 

                                                           
1 .Mikulincer 

2 .Juhl & Routledge 

3.Linley 

4 .Lamers et al 

5 .Ryff 

6 .Xu & et al 

7 .Karas-awa et al 
8 .Milman et al 

9 .Bandura 



 

 5                      طباطبایی ----------------------------------------------فردی  آمدی خودکار و روانشناختی بهزیستی کرونا، اضطراب رابطه

 روش اجرای پژوهش

طرح اين پژوهش از نوع طرح های همبستگي است که روابط بین چهار متغیر بررسي مي شود. جامعه آماری اين پژوهش کلیه 

سال بودند که فاقد بیماری و اختلالات روانشناختي باشند. برای انتخاب نمونه به  50تا  18اصفهان در بازه سني  زنان و مردان شهر

نفر به پرسشنامه ها پاسخ دادند. پرسشنامه ها به  438واسطه محدوديت های دوران کرونا، منطقه يک و دو شهری انتخاب شد که 

عدد بود که تنها  450ز شهروندان شهر اصفهان قرار گرفت ) تعداد کل پرسشنامه ها نفر ا 438صورت آنلاين و حضوری در اختیار 

در  22نسخه  1بسته آماری در علوم اجتماعيافزار نرمها، از عدد از آن ها به دست پژوهشگر رسید(. به منظور تحلیل داده 438تعداد 

توصیفي از میانگین و انحراف معیار و جهت بیان همبستگي و های جهت بیان شاخص دو سطح آمار توصیفي و استنباطي استفاده شد.

داری های آمار استنباطي )آزمون معنيبین از روشبیني متغیر ملاک بر اساس متغیر پیشبررسي تاثیر متغیر تعديل کننده در پیش

 ضرايب همبستگي پیرسون و تحلیل رگرسیون چندگانه( استفاده شد.

 ار پژوهشابز
-سوال بله 15استفاده شده است. اين پرسشنامه  )DAS(2در اين پژوهش از پرسشنامه اضطراب مرگ تمپلر :مرگ پرسشنامه اضطراب

پايايي اين  گزارش شده است.76/0( 2020) 3است. آلفای کرونباخ در پژوهش کیو و همکاران 15و بیشترين  0خیر دارد. کمترين نمره 

و همساني دروني آن در پژوهش فتوت، مرادی بگلوئي، سلیماني و  74/0( 1397مقیاس توسط نظامي، دشتي، آلیو و حیدری)

 گزارش شده است. 831/0( 1400مافي)

به منظور سنجش اضطراب ناشي از ابتلا و شیوع ويروس  4(CDASپرسشنامه اضطراب کرونا: مقیاس اضطراب کرونا ويروس)

ارزشي مورد  4د که علائم رواني و جسماني را در طیف لیکرت گويه دار 18اين پرسشنامه   کرونا در کشور ايران تهیه شده است.

گزارش شده است؛ به منظور بررسي  91/0است. پايايي اين ابزار با روش آلفای کرونباخ  54تا  0قرار مي دهد. نمرات بین  ارزيابي

استفاده شده که معنادار بدست آمد)علي پور، قدمي، علي پور، عبداله  GHQروايي از همبستگي اين ابزار با پرسشنامه سلامت روان 

 (.1398زاده،

توسط ريف طراحي شد و دارای عوامل خودمختاری، تسلط بر محیط،  1989: اين مقیاس در سال  5پرسشنامه بهزيستي روانشناختي 

سوالي است و افراد به سوالات  18است. نسخه کوتاه آن  رشد شخصي، ارتباط مثبت با ديگران، هدفمندی در زندگي و پذيرش خود

درجه ای پاسخ میدهند . اين پرسشنامه مکرر استفاده شده است که روايي و پايايي بالايي برای آن  6اين پرسشنامه در يک لیکرت 

پژوهش بیاني، کوچکي و  برای اين پرسشنامه ذکر شده است. در 89/0( آلفای کرونباخ 2022) 6گزارش شده است. در پژوهش گررا

 محاسبه شد که روايي و پايايي مناسبي بدست آمد. 82/0( ضريب پايايي به روش بازآزمايي 1387بیاني)

توسط براتي ترجمه  1375ساخته شد و در سال  توسط شرر و مادوک، 1982اين مقیاس در سال  (:GSE) 7پرسشنامه خودکارآمدی

 5تا  کاملا موافقم  1 کاملا مخالفمگزينه های وده و روش نمره گذاری به اين صورت است که ماده ب 17  شده است. اين مقیاس دارای

و  87به صورت معکوس نمره گذاری مي شوند اين مقیاس دارای حداکثر نمره 15، 13، 9، 8، 1،3 امتیاز تعلق میگیرد. گويه های

 دروني مساني.همدی ضعیف تر استتر و پايین تر بیانگر خودکارآمي باشد نمره های بالاتر بیانگر خودکارآمدی قوی  17حداقل نمره 

 

 

  

                                                           
 

2 Death Anxiety Scale 
3 Kuo et al., 
4 Corona Disease Anxiety Scale 
5 . Ryff’s Psychological Well-Being Questionnaire 
6.  Grera et al 

7.  General Self-Efficacy Questionnaire  
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همبستگي نمره اين  همگرا، به منظور محاسبه روايي (2021، 1گزارش شده است)فوگل و لاماش 92/0با استفاده از آلفای کرونباخ 

  .بدست آمد 30/0( 1385حرمت خود روزنبرگ در پژوهش رجبي)پرسشنامه با نمره مقیاس 

 یافته ها

 6/33نفر) 147، درصد( ديپلم 7/33نفر) 104درصد( نمونه زيرديپلم،  21نفر) 92از لحاظ ويزگي های جعیت شناختي، تحصیلات 

درصد( مرد  1/49نفر) 29درصد( نمونه زنان و  9/50نفر) 223درصد( فوق لیسان، و بالاتر بود.  7/21نفر) 95ان، و درصد( لیس

 419داشتند.   درصد( سابقه بیماری 1/12نفر) 53درصد( نمونه بدون سابقه بیماری جسماني و رواني و  9/87نفر) 385بودند. 

تند. میانگین سن افراد درصد( اين مراقبت ها را نداش 3/4نفر) 19دادند در حالي که درصد( اعمال خود مراقبتي انجام مي  7/95نفر)

 سال بود.   23/35±98/12نمونه برابر با 

ت و ل بودن نمرامعیار، آزمون کلموگروف اسمیرنوف جهت بررسي نرماهای توصیفي شامل میانگین، انحراف يافته( 1در جدول )

 شده است.  ارائه متغیرهای پژوهشهمچنین همبستگي دروني بین 

 

 

 

 همبستگي بین متغیرهای پژوهشهای توصیفي و يافته .1جدول

متغیرهای  ردیف

 پژوهش

انحراف  میانگین

 معیار

 3 2 1 آزمون نرمالیتی

معني  آماره

 داری

اضطراب  1

 کرونا

33/31 39/14 33/1 072/0 1   

  1 73/0** 111/0 05/1 02/4 41/8 اضطراب مرگ 2

بهزيستي  3

 روانشناختي

75/72 13/25 997/0 273/0 **75/0

- 

**78

/0 

1 

62/0** 128/0 02/1 57/19 98/59 خودکارآمدی 4

- 

**37

/0 

**45

/0 

05/0 , P*<001/0 P**< 150و=N 

ی آن وزيع داده هاتد، آزمون کلموگروف اسمیرنوف نیز برای همه متغیرهای پژوهش نشان داد که دهنشان مي (1) نتايج در جدول

 دار است.(. هم چنین همبستگي دروني متغیرهای پژوهش معنيp>05/0نرمال است)

از برنامه الحاقي  اضطراب مرگ در رابطه اضطراب کرونا با بهزيستي روانشناختي و خودکارآمدیکنندگي تعديلبه منظور تعیین نقش 

نتايج حاصل در ( که 2013؛ 2012، 3استفاده شد )هاي، 23SPSSفزار چند متغیری در نرم در تحلیل رگرسیون 2گر هاي،پردازش

 ارائه شده است.  (2) جدول

 

 

 

                                                           
1 .Fogel & Lamash 

2. PROCESS Procedure for SPSS,  written by Andrew & Hayes 

3 .Hais 
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مرگ در  اضطراب گر هایس در تحلیل رگرسیون برای بررسی تعدیل کنندگیپردازشنتایج حاصل از برنامه الحاقی . 2 جدول

 رابطه اضطراب کرونا با بهزیستی روانشناختی و خودکارآمدی

 شاخص آماری متغیر 

 بینمتغیرپیش

R 2R F 1df 2df داریمعنی B SEb t معنی-

 داری

بهزیستی روانشناختی
 

/667 817/0 اضطراب کرونا

0 

22/92 3 434 001/0 04/1- 283/0 66/3- 001/0 

 001/0 -76/2 808/0 -22/2 اضطراب مرگ

× اضطراب کرونا 

 اضطراب مرگ

096/0 045/0 13/2 001/0 

2ΔR F 1df 2df داریمعني     

015/0 52/4 1 434 001/0     

خودکارآمدی
 

/847 اضطراب کرونا

0 

718/0 32/12 3 434 001/0 76/0- 193/0 94/3- 001/0 

 001/0 -49/3 541/0 -88/1 اضطراب مرگ

× اضطراب کرونا 

 اضطراب مرگ

044/0 028/0 607/1 077/0 

2ΔR F 1df 2df داریمعني     

005/0 58/1 1 434 077/0     

 

رح طدهد شان مياين نتايج ننشان داده شده است. اضطراب مرگ و اضطراب کرونا  اثرات اصلي و تعامليدر بخش اول  ،2 در جدول

-نا معنيراب کروبیني بهزيستي روانشناختي بر اساس اضطراب مرگ و اضطراب کرونا و تأثیر تعاملي اضطراب مرگ و اضطکلي پیش

، B ،66/3=t= - 04/1شود هر يک از متغیرهای اضطراب کرونا )(. هم چنین در جدول  بالا مشاهده ميP<001/0دار بوده است)

001/0>p(و اضطراب مرگ )22/2- =B ،76/2- =t ،001/0>p پیش بین معني دار بهزيستي روانشناختي بودند. طبق نتايج جدول )

ني دار درصد و مع 5/1برابر با بهزيستي روانشناختي بیني در پیشاضطراب کرونا واضطراب مرگ سهم خالص تعامل فوق 

مده است. از او معني دار به دست  096/0برابر با اضطراب کرونا واضطراب مرگ برای تعامل  Bضريب ( هم چنین p<001/0است)

 تي دارد بهانشناخمجموع نتايج مي توان گفت که اضطراب مرگ نقش تعديلي معني داری در رابطه بین اضطراب کرونا و بهزيستي رو

نمودار  .ارند. طوح مختلف اضطراب مرگ تفاوت معني داری دعبارت ديگر رابطه بین اضطراب کرونا و بهزيستي روانشناختي با س

 ارائه شده است.  2خطي نقش تعديلي خودشیفتگي در رابطه اعتیاد به فضای مجازی و میل به طلاق در شکل 
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رگ و تأثیر بیني خودکارآمدی براساس اضطراب کرونا واضطراب منشان داده است،  طرح کلي پیش 2نتايج در بخش دوم جدول 

ر يک از شود هل  بالا مشاهده مي(. هم چنین در جدوP<001/0دار بوده است)تعاملي اضطراب مرگ و اضطراب کرونا معني

دار  ( پیش بین معنيB ،49/3- =t ،001/0>p= -88/1( و اضطراب مرگ)B ،94/3=t ،001/0>p= - 76/0متغیرهای اضطراب کرونا )

 رصد و معني دارد 3/0برابر با  خودکارآمدیبیني در پیشاضطراب کرونا واضطراب مرگ سهم خالص تعامل خودکارآمدی بودند. اما 

شد. از مجموع و معني دار نمي با  044/0برابر با اضطراب کرونا واضطراب مرگ برای تعامل  Bضريب هم چنین  (p>05/0نیست)

ارت ديگر به عب نتايج مي توان گفت که اضطراب مرگ نقش تعديلي معني داری در رابطه بین اضطراب کرونا و خودکارآمدی ندارد

 د.کارآمدی در افراد با سطوح مختلف اضطراب مرگ تفاوت معني داری ندارنرابطه بین میزان اضطراب کرونا و خود

 بحث و نتیجه گیری

 اضطراب از کمتری درجات دارند بالاتری خودکارآمدی که افرادی دارند را بیماری به ابتلا نگراني افراد که کرونا گیری همه شرايط در

 بر موثر وقايع و خود عملکرد کنترل برای آنها توانمندی به نسبت افراد باور به خودکارآمدی که دلیل اين به. کنند مي تجربه را کرونا

 به نسبت آنها پذيری آسیب و سخت شرايط با رويارويي در آنها انعطاف بر خود کارآمدی به نسبت افراد باور. دارد اشاره زندگي

 افراد قوت نقاط و منابع افزايش برای ضروری مولفه و( 2013 ، 1چانگ هولترهوف، ؛1994 بندورا،)دارد تاثیر افسردگي و استرس

 حفظ برای تلاش از و شوند مي تسلیم مشکلات با رويارويي در دارند پايیني خودکارآمدی که افرادی(. 2016 ، 2کیم و لي)است

 مولفه که چرا شود مي ياد ای مقابله راهبرد يک عنوان تحت خودکارآمدی از. کنند مي اجتناب خود روانشناختي بهزيستي و سلامت

 سوی از(. 2004 ، بندورا و 3نايت بي) کند کمک تروماتیک حوادث با رويارويي در فرد به تواند مي که است عاملیت بر مبتني و موثر

 نسبت قوی باور درنتیجه کنند مي تجربه را مختلف های موقعیت ترسند نمي موانع از بالا خودکارآمدی با افراد اينکه واسطه به ديگر

 که کرونا قرنطینه شرايط. کنند عبور موقعیت از ناشي اضطراب و ابهام از توانند مي بهتر سخت شرايط در و دارند خود توانمندی به

 بودند ناچار آن عوارض کاهش برای افراد که شود مي محسوب ها موقعیت همین از يکي داد تغییر يکباره به را تعاملات و زندگي نوع

 مديريت و کنترل در خود توانايي از فرد ادارک معنای به که است هیجاني خودکارآمدی خودکارآمدی، ابعاد از يکي. شوند سازگار

 کنند کنترل را اضطراب مانند منفي هیجانهای توانند مي بهتر دارند بالايي خودکارآمدی که افرادی بنابراين( 1997 بندورا،)است هیجان

 زمان در و کند مي عمل عاطفي مانع يک مانند مرگ اضطراب.  باشد کرونا به ابتلا يا مرگ به نسبت میتواند اضطراب اين محتوای که

 واضطراب کارآمدی خود بین معنادار و معکوس رابطه(. 2008 ،4تنگ وو،)باشد تاثیرگذار وی خودکارآمدی بر تواند مي فرد کنشگری

  .(1398 معاضديان، نژاد، مهری به، فرحبخش ؛1398 مرادی، و درمراني خاموشي)است شده ديده نیز ديگر های پژوهش در مرگ

  .ندارد خودکارآمدی و کرونا اضطراب بین رابطه در داری معني تعديلي نقش مرگ اضطراب که است اين از حاکي پژوهش اين نتايج

 های بررسي از پ،. کند نمي ايجاد تفاوتي خودکارآمدی و کرونا اضطراب میزان بین ارتباط در مرگ اضطراب مختلف سطوح بنابراين

 مي مسئله اين تبیین در رسد مي بنظر آنچه اما نشد يافت باشد داده قرار ارزيابي مورد را متغیرها اين همزمان که پژوهشي شده انجام

 

  

 
                                                           
1 . Hoelterhoff & Chung 

2. Lee & Kim 
3 . Benight 

4 . Wu & Tang 
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 آگاهي داده نشان پژوهشها. کند تعديل را آن منفي اثرات تواند مي که دارد هم مثبتي ابعاد خود مرگ اضطراب که است اين گفت توان

 .(2017 ،1ملو و کرينائور فرنچ،)شود منجر اجتماعي های فعالیت انجام و پايدار روابط گیری شکل به تواند مي مرگ از

 که بود H1N1 آنفولانزا به ابتلا زمان در ها موقعیت از يکي شود تشديد تواند مي تروماتیک وقايع با مواجهه متعاقب مرگ اضطراب

 در مرگ اضطراب بنابراين و( 2010 ،2همکاران و ريواس الیزاراس)شدند مي تروما اين دچار خود علاقه مورد افراد ابتلا اثر در افراد

 .دهد رخ تر شديد تواند مي مسئله اين کرونا گیری همه شرايط در طبیعتا که شود مي تشديد آنها

 میتواند که کرونا به ابتلا از نگراني مانند دارد ارتباط زندگي رسیدن پايان به و مرگ با آن محتوای که هايي اضطراب با افراد مواجهه در

 اين. بیابد خود زندگي برای معنايي وقايع بطن در بتواند که است اين کند کمک فرد آرامش به تواند مي آنچه شود منتهي نیز مرگ به

 تواند مي روانشناختي بهزيستي های مولفه اين که انجامد مي فرد در شخصي رشد به که است خود پذيرش و شناخت مستلزم معنايابي

 مهمي نشانگر اضطراب ديگر سوی از. باشد مرگ اضطراب و کرونا اضطراب با روانشناختي بهزيستي معنادار و منفي رابطه ساز زمینه

 مرگ به نسبت افراد نگراني هرچه. است بهزيستي بودن بالا نشانگر آن میزان بودن کم که معني اين به است روانشناختي بهزيستي از

(. 2021 ،3ملو و بريتو سامپیانو دی سیلوا،)میابد کاهش آنها در روانشناختي بهزيستي و بیشتر کرونا به نسبت آنها اضطراب شود بیشتر

 اسماعیلي، ،(1397) شريف طالبیان و يزدی صحتي ،(1399) عبدالمحمدی رستمي، راد، ملکي صادقي، فتحي، ،(2017) 4روبه نتايج

 ها يافته اين از( 1399)شیرودیقربان و جعفری ،پشنگ ، بخشي و( 1394)لو جوشن و محمدپور ،(2020) انتظار کوچک و پناه قرباني

 شدت يا افراد اضطراب شدن آشکار باعث گیری همه شرايط که داد نشان( 2021) 5تورهان پژوهش براين علاوه. کنند مي پشتیباني

 .است شده آنها اضطرابهای يافتن

 که کساني خصوص به. است کرده پیدا کاهش افراد روانشناختي بهزيستي کرونا شیوع کنترل منظور به شده اعمال محدوديتهای از بعد

 و پین،-گاسمن)داشتند بدتری شرايط بهزيستي نظر از بودند مواجه بیماری به ابتلا يا شغل دادن دست از مالي، دشواريهای با

 .( 2020 ،6همکاران

 در روانشناختي بهزيستي کرونا، اضطراب افزايش با کنند، مي احساس بالاتری مرگ اضطراب که افرادی داد نشان پژوهش اين نتايج

 بررسي را مرگ اضطراب و روانشناختي بهزيستي کرونا، اضطراب رابطه همزمان که موردی به ها پژوهش بررسي در. میابد کاهش آنها

 و ژيانگ) دهد کاهش را مرگ اضطراب تواند مي زندگي در آن جستجو حتي و معنا داشتن که آنجايي از اما نشد يافت باشد کرده
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  منزي، و منزي، ،(2020 ، همکاران و لي ،(2021) 8همکاران و ازگوس نتايج. دهد افزايش را کرونا اضطراب اثرگذاری میزان
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 مديريت برای شود مي پیشنهاد. بود تصادفي صورت به ها نمونه از بیشتری تعداد به دسترسي پژوهش اين های محدوديت از يکي

 بین در و تدوين قوت نقاط بر تمرکز و نگری مثبت پذيری، انعطاف بر مبتني هايي آموزش و کرونا اضطراب و مرگ اضطراب مسئله

 بیشتر را اضطراب روانشناختي دلايل به يا هستند بیماری به ابتلا معرض در بیشتر دلايلي به که افرادی خصوص به مختلف های گروه

 به چین در که مدلي مانند تواند مي خدمات اين(  2021 ، 2گولر و يلیدريم ؛2020  1جوتا ماهشواری،. )شود اجرا کنند مي تجربه

 . کند کمک افراد به(  2020، 3همکاران و لیو)شد ارائه آنلاين صورت

 تشکر و قدردانی

 نجام تحقیقاعي در امي کساني که معیارهای لازم جهت حضور در بین نويسندگان را نداشته ولي به نودر روند اجرای پژوهش از تم

قددراني مي  کننده تشکر وهای علمي همراهيها و دپارتماناند، شامل ارائه کمکهای تکنیکي، فني و نوشتاری و گروهمشارکت داشته

 شود.

 تعارض منافع

 .ندارد منافع تعارض و مالي حامي مقاله اين نويسندگان، اظهار بر بنا

 منابع

شناختي سالمندان بر اساس ادراک خود و (. پیش بیني بهزيستي روان1399قربان شیرودی, ش. )؛ ن، جعفری؛ س ،پشنگ ،ن؛بخشي

 .34-44، 9(36، )فصلنامه تعالي مشاوره و روان درمانيگ. اضطراب مر

زيستي روانشناختي ريف. مجله روانپزشکي و روانشناسي روايي و پايايي مقیاس به(. 1387)ع.  ،بیاني م؛ کوچکي عاشور، ، ع؛بیاني

 146-151،( 2) 14،بالیني ايران

در بیماران  پیش بیني اضطراب مرگ بر اساس خودتنظیمي هیجاني و خودکارآمدی (.1398خاموشي درمراني، ت و مرادی، ا.)

 .66-76(، 6)6، روانشناسي و روانپزشکي شناخت. سرطاني

دانشکده  يروان شناس اني( در دانشجوGSE-10) يخودکارآمدی عموم یباورها اسیمق ييو روا ييايپا ي(. بررس1385غ. ) ،يرجب

 . 122-111(, 2-1)2 ي،تیترب نينو یها شهيچمران اهواز و دانشگاه آزاد مرودشت. اند دیدانشگاه شه يو روان شناس يتیعلوم ترب

(. رابطه اعتیاد به اينترنت با اختلالات رواني )اضطراب، استرس و افسردگي( و بهزيستي 1397ج. )، طالبیان شریآ و صحتي يزدی, 

 .1-9، 2(6) فصلنامه ايده های نوين روانشناسي .رواني

( در نمونه CDASاضطراب بیماری کرونا) اعتباريابي مقدماتي مقیاس(. 1398علي پور، ا؛ قدمي، ا؛ علي پور، ز؛ عبداله زاده، ح. )

 .175-163(،32)8 ايراني. نشريه علمي روانشناسي سلامت،

 

 

                                                           
1 . Maheshwari & Jutta 
2 . Yıldırım & Güler 
3 . Liu, Yang, Zhang, Xiang, Liu & et al 
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 بهزيستي و سلامت ارتقادهنده زندگي سبک ابعاد (. تأثیر1399صادقي، س؛ ملکي راد، ع؛ رستمي، ح؛ عبدالمحمدی، ک. )فتحي، آ؛ 

. مجله دانشگاه علوم پزشکي 139 سال فروردين در تبريز شهر آزاد دانشگاه دانشجويان ( در19کرونا)کوويد  اضطراب در روانشناختي

 .698-709، 5(23اراک، )

زدايي با حرکات چشم و پردازش مجدد بر اضطراب (. بررسي تاثیر حساسیت1400. )، ممافي و سلیماني، م؛ دی بگلوئيمرا ؛ن، فتوت

 .183-191(، 2)23ش، کوم .مرگ بیماران مبتلا به سرطان دستگاه گوارش: يک مطالعه کارآزمايي بالیني

 تیفیبر اساس ک نهیخودکارآمدی زنان مبتلا به سرطان س ينیب شی(. پ1398آ. ) ان،يو معاضد ؛نژاد، ا یو مهر ؛فرحبخش به، س

 يرانيادراک شده. مجله ا ياجتماع تيو حما يروانشناخت ي, اضطراب مرگ, سرسختی, تاب آوريمذهب یری, جهت گيزندگ

 . 78-65 ،2(1) ،سلامت يروانشناس

 يروانشناخت يستيجبری با بهز -يوسواس تیرابطه اختلال اضطراب منتشر و اختلال شخص(. 1394محمدپور، س و جوشن لو، م. )

ي. مجله دانشگاه علوم پزشکي رفسنجان، پرشور وسواس عشق يانجی: نقش م 1393لرستان در سال  يدانشگاه علوم پزشک انيدانشجو

14 ،366-353. 

اسلي و گوارشي و عوامل مقايسه اضطراب مرگ در زنان مبتلا به سرطان های تن(. 1397)ش. ، حیدری؛ ل ،آلیلو ؛ف ،دشتي؛ ن ،نظامي

 .17-27(. 1)4پرستاری، مامايي و پیراپزشکي،  .مرتبط با آن
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