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 چکیده

. شد انجام دانشجویان در کرونا اباضطر بینی پیش در دوستان و خانواده اجتماعی حمایت نقش تعیین هدف با پژوهش این

 اردبیل واحد اسلامی آزاد دانشگاه دانشجویان تمامی شامل پژوهش آماری جامعه. بود همبستگی نوع از توصیفی پژوهش روش

 از داده گردآوری برای. شدند انتخاب نفر 100 تعداد دسترس در گیری نمونه روش به که بودند 1399-1400 تحصیلی سال در

 همبستگی ضریب آزمون با هاداده تحلیل و تجزیه. شد استفاده ثامنی اجتماعی حمایت مقیاس و کرونا بیماری طراباض مقیاس

( و حمایت >r= ،01/0P-317/0حمایت اجتماعی دوستان ) بین داد نشان هایافته. گرفت صورت چندگانه رگرسیون و پیرسون

 رگرسیون تحلیل نتایج همچنین. دارد وجود رابطه دانشجویان در ناکرو اضطراب ( با>r= ،01/0P-355/0اجتماعی خانواده )

 توجه با. شود می تبیین دوستان و خانواده اجتماعی حمایت توسط دانشجویان در کرونا اضطراب از درصد 2/32 که داد نشان

 پروتکل شرایط یترعا با دوستان و خانواده اجتماعی حمایت افزایش خصوص در تمهیداتی توان می آمده دست به نتایج

 .دید تدارک کرونا اضطراب کاهش منظور به بهداشتی

 

 کرونا اضطراب دوستان، اجتماعی حمایت خانواده، اجتماعی حمایت کرونا،های کلیدی: واژه
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 مقدمه 

 که هستند ای ناشناخته از عوامل ابولا( برگرفته و آنفلوانزا ایدز، آبله، مانند گیر همه هایبیماری )یعنی عفونی های بیماری

(. در این راستا 2016و همکاران،  1هستند )چریف و شده بشریت برای توجهی قابل بسیار عوارض و پیامدها بروز باعث

 19 -دیکوومی باشد.  219 -دیکوویکی از بیماری های که در قرن حاضر شیوع پیدا کرده و همچنان ادامه دارد، بیماری 

شامل تب، 19 -دیکوو هیعلائم اول. سارس است روسیبا کرونا و کینزد که در ارتباط است 3یحاد تنفس یماریب کی

بالا به  اریبس تیقدرت سرا لیبه دل روسیو نیا (.2020و همکاران،  4)شینگینمورا باشدیمی و خستگ یعضلان یدردها

د. جهان را آلوده نمو یکشورهای متما( کمتر از چهار ماه) اندک یزمان یط بایکرد و تقر دایپ انتشار سرعت در کل جهان

(. همچنین 2020و همکاران،  5درصدی مرگ برای این بیماری گزارش شده است )زانگریلو 4/3براساس آمار جهانی نرخ 

وزارت گزارش شده است )نفر  893هزار و  516در کشور  ییکرونا مارانیجموع بم 1399در ایران نیز تا اول آبان ماه 

 .(1399، بهداشت ایران

 ینظرسنجاین بیماری ترس و نگرانی زیادی برای انسان ها در کلیه جوامع به وجود آورده است به طوری که به طوری که 

 یان نظرسنجزمدر  کهی درحالملیون نفر از این بیماری نگران بودند.  2/6 شیدر کانادا نشان داد که ب 6دیمؤسسه آنگوار

 می تواند واگیر بیماری های (. به طور کلی گسترش2020، دیؤسسه آنگوار)مد شده بو ییشناسایی ار کانادایمتنها چهار ب

گردد. لذا اضظراب ناشی از این بیماری نیز منجر به پیدایش مفهومی تحت عنوان اضطراب کرونا  اضطراب موجب افزایش

و خطرات ناشی از آن  شد. اضطراب کرونا به عنوان وجود نگرانی و دلشورگی و دلواپسی افراد در خصوص ویروس کرونا

به  شتریرسد ب یاست و به نظر م عیشانیز  19-کوید اضطراب در مورد (، 2020تعریف می شود )زانگریلو و همکاران، 

را در  یمنیا ادراک است. ترس از ناشناخته ها روسیو نیدرباره ا در افراد یابهام شناخت جادیبودن و ا ناشناخته لیدل

 (. 2020و همکاران،  7)گوان بشر اضطراب زا بوده است یبرا دهد هموارهیانسان کاهش م

در این راستا نظر بر این است که وجود حمایت دیگران در شرایط استرسی زا و اضطرابی می تواند نقش موثری بر کاهش 

عی به حمایت اجتمااسترس و اضطراب داشته باشد. در این راستا یکی از متغیرهای مورد توجه، حمایت اجتماعی است. 

)استیک و  شودتعریف می معنای روابط بین افرادی و تعاملات اجتماعی است و به عنوان پاسخ دهی به نیاز افراد دیگر

(. حمایت اجتماعی می تواند از سوی خانواده و یا سایرین صورت گیرد. وجود خانواده به عنوان حمایتگر 2006همکاران، 

ای فرد است؛ و وجود حمایت اجتماعی از سوی دوستان می تواند زمینه ای نفش بسزایی در کاهش شرایط استرس زای بر

برای درک بهتر شرایط موجود و به تبع آن تصمیم گیری مناسب باشد. علاوه براین حمایت اجتماعی به دو نوع اساسی 

ت اشاره دارد و های عینی حمایشود. مفهوم حمایت اجتماعی ساختاری معمولا به جنبهساختاری و کارکردی تقسیم می

ها و دلبستگی ها، عضویت در سازمانها، وضعیت زناشویی گردد. نقشبه عنوان ارتباطات اجتماعی اساسی و اولیه تعریف می

اجتماعی ساختاری هستند. های حمایتهای شبکه ارتباطی مانند تعداد افراد و همخوانی پیوندها از نشانهو سایر ویژگی

به کیفی ارتباطات اجتماعی است که تا حدود زیادی به پاسخ های مربوط به استرس بر حمایت اجتماعی کارکردی جن

(. حمایت اجتماعی کارکردی شامل کارکردهای چون حمایت اطلاعاتی، ابزاری و محترم 1998، 8گردد )سارفینومی

(. 1998)سارفینو،  تشمردن فرد، صمیمیت در ارتباطات اجتماعی، میزان دسترسی و زمان دریافت حمایت اجتماعی اس

                                                           
۱-  Cherif 
۲ - COVID-19 
۳ - Severe Acute Respiratory Syndrome 
٤ - Shigemura 
٥ - Zangrillo 
٦ - Angus Reid Institute 
۷ - Guan 
۸-  Sarafino 
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در مقایسه دو نوع حمایت اجتماعی، حمایت اجتماعی ساختاری دارای اثرات اساسی است و حمایت اجتماعی کارکردی 

 (.2006، 1بیشتر توأم با تعاملات بوده و دارای نقش محافظتی است )دیویسون

ردگی و استرس رابطه معکوسی با حمایت نشان داد که نشانه های اضطراب، افس( 1395و همکاران ) بداقینتایج بررسی 

و میزان معنویت دارند. یافته ها همچنین نشان داد که متغیرهای پیش بین حمایت خانوادگی، معنویت و  اجتماعی

درصد از  0.41درصد از واریانس متغیر اضطراب، متغیرهای پیش بین حمایت خانوادگی و معنویت  0.55حمایت دوستان، 

 و فرد زادهیعل. درصد از واریانس استرس زنان را پیش بینی می کنند 0.18دگی و حمایت خانواده واریانس متغیر افسر

 یماریاز ب یناش یاجتماع ی( و همبستگیکرونا )بصورت منف یماریکه اضطراب ب ندنشان داد( در تحقیقی 1398) پوریعل

از  یناش یاجتماع یاضطراب و همبستگمشخص شد که  نیدارد. همچن یکرونا )بصورت مثبت( با سلامت روان همبستگ

 -پرزنتایج مطالعه همچنین  .کنندیم ینیبشیپ اسلامت روان ر راتییدرصد از تغ 26و  47 بیکرونا، به ترت یماریب

 مانند یروان دیشد یباعث ناسازگار تواندی مکرونا  یماریاز ب ادراک شده دیتهد( نشان داد که 2020) و همکاران 2ینتزفو

نشان داد که میزانی حمایتی که افراد از دوستان و ( 2020) 3. بعلاوه نتایج مطالعه آستراضطراب و استرس شود ،یافسردگ

خانواده خویش در شرایط بهداشتی )شیوع ویروس کرونا( در یافت می کنند، زمینه ساز کاهش نگرانی و اضطراب آنان 

 ی وجود دارد.اجتماع تیحمابا کرونا اضطراب است. به بیانی دیگر همبستگی منفی و معناداری بین 

تی که به ام مطالعا، انجدر نهایت با توجه به همه گیری سریع و رو به افزایش ویروس کرونا، و اضطراب ناشی از این بیماری

واند با می ت بررسی نقش عوامل موثر در خصوص کاهش اضطراب این بیماری دارد بسیار هم است، چرا که وجود اضطراب

با  وین راستا ار در ستم ایمنی بدنی، زمینه ابتلا فرد به این ویروس را افزایش دهد. براین اساس مطالعه حاضتضعیف سی

 رفت.دانشجویان صورت گ در کرونا اضطراب بینی پیش در دوستان و خانواده اجتماعی حمایت نقش هدف تعیین

 

 روش پژوهش

ماری این پژوهش شامل تمامی دانشجویان دانشگگاه آزاد آه جامعهمبستگی بود. -توصیفی در پژوهش حاضر روش مطالعه 

نفگر انتخگاب  100ه به روش نمونه گیری در دسترس تعگداد بودند ک 1399-1400اسلامی واحد اردبیل در سال تحصیلی 

بگا دسترسگی  روش گردآوری داده ها با توجه به شرایط بهداشتی کشور )شیوع ویروس کرونا( پژوهشگرانشدند. به منظور 

شگبکه هگای  به گروه های فعال در شبکه های مجازی دانشجویان )گروه های که به منظور برگزاری کلاس های آنلایگن در

سگت کگه ازم به ذکر لااند(، بعد از توضیح اهداف پژوهشی، اقدام به ارسال پرسشنامه ها به گروه ها نمود. مجازی ایجاد شده

و توسگط  محرمانه باقی ماند. در نهایت پرسشنامه هگا جمگع آوری شگدهتمامی مشخصات و اطلاعات دانشجویان به صورت 

در ادامگه  فت.مورد تجزیه و تحلیل قرار گربا آزمون ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه  SPSSنرم افزار آماری 

 مشخصات ابزار گردآوری اطلاعات ارائه شده است:

ر جهت سنجش اضطراب ناشی از شگیوع ویگروس کرونگا در کشگور این ابزا :(4CDAS)کرونا بیماری اضطراب مقیاس( 1

مؤلفگه  2گویگه و  18( تهیه و اعتبار یابی شده است. نسخه نهگایی ایگن ابگزار دارای 1398ایران توسط علیپور و همکاران )

ی ادرجه 4طیف  سنجد. این ابزار درعلائم جسمانی را می 18تا  10های علائم روانی و گویه 9تا  1های عامل( است. گویه)

ی انمگرهین بیشترین و کمتگرین بنابرا شود؛یمی گذارنمره( 3و همیشه= 2یشتر اوقات=ب ،1ی اوقات=گاه ،0لیکرت )هرگز=

دهنده سگطح بالا در این پرسشنامه نشگان نمرات است. 54تا  0کنند بین یمدر این پرسشنامه کسب  دهندهپاسخکه افراد 

 عامگل دوم(، α=879/0) یایی این ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اولپا است.بالاتری از اضطراب در افراد 

                                                           
۱ - Davison 
۲ - Pérez-Fuentes 
۳ - Oster 
٤ - Corona Disease Anxiety Scale 
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(861/0=α( و برای کل پرسشنامه )919/0=α.به دست آمد )  2همچنین مقدار-λ عامگل اولبرای  1گاتمن (2=882/0-λ ،)

بررسی روایگی وابسگته همبسگتگی بگه  تجه ( به دست آمد.λ-2=922/0( و برای کل پرسشنامه )λ-2=864/0) عامل دوم

اسگتفاده شگد کگه نتگایج نشگان داد پرسشگنامه  GHQ-28ین ابزار بگا پرسشگنامه املاک این پرسشنامه از همبسته کردن 

در کگارکرد اجتمگاعی و  اخگتلال ی جسگمانی،هانشگانه اضگطراب، مؤلفه و GHQ-28 اضطراب کرونا با نمره کل پرسشنامه

معنادار بگود  01/0در سطح  یه این ضرایبو کلاست  269/0و  333/0، 418/0 ،507/0، 483/0با افسردگی به ترتیب برابر 

(. در مطالعه حاضر همسانی درونی این پرسشگنامه بگا بررسگی پایگایی از طریگب ضگریب آلفگای 1398)علیپور و همکاران، 

 به دست آمد. 70/0و کل مقیاس  67/0، عامل دوم 74/0کرونباخ برای عامل اول 

(براسگاس تحلیگل عوامگل سگاخت و 1373حمایت اجتماعی توسط ثامنی ) مقیاس :( مقیاس حمایت اجتماعی ثامنی2

پاسگخ داده  آیتم دارد که از سوی آزمودنی به صورت نادرست و درست 28اعتبار یابی شده است. مقیاس حمایت اجتماعی 

هگا از آیگتم . مقیاس حمایت اجتمگاعی بگرای انتخگاب( اختصاص می یابد1( و یک )0می شود. به این گزینه ها نمره صفر )

مربگوط بگه  استفاده شده است. با استفاده از تحلیل عامل، دو عامگل یعنگی حمایگت اجتمگاعی 50/0باورهای عامل حداقل 

 ،83/0قیگاس دوستان و حمایت اجتماعی مربوط به خانواده بدست آمده است. ضریب پایایی از طریب آلفای کرونباخ کگل م

ریب مگی باشگد. ضگ 89/0و عامل حمایت اجتمگاعی مریگوط بگه خگانواده  85/0حمایت اجتماعی مربوط به دوستان  عامل

مایگت حو عامگل  73/0، عامل حمایت اجتمگاعی مربگوط بگه دوسگتان 73/0بازآزمایی پس از چهار هفته برای کل مقیاس 

از  گزارش شده است. ضریب همبسگتگی بگین نمگرات کگل مقیگاس بگا تقویگت عملیگاتی 68/0واده اجتماعی مریوط به خان

 ومی باشد. همچنین ضریب همبستگی بین نمرات عامگل حمایگت اجتمگاعی مربگوط بگه دوسگتان  61/0حمایت اجتماعی 

مگی  57/0و  51/0ترتیگب  عامل حمایت اجتماعی مریوط به خانواده با سوالات مربوط به اعتباره سازه حمایت اجتماعی به

 (.1373باشد)ثامنی، 

 

 یافته های پژوهش

کت کردنگد. درصد( دانشگجویان پسگر مشگار 39نفر ) 39درصد( و  61نفر از دانشجویان دختر ) 61در مطالعه حاضر تعداد 

 17/36، درصگد دانشگجویان مقطگع کارشناسگی 25/49بود.  18/4با انحراف معیار  15/30میانگین سنی گروه پاسخگویان 

 درصد ارشد و بقیه پاسخگویان دکتری بودند. در ادامه آمار توصیفی مربوط به متغیرها ارائه شده است.

 
اسمیرنوف جهت تعیین نرمال بودن توزیع متغیرهای  -میانگین و انحراف معیار متغیرها و آزمون نتایج آزمون کولموگروف -1جدول 

 پژوهش

 معناداریسطح  K-S انحراف معیار میانگین آماره

 593/0 688/0 52/4 38/25 علائم روانی اضطراب کرونا

 480/0 914/0 16/3 54/19 علائم جسمانی اضطراب کرونا

 463/0 950/0 68/7 92/44 اضطراب کرونا

 294/0 154/1 43/2 36/11 حمایت اجتماعی دوستان

 440/0 987/0 49/2 09/12 حمایت اجتماعی خانواده

 

                                                           
۱ - Guttman 
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 و مولفگه هگای آن در کرونگا و اضطراب دوستان و خانواده اجتماعی و انحراف معیار متغیرهای حمایتمیانگین  1در جدول 

مطالعگه  مگورد متغیرهگای بگودن توزیگع نرمگال فرض که پیشدانشجویان ارائه شده است. همچنین جدول فوق نشان می دهد 

 درصد معنادار نیست. 5محاسبه شده در همه متغیرها سطح  Zمحقب شده است. چرا که توزیع مقادیر 

 

 در کرونا با اضطراب دوستان و خانواده اجتماعی حمایت نیبضریب همبستگی پیرسون جهت بررسی رابطه  -2جدول 

 دانشجویان

 حمایت اجتماعی دوستان کرونا اضطراب متغیرها
حمایت اجتماعی 

 خانواده

   1 کرونا اضطراب

  1 -317/0** حمایت اجتماعی دوستان

 1 415/0** -355/0** ماعی خانوادهحمایت اجت

 05/0* معنی داری آزمون برای سطح خطای    01/0** معنی داری آزمون برای سطح خطای 

 
، =r-355/0( و حمایت اجتماعی خانواده )>r= ،01/0P-317/0دهد بین حمایت اجتماعی دوستان )( نشان می2جدول )

01/0P<فی و معناداری وجود دارد.دانشجویان رابطه من در کرونا ( با اضطراب 

های آن مورد بررسی قرار گرفت. برای این منظور به منظور استفاده از روش تحلیل رگرسیون چندگانه مدل ورود پیش فرض

( به ترتیب برای حمایت Tolerance( و شاخص تحمل )VIFشاخص دوگانه هم خطی چندگانه یعنی شاخص تورم واریانس)

های باشد که حاکی از تایید پیش فرض( می925/0و  410/1( و حمایت اجتماعی خانواده )917/0و  254/1اجتماعی دوستان )

 ( بود. 015/2واتسون در حد مطلوب ) –مقدار آزمون دوربین باشد. مذکور می

 
 اضطراب بینی پیش در دوستان و خانواده اجتماعی تعیین سهم حمایتبرای گانه نتایج تحلیل رگرسیون چند -3جدول 

 دانشجویان در وناکر

 ضرایب استاندارد ضرایب غیر استاندارد متغیرهای پیش بین
T 

P 

B SE BETA 

Constant 142/24 184/2 - 065/10 001/0 

 001/0 -208/6 -340/0 102/0 -304/0 حمایت اجتماعی دوستان

 001/0 -889/7 -372/0 097/0 -385/0 حمایت اجتماعی خانواده

856/0=  R      322/0=  2R                 001/0<P              067/21=F  

 

اضطراب  درصد از 2/32 ( و>p 01/0مشاهده شده معنادار است) Fشود میزان مشاهده می (3)همانطور که در جدول شماره 

اجتماعی دوستان  حمایتبا توجه به مقادیر بتا  شود.تبیین میحمایت اجتماعی خانواده و دوستان توسط  کرونا در دانشجویان

(34/0- =β) و حمایت اجتماعی خانواده (37/0- =β) را به به اضطراب کرونا در دانشجویان  مربوط تغییرات تواننددرصد می

 د.نصورت معنی داری پیش بینی کن

 

 بحث و نتیجه گیری

دانشگجویان انجگام  در کرونگا اضگطراب بینی پیش در دوستان و خانواده اجتماعی حمایت نقش این پژوهش با هدف تعیین

بگا اضگطراب کرونگا در دانشگجویان همبسگتگی  دوسگتان و خانواده اجتماعی شد. نتایج به دست آمده نشان داد که حمایت
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اضگطراب کرونگا در  ازدرصگد از  2/32منفی و معناداری دارند. همچنگین نتگایج آزمگون تحلیگل رگرسگیون نشگان داد کگه 

و  بگداقیهگای مطالعگات . نتایج به دست آمده با یافتهشودتبیین میده و دوستان حمایت اجتماعی خانواتوسط  دانشجویان

( همپوشگانی داشگت. در 2020( و آستر )2020) و همکارانینتز فو -پرز(، 1398) پوریعل و فرد زادهیعل(، 1395همکاران )

سردگی و استرس رابطه معکوسگی بگا های اضطراب، افنشان داد که نشانه( 1395و همکاران ) بداقینتایج بررسی این راستا 

و میزان معنویت دارند. یافته ها همچنین نشان داد که متغیرهای پیش بین حمایت خگانوادگی، معنویگت  حمایت اجتماعی

درصگد  0.41درصد از واریانس متغیر اضطراب، متغیرهای پیش بین حمایت خانوادگی و معنویت  0.55و حمایت دوستان، 

 و فگرد زادهیگعل. درصد از واریانس استرس زنان را پیش بینی می کنند 0.18ردگی و حمایت خانواده از واریانس متغیر افس

 یمگاریاز ب یناشگ یاجتماع ی( و همبستگیکرونا )بصورت منف یماریکه اضطراب ب ندنشان داد( در تحقیقی 1398) پوریعل

از  یناشگ یاجتمگاع یاضطراب و همبستگ مشخص شد که نیدارد. همچن یکرونا )بصورت مثبت( با سلامت روان همبستگ

ینتز فو -پرزنتایج مطالعه همچنین  .کنندیم ینیبشیپ اسلامت روان ر راتییدرصد از تغ 26و  47 بیکرونا، به ترت یماریب

 ماننگد یروانگ دیشگد یباعگث ناسگازگار توانگدی مگکرونگا  یمگاریاز ب ادراک شگده دیتهد( نشان داد که 2020) و همکاران

نشان داد که میزانی حمایتی که افگراد از دوسگتان و ( 2020) 1. بعلاوه نتایج مطالعه آستراضطراب و استرس شود ،یافسردگ

خانواده خویش در شرایط بهداشتی )شیوع ویروس کرونا( در یافت می کنند، زمینه سگاز کگاهش نگرانگی و اضگطراب آنگان 

 ی وجود دارد.اجتماع تیحمابا کرونا اضطراب است. به بیانی دیگر همبستگی منفی و معناداری بین 

 را واکنشگی ،زا وضعیت بسیار استرسدر خصوص تبیین این نتاجه قابل بیان است که شیوع ویروس کرونا به عنوان یکی از 

 پگی یان دردانشجو و شده روانی فشار سبب امر این باشد می روانی و جسمانی هیجانی، های پاسخ شامل که دارد همراه به

ندرمن و همکاران، کنند )لی زندگی آن با و آمده کنار شرایط این با یا و اداره کنترل، را زا استرس شرایط این که هستند آن

مان ن افراد در زمقابل های برای رویارویی موفقیت آمیز و آسا حمایت اجتماعی نیرومندترین نیرویو در این میان  (1999

اعی از کنگد. همچنگین حمایگت اجتمگ شکلات را برای افراد تسهیل مگیتحمل م زا شناخته شده و درگیری با شرایط تنش

اخت و روانی و همچنگین تقویگت شگن یزای زندگی و بروز مشکلات جسم میان عوامل تنش طریب ایفای نقش واسط های

 میمیصگز فضای . چرا که هنوشود فیت زندگی افراد مییتنش تجربه شده، افزایش میزان بقا و بهبود ک کاهش افراد، باعث

اطفی منجر وجود چنین منبع ع محسوب می گردد. خانوادة ایرانی منبع ارزشمندی برای حمایت اجتماعی عاطفی فرزندان

ت و شگرایط می گردد این افراد همواره تکیه گاه و منبع حمایتی مناسبی در پشت سر خود در هنگگام مواجهگه بگا مشگکلا

س کرونگا یر بسزایی در کاهش تنش و نگرانی هگای مربگوط بگه ویگرواسترس زا زندگی احساس می کنند. که این عامل تاث

 داشته باشند.

س یری دردسگترهمانند دیگر مطالعات علوم انسانی، پژوهش حاضر نیر با محدودیت های مانند بهره گیری از روش نمونه گ

 ر مطالعگاتدوهشگگران آتگی و محدود بودن به گروه سنی )دانشجویان( همراه بود که براین اساس پیشنهاد می گردد تا پژ

 خود این محدودیت را مورد توجه قرار دهند.

 

 

                                                           
۱ - Oster 
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