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Abstract 

Background & Aim: Due to the increase in anxiety caused by corona in students, especially 

nursing students who deal with patients, it seems necessary to identify ways to deal with it. The 

purpose of the present study is to investigate the relationship between religious beliefs and 

anxiety of Corona among nursing students of Gonabad University of Medical Sciences. 

Materials   & Methods: In this descriptive research, 159 nursing students who met the criteria for 

entering the study in 2019 were included in the study by stratified random sampling. The data 

was collected through the questionnaire of demographic information, corona anxiety and 

religious beliefs of George. Data analysis were analyzed using descriptive and analytical 

statistical methods (Kolmogorov-Smirnov, Mann-Whitney, Fisher, Chi-Square) at a significance 

level of P<0.05. 

Results: The results showed that the majority (79.2%) of weak corona anxiety research units had 

strong religious beliefs (73.6%), and Spearman's test showed that there is no significant 

relationship between corona anxiety and religious orientation (P<0.05). 

Conclusion: Acting on religious beliefs can reduce people's anxiety in difficult and critical 

situations, and in this study, because the majority of the research units had strong religious 

beliefs, they reported low corona anxiety. 
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 15/03/1403:تاریخ پذیرش           12/01/1403تاریخ دریافت:

 چکیده

به دلیل افزایش اضطراب ناشی از کرونا در دانشجویان بخصوص دانشجویان پرستاری که با بیماران سروکار دارند، شناسایی :و اهدافزمینه 

 رسد. هدف پژوهش حاضر بررسی ارتباط باورهای مذهبی با اضطراب کرونا در دانشجویانه با آن ضروری به نظر میای مقابلراهکاره

 پرستاری دانشگاه علوم پزشکی گناباد است.

که معیارهای ورود به مطالعه  1399-1400دانشجویان رشته پرستاری در سال  از نفر 159در پژوهش توصیفی حاضر، ها:مواد و روش

اضطراب کرونا و  ها از طریق پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی،شدند. داده ای وارد مطالعهطبقه-گیری تصادفینمونهتند به روش داش

های کولموگروف های آمار توصیفی و تحلیلی )آزمونها با استفاده از روشآوری شد. تجزیه و تحلیل داده جمعباورهای مذهبی جورج 

 تجزیه و تحلیل شدند. P<05/0داری نییشر و کای اسکوئر( در سطح مع، فاسمیرنوف، من ویتنی

( داشتند و آزمون %6/73( واحدهای پژوهش اضطراب کرونای ضعیف، باورهای مذهبی قوی )%2/79:نتایج نشان داد که اکثریت )هایافته

 (.P>05/0) ردداری وجود ندارونا و باورهای مذهبی رابطه معنیاسپیرمن نشان داد که بین اضطراب ک

ای در شرایط سخت و بحرانی باعث کاهش اضطراب افراد شود، و در این مطالعه که تواند تا اندازهعمل به باورهای مذهبی می :گیرینتیجه

 اکثریت واحدهای پژوهش باورهای مذهبی قوی داشتند، اضطراب کرونایی پایینی گزارش کردند.

 ، باورهای مذهبیرستاراضطراب، کرونا، دانشجو، پ :هایدواژهکل
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 مقدمه

 در 2019 سال دسامبر در اولین بار برای که 19-کووید بیماری

-SARS-COV)شد توسط ویروس داده تشخیص چین ووهان

 کل دبیر ،2020 ژانویه 30 روز است. در شده ایجاد 1(2 

 یک گیریاین همه که کرد اعلام بهداشت جهانی سازمان

 شیوع. (1)است  بین المللی سطح در بهداشتی اضطراری حالت

 از یکی سلامت، مرتبط با اجتماعی پیامدهای و کرونا ویروس

 انتشار .(2) است 21 قرن در بشر اجتماعی وقایع ینترمهم

 این هایاز ویژگی که آن انتقال سرعت دلیل به 19-کووید

 بهداشت در وضیعت اورژانس یک ایجاد است، باعث ویروس

 شده جهان سراسر کشورهای در ماه چند از کمتر در جهانی

 ارتباط در هایینگرانی تنها سبب نه واگیردار بیماری است. این

 از تعدادی زبرو سبب بلکه همگانی شده جسمی سلامت با

شناختی اختلال روان .(3) شودنیز می یشناختروان هایبیماری

رسد نیز شایع است که به نظر می 19-د کوویداضطراب در مور

علل آن بیشتر مربوط به، ناشناخته بودن و ابهام شناختی، عدم 

های اجباری و مشکلات اقتصادی وجود درمان قطعی، قرنطینه

 ارتباطات قبلی هاییافته .(4) است گیریهمه ناشی از این

 علائم افزایش و اضطراب با گیرهمه هایبین بیماری واضحی

                                                           
1 Severe Acute Respiratory Syndrome 

 استرس سلامتی، اضطراب آلودگی، ناشی از هایاسترس، نگرانی

 و . لای(5) است داده نشان را خودکشی و از سانحه پس

 بهداشت مراقبت کارکنان روی بر پژوهشی در (6) همکاران

 علائم پژوهش در کنندگانشرکت اکثر که گزارش دادند

 تعداد و دادند نشان را پریشانی و خوابیبی افسردگی، اضطراب،

اضطراب  و ترس عفونی، بیماری شیوع هنگام در افراد زیادی از

دانشجویان دانشگاه  .(7) کنندمی تجربه بالینی نظر از یتوجهقابل

در طی شیوع  یشناختروانافراد مستعد بروز علائم  جمله از

براساس نتایج تحقیقی  .(8) روندبه شمار می19-بیماری کووید

دانشجو در طی انتشار  7000که در کشور چین بر روی بیش از 

 9/24انجام شد نتایج حاکی از آن است که حدود  19 -کووید

ی و میر. (9) انددانشجویان اضطراب را تجربه کرده درصد

درصد دانشجویان  8/21 همکاران نیز در مطالعه خود نشان دادند

درصد دچار افسردگی و  4/28علوم پزشکی دچار اضطراب، 

تحصیل در  (10) درصد دچار استرس ناشی از کرونا شدند 1/17

ها به اضطراب در دانشجویان رشته پرستاری بیش از سایر رشته

از عوامل مؤثر بر اضطراب دانشجویان پرستاری  .شودمنجر می

های محیط توان به بار سنگین رشته، امتحانات دشوار، چالشمی

 همچنین بالینی و مراقبت از بیماران مزمن و بدحال اشاره کرد

برخی و  قرارگرفتهآموزش بالینی دانشجویان پرستاری تحت 

ها در کنار تحصیل به منظور کسب درآمد در بیمارستان هاآناز

نبود تجهیزات کافی حفاظت شخصی و  و از طرفی اشتغال دارند
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 شدن یا مبتلا کردن اعضای خانواده در شرایط لاترس از مبت

توانند به اضطراب در دانشجویان این رشته منجر گیری، میهمه

 19-شیوع کوویددر دوره دانشجویان پرستاری . (11) دشون

استرس روانی شدید و طیفی از احساسات مانند هیجان، تردید و 

افت  که این امر علاوه بر تأثیر بر. (12) کردنددرماندگی را تجربه 

تواند شخصیت دانشجو را تحت تأثیر قرار بدهد و تحصیلی می

روی بر ای که مطالعه. (13) مسبب رفتارهای نامطلوب شود

دانشجویان پرستاری انجام شد نشان داد جنسیت، فقدان وسایل 

حفاظت شخصی و ترس از مبتلا شدن با نمره اضطراب بالاتری 

 1399سعادتی راد و همکاران در سال . (11) در ارتباط بوده است

در ارتباط  19-نشان دادند دانشجویانی که با فرد مبتلا به کووید

از جمله . (14) بودندتری برخوردار بودند از سلامت روان پایین

زا و کاهش های ناآشنای استرسعوامل مهم در گذر از موقعیت

. هنگام بروز (4) اضطراب، اهمیت دادن به امور معنوی است

، معنویت منبع قدرتمندی است که زاو شرایط استرس بحران

مانعی جدی در مقابله با فشارهای روانی و اضطراب به شمار 

در پژوهش دیگر هوشیار و همکاران نشان دادند میان آید. می

اضطراب کرونا و هوش معنوی رابطه منفی معناداری وجود دارد 

نوی و اضطراب کرونا از مسیر امید از ارتباط بین هوش مع 78/0و 

با معنویت که در این  مرتبط. از میان متغیرهای (4) شودانجام می

است. « باورهای مذهبی» باشدای میموضوع دارای جایگاه ویژه

سلامت روان افراد توجه بیشتری  اخیرا به تاثیر باورهای مذهبی در

شود، و مشخص شده باورهای مذهبی مانع ایجاد نگرش منفی یم

ی روانی در فرد هاو در نتیجه ایجاد اختلال تفکر و بیماری

(، باورهای مذهبی مانند 1997) تبه عقیده پارگامن .(15) شودمی

کند و از زای زندگی عمل مییک سپر در برابر عوامل استرس

کند که وی با ای فرد کمک میاین طریق به راهبردهای مقابله

داشتن اطمینان قلبی به خداوند، به عنوان قدرت لایزال در 

متری را تجربه ها به او پناه برد، سطح اضطراب و ناامنی کسختی

ین پیشینه، سلامت عمومی دانشجویان پرستاری که با ا .(16) کند

های بهداشتی تبدیل خواهند شد، در آینده به کارکنان مراقبت

 تواند یک نگرانی فوری بهداشت عمومی در جوامع باشدمی

بر سلامت عمومی  19-این رو بررسی تأثیر کووید . از(17)

 با بنابراین .(18)رسد دانشجویان پرستاری ضروری به نظر می

سلامت روانی دانشجویان پرستاری که در آینده اینکه  به توجه

تواند یک ، میبود خواهندو درمان  سیستم مراقبتکارکنان  جزء

نگرانی فوری بهداشت عمومی در جوامع باشد و نقش مذهب و 

حاضر با هدف  تا مطالعه شدیم آن بر ،سلامت روانیدر معنویت 

 اضطراب کرونا در دانشجویان ذهبی باهای متعیین ارتباط باور

 پرستاری دانشگاه علوم پزشکی گناباد انجام دهیم.

 هاروشمواد و 

ه تعداد کل با توجه ب همبستگی - توصیفی مطالعه این در

اساس جدول مورگان تعداد حجم نمونه دانشجویان پرستاری بر

دانشجویان رشته پرستاری  از نفر 159 گردید. ییننفر تع 155
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 مطالعه وارد 1399-1400در سال  نشگاه علوم پزشکی گناباددا

شامل اشتغال به تحصیل در رشته  مطالعه به ورود معیارهای .شدند

 در نداشتن مطالعه، قرار در شرکت رضایت برایپرستاری، 

 اقوام یا فرد بستری یا بیماری نزدیکان، )فوت بحرانی وضعیت

 خروج از معیارهای در بیمارستان، طلاق والدین( و یک درجه

ها به روش تصادفی نمونه .ناقص بودن پرسشنامه بود شامل مطالعه

)هر ترم تحصیلی یک طبقه در نظر طبقه تقسیم  8ای به طبقه

تصادفی از هر طبقه جدول اعداد  تفاده ازاسا ب گرفته شد( و

مجوز کتبی از  ذکه پس از اخ صورت شدند. بدینانتخاب 

توضیح هدف پژوهش و نکات  وباد گنادانشگاه علوم پزشکی 

ها، با آوری دادهجمع به منظورها، مربوط به تکمیل پرسشنامه

توجه به محدودیت تردد به هنگام دوران قرنطینه، پس از تهیه 

، ، لینک پرسشنامه از مورد نظرهای نسخه الکترونیکی پرسشنامه

 و بههای مجازی برای دانشجویان ارسال گردید طریق شبکه

 شد که داده اطمینان هاآزمودنی اخلاقی به اصول رعایت ورمنظ

 اختیار در .ماندمی باقی محرمانه هاآن اطلاعات و مشخصات

 اصول دیگر از تمایل، صورت افراد در به نتایج دادن قرار

 مندرجات سپس بود و این پژوهش در شده رعایت اخلاقی

ی اطلاعات آورابزار جمع. بیان شد آن روش تکمیل و پرسشنامه

اضطراب کرونا شناختی،  پرسشنامه اطلاعات جمعیت سه شامل

2(CDASو باورهای مذهبی جورج بودند. اطلاعات ) جمعیت 

                                                           
2 Corona Disease Anxiety Scale 

 

شامل سن، جنس، وضعیت تاهل، مذهب،  مطالعه این در شناختی

 محل سکونت و ترم تحصیلی بود.

 کشور در کرونا ویروس شیوع از اضطراب ناشی سنجش جهت

 ابزار این نهایی شد. نسخه استفاده CDASامه پرسشن از ایران

 هایاست. گویه)جسمانی و روانی(  دو مؤلفه و گویه 18 دارای

 جسمانی علائم هیجده تا های دهگویه و روانی علائم نهُ تا یک

 ،0لیکرت)هرگز= ایطیف چهاردرجه در ابزار سنجند. اینمی را

 می گذاری ( نمره3همیشه= و 2اوقات= بیشتر ،1اوقات= گاهی

 پاسخ دهنده افراد که ایکمترین نمره و بیشترین شود. بنابراین

 است. نمرات 54 تا صفر کنند بین می کسب پرسشنامه این در

 در اضطراب از بالاتری دهنده سطحنشان پرسشنامه این در بالا

 کرونباخ آلفای روش استفاده از با ابزار این است. پایایی افراد

 کل برای و 861/0 دوم عامل ،879/0 اول عامل برای

 در پرسشنامه این پایایی و آمد. روایی دست به 919/0پرسشنامه

 .(19)است  شده همکاران سنجیده و علیپور مطالعه

پرسشنامه دیگری که در این پژوهش استفاده شد، باورهای 

هایی از مذهبی جورج بود. این پرسشنامه به سنجش جنبه

پردازد. این مقیاس به دنبال اعتقادات و شعائر مذهبی می

های چندگانه کِنت پارگامنت در مورد نقش مذهب در تلاش

. این فرآیند مقابله با رویدادهای منفی زندگی ساخته شده است

ای است که با استفاده از روش گزینه 5گویه  15مقیاس شامل 

 شده است. با توجه به این مقیاس، گذارینمره 4تا  0لیکرت از 
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سطح ضعیف  3مقابله مذهبی براساس میانگین و انحراف معیار در 

( و در سطح قوی 37تا  16و کمتر از آن(، در سطح متوسط ) 15)

شود. همچنین روایی و پایایی این بندی می( رتبه60تا  38)

 .(15)گزارش گردید  78/0پرسشنامه در ایران 

 SPSS آماری افزارنرم کمک به اطلاعات تحلیل و تجزیه

 استنباطی و توصیفی آمار هایروش از استفاده با و 21نسخه 

 فراوانی توزیع معیار، انحراف میانگین، هایشد. از شاخص انجام

 استفاده پژوهش واحدهای مشخصات بیان برای و مطلق نسبی

ن ویتنی، فیشر های کولموگروف اسمیرنوف، ماز آزمون گردید.

 استفاده و سطح رابطۀ متغیرها بررسی و کای اسکوئر برای

 در P<05/0 از کمتر این مطالعه در هاآزمون تمام دارییمعن

 د. ش گرفته نظر

 هایافته

(، %2/52نتایج نشان داد که اکثریت واحدهای پژوهش مونث )

(، با مذهب %6/68(، ترم اول تحصیلی، غیر بومی )%6/90مجرد )

 بودند )جدول 48/20±9/1( و میانگین سنی %6/95یعه )ش

 (.1شماره

 

 های دموگرافیکبرحسب ویژگی هاآزمودنیتوزیع فراوانی  :1ل شمارهجدو

 فراوانی اطلاعات دموگرافیک

 درصد تعداد متغییر

 جنسیت
 8/47 76 مذکر

 2/52 83 مونث

 وضعیت تاهل
 4/9 15 متاهل

 6/90 144 مجرد

 ترم تحصیلی

1 40 2/25 

2 18 3/11 

3 20 6/12 

4 25 7/15 

5 14 8/8 

6 16 1/10 

7 7 4/4 

8 19 9/11 

 محل سکونت
 4/31 50 بومی

 6/68 109 غیربومی

 6/95 152 شیعه مذهب

 4/4 7 سنی

 6/12 20 بله ابتلا به کرونا

 4/87 139 خیر
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 48/20±9/1 (میانگین ±انحراف معیار) سن

 

واحدهای پژوهش در حد  (%2/79) اضطراب اکثریتمیزان 

 ای در این پژوهش با سطح اضطراب و نمونه گزارش شدضعیف 

 

 

سطوح میزان فراوانی  2 جدولبالای کرونا وجود نداشت. 

مختلف اضطراب را در دانشجویان پرستاری مورد مطالعه نشان 

 (.2شماره )جدول دهدمی

 هاآزمودنیاضطراب کرونا  میزان نمره : میانگین2ل شمارهجدو

 میزان اضطراب
 فراوانی

 میانگین ±انحراف معیار
 درصد تعداد

 51/8 ± 35/4 24/79 126 ضعیف

 52/21 ± 05/5 76/20 33 متوسط

 2/11 ± 94/6 100 159 جمع

 

همچنین نتایج آزمون همبستگی اسپیرمن نشان داد که بین ترم 

داری ثبت و معنیتحصیلی و اضطراب کرونا رابطه ضعیف، م

میانگین نمره اضطراب در دانشجویان  (.P=023/0) وجود دارد

دختر نسبت به دانشجویان پسر بالاتر بود، ولی آزمون ناپارامتری 

را بین دو جنس از نظر نمره اضطراب  دارییمعنمن ویتنی تفاوت 

تعیین  های پژوهش در رابطه بایافته. (=502/0P) کرونا نشان نداد

درصد از  6/73نشان داد که مذهبی دانشجویان پرستاری  باورهای

ها سطح باور درصد از آن 9/1دانشجویان باور مذهبی قوی و تنها 

 (.3جدول شماره ) نشان دادند ضعیفیمذهبی 

 هاآزمودنیباور مذهبی  نمره : میانگین3شماره جدول

 باور مذهبی
 فراوانی

 میانگین ±انحراف معیار
 درصد تعداد

 67/13 ± 08/2 9/1 3 فضعی

 59/33 ± 42/3 5/24 39 متوسط

 46/43 ± 01/5 6/73 117 قوی

 47/40 ± 29/7 100 159 جمع

 باورهاینتایج آزمون اسپیرمن نشان داد که بین اضطراب کرونا و 

 .(4 شماره )جدول وجود نداردداری مذهبی رابطه معنی

 هاآزمودنیهبی : ارتباط متغییر اضطراب و باور مذ4شماره جدول

 باور مذهبی متغییر
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 بحث 

توانسته  19-گیری کوویدگروهی از دانشجویان که بیماری همه

ها را تحت تاثیر قرار دهد، دانشجویان گروه پرستاری به شدت آن

ها، امتحانات و حضور در هستند، زیرا که تجربه لغو شدن کلاس

های نیمه وقت و تی از دست دادن شغلکارآموزی در عرصه و ح

-یا حضور در بیمارستان که احتمال زیاد با بیماران مبتلا به کویید

 در تماس هستند، را دارند. 19

براساس نتایج مطالعه حاضر اکثریت واحدهای پژوهش سطح 

راستا با نتایج مطالعه حاضر، اسدی و هم اضطرابی پایین داشتند.

ضطراب در دانشجویان رشته فنی همکاران به بررسی سطح ا

در  (2022). همچنین صابری و همکاران(20)مهندسی پرداختند 

دانشجویان رشته  19-پژوهش خود میزان اضطراب کووید

در مطالعه خود  (2022)، برزو و همکاران(21)پزشکی گیلان 

سطح اضطراب دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی آبادان 

میزان اضطراب  (23) (2022)و رحمانی و همکاران (22)

دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان را مورد بررسی قرار 

دهنده وجود اضطراب در دانشجویان این دو رشته دادند، که نشان

بود، نتایج تمام مطالعات ذکر شده نشان دادند که دانشجویان از 

 (2022)و همکاران Bazazسطح اضطرابی پایینی برخوردارند. 

نفر از دانشجویان  269اب ناشی از کرونا را در که میزان اضطر

دانشگاه فرهنگیان شهر قزوین مورد بررسی قرار دادند، گزارش 

. (24)کردند که دانشجویان از سطح اضطراب پایینی برخوردارند 

نفر  981بر روی  (2021)همچنین نتایج مطالعه رحمتی و همکاران

نشان داد که سطح  از دانشجویان دانشگاه شهید باهنر کرمان

. برخی مطالعات در خارج از کشور (25) اضطرابی بالایی نداشتند

و  Debowska (26) (2020)و همکاران Wangمانند مطالعات 

 Caoهم راستا با نتایج مطالعه حاضر بوند.  (27) (2022)همکاران

ای از گیری خوشهبا استفاده از نمونه (2020)و همکاران

 9/24دانشجویان دانشگاه کالج پزشکی در چین نشان دادند 

 19-درصد از دانشجویان پزشکی به دلیل شیوع پاندمی کووید

در  (2020)و همکاران Saddik. (9)دچار اضطراب شده بودند 

دانشجوی پزشکی و غیر پزشکی  1485پژوهشی سطوح اضطراب 

را مورد بررسی قراردادند. نتایج به دست آمده نشان داد نیمی از 

دانشجویان دارای سطوح اضطراب خفیف تا شدید بودند. 

همچنین مشخص گردید دانشجویان پزشکی در مقایسه با 

ترس بالاتری برخوردار دانشجویان غیرپزشکی از اضطراب و 

بودند. بیشترین سطح اضطراب نیز در بین دانشجویان دندانپزشکی 

و  Safaای دیگر در مطالعه. (28)گزارش گردید 

های فوری روانشناختی به بررسی پاسخ (2021)همکاران

 19-دانشجویان پزشکی در طی همه گیری ویروس کووید

 اضطراب
09/0=r 

259/0=P 
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دانشجویان  %9/65های این پژوهش مشخص کرد پرداختند. یافته

 %3/27کردند که سطوح مختلفی از اضطراب را تجربه می

که همه این  .(29)ید بود نیز شد %8/11متوسط و  %8/29خفیف، 

مطالعات تایید کننده نتایج مطالعه حاضر است. برای تبیین این 

توان بیان کرد که دانشجویان علوم پزشکی به دلیل نتایج می

در بیمارستان و سایر  19مواجهه بیشتر با بیماران مبتلا به کووید 

مراکز بهداشتی و درمانی و همچنین محیط کار آلوده و لزوم 

اسک حفاظتی و ترس از آلوده شدن خود و پوشیدن لباس و م

 .گردندخانواده به بیماری، بیشتر از سایر افراد، دچار اضطراب می

دهنده سطح اضطرابی بالاتر در همچنین نتایج مطالعه حاضر نشان

دانشجویان دختر نسبت به پسر بود ولی از لحاظ آماری اختلاف 

-Alعه حاضر داری نداشتند، که هم راستا با نتایج مطالمعنی

Rabiaah ای به بررسی سطوح در مطالعه (2020)و همکاران

های دانشجوی پزشکی عربستانی پرداختند، و یافته 200استرس 

پژوهش حاکی از بالا بودن میزان استرس دانشجویان دختر در 

مقایسه با دانشجویان پسر پزشکی بود. همچنین دانشجویانی که با 

ارتباط داشتند، اضطراب و  های کروناییهای مراقبتبخش

های مطالعات و با یافته (30)کردنداسترس بیشتری را تجربه می

و McKibbin ، (20) (2021)اسدی و همکاران

 (32) (2020و همکاران ) Alsharjiو  (31) (2021همکاران)

مبنی بر اینکه زنان اضطراب کرونای بالاتری را در مقایسه با 

و  Debowskaخوانی دارد. کنند، هممردان تجربه می

بیان کردند که سطح اضطراب در تمامی مراحل  (2022)همکاران

مطالعه طی اپیدمی کرونا در دانشجویان دختر بیشتر از پسر بوده 

های این رابطه بیان نمودند که، تفاوتدر توجیه  (27)است 

کرونا هم وجود  یریگجنسیتی در استرس و اضطراب قبل از همه

 اختلاف را بیشتر بروز داده است. یریگدارد، اما این همه

یافتۀ دیگر مطالعه حاضر اینکه بین اضطراب بیماری افراد متأهل و 

 Alsharjiبا یافتۀ  مجرد تفاوت معناداری وجود ندارد. این یافته

خوانی داشت؛ وی بدین نتیجه رسید هم (32)( 2020و همکاران)

با اضطراب کرونا  دارییکه وضعیت زناشویی و شغل ارتباط معن

ه های پژوهشی ناهمخوان بودندارد. اما این یافته با بسیاری از یافته

کشور دنیا در ارتباط با  50که در  (33)است. برای مثال، پژوهشی 

شده، نشان داده که افراد متأهل یا هم خانه کمتر از کرونا انجام

کنند. یا تحقیق احمد س و اضطراب را تجربه میافراد مجرد استر

 45در هندوستان نشان داده افراد متأهل حدود  (34)و همکاران 

اند، علایم اضطراب درصد کمتر از افرادی که ازدواج نکرده

توان ا را از خود نشان دادند. در تبیین این یافته میمرتبط با کرون

گفت، از آنجا که اضطراب ناشی از کرونا محدود به جنسیت یا 

دهد، وضعیت خاصی نیست و همۀ افراد را تحت تأثیر قرار می

وضعیت زناشویی یا شغلی کمک چندانی به کاهش استرس 

ر مقایسه کند. چون در وضعیت عادی، معمولاً افراد متأهل دنمی

با افراد مجرد از سلامت روانی بالاتری برخوردار هستند، چون 

کنند، ولی در وضعیت پاندمی زوجین از همدیگر مراقبت می
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کرونا هر یک از زوجین نه تنها نگران وضعیت سلامت خودش 

است، نگران وضعیت سلامت طرف مقابل و حتی نگران مسئلۀ 

داری بین دو گروه وت معنیباشد. پس در اینجا تفاسرایت نیز می

 .شودافراد مجرد و متأهل مشاهده نمی

در تمام  19-از دیگر نتایج این مطالعه، اضطراب ناشی از کووید

های تحصیلی دانشجویان وجود داشت که با نتایج مطالعه ترم

 (35) (2020)و همکاران Sonو  (20)اسدی و همکاران 

تر از های تحصیلی پایینخوانی دارد. همچنین دانشجویان ترمهم

های تحصیلی بالاتر برخوردار اضطرابی پایین تری نسبت به ترم

 (23)خوانی دارد بودن که با نتایج مطالعه رحمانی و همکاران هم

و  Rakhmanovولی بر خلاف نتایج مطالعه ما 

تحصیلات  نشان دادند که از نظر سطح (2020)همکاران

تر میزان اضطراب کمتری دانشجویان سال اول و مقاطع پایین

توان نوشت که پایین بودن . در توجیه این رابطه می(36)دارند 

تر ممکن است سطح اضطراب دانشجویان سال اول و مقاطع پایین

به خاطر کارورزی کمتر در بیمارستان و برخورد کمتر با بیماران 

 مبتلا به کرونا و استفاده کمتر از پوشش محافظتی باشد.

رهای مذهبی با بخش دیگر نتایج این مطالعه نشان داد بین باو

 دارییاضطراب کرونا در دانشجویان پرستاری ارتباط آماری معن

وجود نداشت. هم راستا با نتایج مطالعه حاضر، حسین پور و 

همکاران که به بررسی عمل به باورهای دینی بر اضطراب ناشی از 

کرونای کادر درمان پرداختند و نتایج نشان داد افرادی که با میل 

عمل را انجام ندادند، بین اضطراب و عمل به  و اشتیاق این

. ارخودی و (37)وجود نداشت  دارییباورهای دینی رابطه معن

ای ه بررسی نقش واسطهدر مطالعه خود که ب (2021)همکاران

امید به زندگی در رابطه باورهای مذهبی و اضطراب بیماری 

نفر مانند مطالعه حاضر با پرسشنامه  1115کروناویروس بر روی 

الکترونیکی پرداختند، نتایج نشان داد که باورهای مذهبی 

اضطراب  داریتواند به طور مستقیم موجب کاهش معننمی

که  (2021). نقی زاده و همکاران(38) بیماری کرونا ویروس شود

در پژوهش خود به تاثیر عمل به باور دینی بر اضطراب ناشی از 

های جنوب ایران پرداخته بود، کرونا در کادر درمان بیمارستان

ان داد که بین نمره اضطراب کادر درمان که به طور دلخواه به نش

اعمال دینی و معنویت پرداختند، و باورهای دینی رابطه آماری 

. نتایج به دست آمده با مطالعات (39)وجود ندارد  دارییمعن

Rias (40) (2020)و همکاران ،Prazeres (2021)و همکاران 

خوانی ندارد. ، هم(42) (2021)و همکاران Coppola، و (41)

نیز در مطالعه خود  (2020)و همکاران Riasدر این خصوص 

رونا به نشان دادند که وجود معنویت، دانش و نگرش به بیماری ک

طور منفی و معناداری با اضطراب کرونا در افراد غیر مبتلا ارتباط 

معنویت و اعتقاد به دنیای آخرت سبب ایجاد آرامش . داشت

های مذهبی بعنوان یک شود. در واقع فعالیتروانی در افراد می

گیرد که سبک زندگی مقابله با استرس مورد استفاده قرار می

. زندی و (40)است 19-و ترس کوویدنتیجه آن کاهش اضطراب 
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در مطالعه خود به ارزیابی تطبیقی رفتارهای  (2020)همکاران

نی با شواهد دی 19-سلامت معنوی مردم ایران در پاندمی کووید

باورهای دینی به عنوان عامل  پرداختند و نتایج نشان داد که

 انگیزشی اخلاقی، بر رفتارهای بهداشتی و سلامت معنوی مردم در

. (43)تأثیر مثبت داشت 19-گیری کوویدبحران بیولوژیکی همه

 445 یبر رو (2020)و همکاران Lucchettiمطالعه نتایج 

برزیلی نشان داد اعتقادات معنوی و استفاده از مذهب و معنویت 

گیری کرونا با پیامدهای مثبت روانی بیشتری همراه در دوران همه

های مذهبی با نگرانی، ترس و بود. حضور و شرکت در فعالیت

. بررسی (44)الاتر بود غم کمتر، همراه بود و امید در این افراد ب

Arslan  (2021 )نوجوان ترک در مطالعه  421نتایج ناشی از 

های مبتنی بر معنا و بهزیستی معنوی، استرس نشان داد استراتژی

دهد. همچنین نتایج این ناشی از کرونا ویروس را کاهش می

های مبتنی بر معنا و معنویت برای پژوهش نشان داد استراتژی

لای ناشی از کرونا ویروس قرار افرادی که در معرض استرس با

 .(45)دارند یک نیاز فوری و ضروری است 

ها ری الکترونیک دادهآوتوان به جمعاز نقاط قوت این مطالعه می

را  یریگاشاره کرد که رعایت فاصله اجتماعی در شرایط همه

آوری قرار داده است. از سوی دیگر، جمعمورد توجه 

رسی ها به دلیل نبود مصاحبه حضوری و برالکترونیک داده

ی برای تواند نقطه ضعفحضوری وضعیت روانی مددجو، می

های بعدی جهت پژوهششود پیشنهاد می .مطالعه حاضر باشد

تکمیل پژوهش حاضر با حجم نمونه بیشتر و با ابزارهای دیگر و یا 

از  .به وسیله مصاحبه حضوری با دانشجویان انجام شود

دانشجویان  توان به حالات روانیهای این مطالعه میمحدودیت

د که ممکن بود در نوع اره کرها اشهنگام تکمیل پرسشنامه

ها را تغییر دهد، و مؤثر باشد و پاسخدهی به سؤالات پاسخ

 دهی دانشجویان بود، اشاره کرد. خودگزارش

 گیرینتیجه

و باورهای مذهبی قوی نتایج این مطالعه حاکی از وجود اضطراب 

 سلامت با مرتبط باشد. مشکلاتدر بین دانشجویان پرستاری می

ی و تحصیل دانشجویان گیرقدرت تصمیم بر است ممکن روان

باشد، در این وضعیت با توجه شیوع بالای  داشته منفی مزمن تأثیر

دانشجویان و تقویت هرچه بیشتر این بیماری حفظ سلامت روان 

امری ها و شرکت در مراسمات معنوی باورهای مذهبی آن

های آموزشی با گردد که دورهو پیشنهاد می ضروری است

های واگیر و بیماریکنترل اضطراب ناشی از کرونا محوریت 

ارائه شود تا از عوارض بعدی این اضطراب تا دانشجویان برای 

 شودیمنتایج به دست آمده پیشنهاد  براساسحدی کاسته شود. 

 این در پژوهش تکرار بودن پژوهش، مقطعی به توجه با، که

همچنین این  .گرددهای روانی پیشنهاد میدر سایر بحران زمینه

ایط بحرانی تحقیق در مورد دانشجویان سایر نقاط کشور و در شر

 تر انجام شود.متفاوت و در حجم وسیع
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 تشکر و قدردانی 

ی است که در معاونت تحقیقات این مطالعه منتج از طرح تحقیقات

آوری دانشگاه علوم پزشکی گناباد با کد اخلاق به شماره و فن

IR.GMU.REC.1399.082 ه تصویب رسیده است.ب 

دارند که در این پژوهش تمامی اصول گان اعلام مینویسند

ها، رضایت ط از جمله محرمانه بودن پرسشنامهاخلاقی مرتب

در پژوهش و اختیار خروج از پژوهش  کنندگانشرکتآگاهانه 

حمایت مالی معاونت تحقیقات  رعایت شده است. این پژوهش با

شکی گناباد به انجام رسیده است. از آوری دانشگاه علوم پزو فن

دانشجویان محترم که پژوهشگران را یاری نمودند و از ریاست 

وهشی دانشکده پرستاری محترم و اعضای محترم شورای پژ

 .گرددقدردانی می

 تعارض منافع

که تضاد منافعی در این تحقیق وجود  نمایندیمنویسندگان اعلام 

 ندارد.
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