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 چکیده
 در رفتاری نقش علوم از مفیدی شواهد مطالعه مروری نقلی، در این

-میان و جامع در این مقاله ما. شود ارائه می ویروس کرونا شیوع با مبارزه
 دست زدن به ،ها دست شستن :ایمای، پنج موضوع را بررسی کردهرشته

همکاری با دیگران در اجرای یک رفتار ، قرنطینه کردن خود، صورت

در این زمینه، بیش از . بحران رسانی در مورداطلاع واکنش به و جمعی

نتایج این پژوهش نشان داد . مقاله مرتبط مورد تحلیل واقع شدند 011

ها موثر هستند اما در  وشوی دستمداخلات رفتاری در تقویت شست

 و اجتماعی یها حمایت کاهش میزان دست زدن به صورت تاثیری ندارند؛

به  و دهند، روانی منفی قرنطینه را کاهش می رفتاری، اثرات یها برنامه

وگوی کنند؛ گفت این ترتیب، عدم تمایل مردم به قرنطینه شدن را کم می

، هویت گروهی قوی و نیز پذیرش «بهترین چیز برای همه»زیاد در مورد 

اجتماعی انطباق با شرایط جدید در تقویت رفتار کمک به دیگران نقش 

رسانی موثر بحران عبارتند از سرعت،  های ارتباطات و اطلاع لفهدارند؛ مو

صداقت، اعتبار، همدلی و ترویج رفتارهای فردی مفید؛ و در نهایت، 

بهترین راه برای بیان میزان خطر این است که طیفی از آمار و ارقام را 

زیرا مشخص کردن یک )ارائه دهیم و با اطمینان کامل آمار را بیان نکنیم 

(. ه حداکثری ممکن است ادراک عمومی را دچار سوءتعبیر کندباز

تنها برای دولت و مسئولان بهداشت عمومی، بلکه  های این مطالعه نه یافته

 .ها و جوامع نیز مفید خواهد بود برای سازمان

ویروس کرونا، علوم رفتاری، مرور نقلی، مداخلات،  :های کلیدیواژه

 یعموم گذاری یاستس

 Abstract 
This rapid, narrative review summarizes useful 

evidence from behavioral science for fighting 

the COVID-19 outbreak. We undertook an 

extensive, multi-disciplinary literature search 

covering five issues: handwashing, face 

touching, self-isolation, public-spirited 

behavior, and responses to crisis 

communication. The search identified more than 

100 relevant papers. We find effective 

behavioral interventions to increase 

handwashing, but not to reduce face touching. 

Social supports and behavioral plans can reduce 

the negative psychological effects of isolation, 

potentially reducing the disincentive to isolate. 

Public-spirited behavior is more likely with 

frequent communication of what is “best for 
all”, strong group identity, and social 
disapproval of noncompliance. Effective crisis 

communication involves speed, honesty, 

credibility, empathy, and promoting useful 

individual actions. Risks are probably best 

communicated through numbers, with ranges to 

describe uncertainty – simply stating a 

maximum may bias public perception. The 

findings aim to be useful not only for 

government and public health authorities, but 

for organizations and communities. 

Keywords: COVID-19, Behavioral science, 

Narrative review, Interventions, Public Policy  
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 مترجمان یشگفتارپ

 یگام تواند یم ینهزم یندر ا یعلم یمحتوا یجو ترو یدکرونا روبروست، هرگونه تول یروسو یریگ روزها جهان با همه یناز آنجا که ا     

عمدتا به رفتار و سبک  یماریب ینا لو کنتر یتسرا ینکهبا توجه به ا یگر،د یاز سو. و اقدامات باشد ها یزیر برنامه یفیتمثبت در بهبود ک

و منسجم در  یدمف یا مقاله یرااخ. یابد یم انکار یرقابلغ یتیو مشاوره اهم یروانشناس ی،ها وابسته است، نقش علوم رفتار انسان یزندگ

جهت مقابله با  یعلوم رفتار های یتظرف که در آن یدهبه چاپ رس Journal of Behavioral Public Administrationنشریه 

از زبان  یناشر اصل یاجازه رسممقاله است که با  ینا یشماست، نسخه فارس یرو یشآنچه پ.  ستشده ا یکرونا مرور و بررس یماریب

ستاد مقابله با  اعضایمورد استفاده  تواند یم یمطالعه مرور ینا ینسخه فارس.  است یدهترجمه شده و به چاپ رسانگلیسی به فارسی 

و ناشر  یسندگانتشکر از نو ضمن. یردشناسان سلامت قرار گ روان یزو ن یرشناسانگ همه ی،درمان-یکرونا، کارکنان مراکز بهداشت یماریب

همه ما ضمن کسب  یزود باشد و به یراندر ا یریگ همه ینمقابله با ا یراهبردها یدر ارتقا یکوچک یترجمه گام یناست ا یدام ی،اصل

 .ییمبحران عبور نما ینتجارب ارزنده از ا

 

 مقدمه
در کاهش  جمعی و فردی عمومی رفتارهای شده استویروس کرونا ابهامات زیادی وجود دارد اما مشخص  گیریمورد سطح همه در

های کمی و  های اخیر، پژوهش طی دهه (.0101، همکاران و 0اندرسون) شود ها می سبب نجات جان انسان و این ویروس مفید بوده انتقال

گذاران و  ر اختیار سیاستهای خود را د طوریکه محققین پیشرو با موفقیت یافته اند، بهکیفی در حوزه علوم رفتاری افزایش یافته

طور  المللی در سراسر دنیا نیز بههای بین ها و سازمان دولت(. 0100،  ؛ کانمن0112، 0اشتاینتالر و سان)دهند  متخصصین قرار می

-یرو، دانش علم ازاین(. OECD ،0102؛ 0100اشتاین، سان)گیرند  ها برای حل مشکلات سیاسی بهره می ای از این یافتهگسترده

 .ها در مقابله با کرونا بهره گرفت توان از آن کاربردی و شواهد متعددی وجود دارد که می

 بررسی این. کنند قرار دهیم را در اختیار افرادی که با این بیماری مبارزه می مربوطه شواهد که است این از نگارش این مقاله ما هدف

هایی که  تنها حوزه ما نه. د دست یابندبر شواه یمبتن کند تا سریعا به تصمیم میکمک  محققان و متخصصان، مدیران، سیاسی مقامات به

                                                           
1  .  Anderson 
2  .  Thaler & Sunstein 
3  .  Kahneman 
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در . کنیم تر است را نیز بیان میها ضعیف هایی که شواهد مربوط به آن ها اطمینان داریم، بلکه حوزه مان در مورد آناز صحیح بودن دانش

شود، لازم است  هایی که در مقابله با ویروس کرونا حاصل می با پیشرفت بایست با احتیاط بیشتری عمل کنیم و همزمان ها می این حوزه

 .ها تقویت کنیم های بیشتری انجام داده و دانش خود را در این زمینه پژوهش

همکاری با دیگران در ، قرنطینه کردن خود، صورت دست زدن به ،ها دست شستن: ایمما در اینجا پنج موضوع رفتاری را بررسی کرده

رسانی دلیل انتخاب سه موضوع اول این بود که در بسیاری از کشورها، پیام. بحران رسانی در مورداطلاع شیوه و ی یک رفتار جمعیاجرا

دو موضوع بعدی نیز به این دلیل انتخاب شدند که در . وحوش این موضوعات استدر مورد سلامت عمومی در ارتباط با رفتار فردی حول

با توجه به . آیند های رفتاری کلیدی به شمار می ی مربوط به بهداشت عمومی در دوران شیوع یک بیماری، مشوقها پیروی از راهنمایی

که هم به  طوری شده در کاهش نرخ انتقال بیماری موثر است؛ بههای ارائه های بحران، پیروی از راهنمایی های غیرخطی در موقعیت پویایی

اندرسون و همکاران، )دهد  کند و هم تعداد موارد ابتلا در اوج اپیدمی را کاهش می کمک می کاهش تعداد کلی مبتلایان به بیماری

ابتدا شواهد موجود را ذکر . کنیم در هر بخش از این مقاله در مورد یکی از این پنج موضوع صحبت می(. 0101هاشوفر و متکالف،   ؛0101

در بخش نهایی، . اند خلاصه شده 0های این پژوهش در جدول  یافته. کنیم یان میهای خود را ب گیریکرده و در پاراگراف آخر نیز نتیجه

 .ها و مسائل مرتبط با این پنج موضوع صحبت خواهیم کرد در مورد یافته

ها انجام شده است و  شده برای این نوع پژوهشتر از استانداردهای تعیینلازم به ذکر است که این پژوهش در مدت زمانی کوتاه

البته اجرای این پژوهش به عهده تیمی از متخصصان رفتار کاربردی . دلیل، مبنای مروری نقلی دارد و نه مروری سیستماتیک همین به

مطالب مرتبط با هر  ها آن. دارند تخصص المللی بین یها سازمان و ایرلند در گذارانسیاست برای شواهد تولید زمینه بوده است که در

 ,PubMed, Scopus, PsychInfo, EconLit, ScienceDirectمانند)آکادمیک  اطلاعاتی هایبانک از سیعیو موضوع را از طیف

Google Scholar )گروهی یها ایمیل برخی منابع نیز از. های مرتبط با موضوع یافت شدند در گام اول، مقاله. اندآوری کردهجمع ،

. شده بودند، به دست آمدند منتشر اپیدمی شروع محض به کاربردی که رفتاری علوم المللیبین انجمن اعضای یها وبلاگ وها  توییت

مشغول به کار بودند تهیه  المللیبین و ملی رفتاری های کارگروه در که محققانی ها یا طور کلی، منابع بیشتر توسط اساتید دانشگاه به

 نیز در مقالات در حال تدوین از برخی)ر در مجله محدودیتی قائل نشدیم معیار انتشا و یا در مورد تاریخ انتشار، رشته خاص ما .اند شده

مقاله در  011طور کلی، بیش از  به. ها را بر اساس میزان استناددهی مرتب کردیم بعد از شناسایی مقالات، آن (.اند ه شد مطالعه وارد این

. شد ها با حوزه سیاست و عمل تعیین می می و ارتباط یافتهارزش شواهد نیز بر اساس برجسته بودن روش عل. این پژوهش تحلیل شدند

 .شده را در اولویت قرار دادیمهای کنترل آمده از کارآزمایی دست برای ارزیابی مداخلات نیز شواهد به

 
 های کلیدی خلاصه یافته. 1جدول 

 مبنای شواهد یافته موضوع رفتاری

 

 

 

شستشوی 

 ها دست

ها  شواهد مربوط به مداخلات شستشوی دست .تغییر عادات مهم هستند اما کافی نیستندرسانی برای  آموزش و اطلاع

ای به  های چندگانه قوی هستند و با روش

هایی که به انزجار اشاره دارند، میزان  جلب توجه، راحت کردن رفتار و پیام .اند دست آمده

 .کنند های الکلی دست را تقویت میاستفاده از شوینده

های  مثلا، راهرو)های عمومی شلوغ  های الکلی در مکان دادن افشانه قرار

کنند در افزایش میزان  هایی که جلب توجه می همراه با رنگ( ورودی

 .ها موثر است شستشوی دست

 

 

دست زدن به 

 صورت

بایست در محیط فیزیکی  برای اینکه مداخلات در تغییر رفتار مفید باشند، می

 . و اجتماعی تغییراتی پدید آورند

ما شواهدی در مورد مداخلاتی که میزان 

دست زدن به صورت را کم کنند نیافتیم، اما 

شده از کنیم از اصول استنتاج پیشنهاد می

ری گی های تغییر رفتار در این حوزه بهره مدل

 .صورت گیرد
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 مبنای شواهد یافته موضوع رفتاری

 

قرنطینه کردن 

خود و مقابله با 

 مشکلات آن

های  برند توصیه می سر بایست به افرادی که در قرنطینه به مقامات مسئول می

 .ها حمایت بیشتری به عمل آورند کافی انجام داده و از آن

درباره اثرات منفی قرنطینه بر سلامت روان 

شواهد مربوط به . شواهد قوی وجود دارد

اثربخشی اقدامات پیشگیرانه تنها در تعداد 

  .شود ها دیده می اندکی از پژوهش
های روزمره در  های اجتماعی و انجام فعالیت حفظ ارتباط با دیگران در شبکه

 .کنند رنگ میخانه، اثرات منفی قرنطینه بر بهزیستی را کم

 

 عمل جمعی

شود که  بیشتر میهمکاری با دیگران در اجرای یک عمل جمعی زمانی 

 .روشنی برای مردم بیان و تکرار شود به« بهترین کار برای همه»راهبرد 

ادبیات علمی در مورد عمل جمعی به صورت 

ها  این پژوهش. ای و قدرتمند استرشتهمیان

اهمیت این عوامل بر تقویت همکاری را قویا 

( محلی، و هویت سازمانیمانند، هویت ملی، هویت )هویت گروهی قوی  .کنند تایید می

 .دهد احتمال انجام یک عمل جمعی را افزایش می

تایید  مثلا، عدم)های معقول برای افراد غیرمتعهد  در نظر گرفتن تنبیه

 .در تقویت رفتار جمعی مفید است( اجتماعی

 

رسانی  اطلاع

 درباره بحران

نسبت به مردم رسانی درباره بحران،  لازم است مقامات مسئول هنگام اطلاع

 .کنند ها نشان دهند که احساساتشان را درک می همدلی نشان دهند و به آن

 

ها زمانی که متمایز، دارای ثبات، درگیرکننده و مرتبط طراحی شده  پویش

 .باشند، احتمالا تاثیرگذارترند

 

های اجتماعی که موجب تحریک انگیزش درونی برای کمک  های رسانه پیام

های اجتماعی  توانند موثر باشند؛ هرچند رسانه ند میشو به دیگران می

 .توانند مفید یا مضر باشند عنوان یک رسانه می به

 

شده در ادراک خطر، مسئولان و  های شناخته جهت پیشگیری از سوگیری

رسانی خطرات  ها جهت اطلاع توانند از آمار و ارقام و محدوده ها می رسانه

. ترین حالت است میانه این محدوده محتمل استفاده کنند؛ با این توضیح که

است اما عددی در  00111تا  111 چیز در محدوده  همه»عنوان نمونه،  به

 .«ترین است محتمل 00111حوش  و حول

رسانی درباره بحران های حوزه اطلاع پژوهش 

غالبا در مورد یک بحران خاص هستند اما 

ها  توان اصول عمومی مفیدی از آن می

 .کرد استنتاج

 

 

 

 

 

 

 

 

 

مبنای شواهد برای انواع سوگیری در ادراک 

خطر، قوی و وسیع است اما هیچ روش 

 .ها پیشنهاد نشده است آلی بر اساس آن ایده

 

 ها شستشوی دست
. ها عادت: کنند غلبه اساسی و مشترک مانع یک بر باید دهند می قرار هدف را روزمره هایفعالیت که رفتار تغییر آندسته از مداخلات

 (.0100، 0واردل و لالی، گاردنر) را از تمرکز بر سایر امور بازدارند ما ذهن که اند شده طراحی ای گونه به و هستند کارآمد بسیارها  عادت

. اصلاح کرد کسب دانش و آموزش طریق ها را از آن توان می سختی به و کنند می عمل آگاهی از خارج ها عمدتاً عادت طبق تعریف،

 طریق از عفونت کنترل رفتارهای سایر و ها دست بهداشت بهبود برای نیز تلاش حساس درمانی یها محیط در حتی عنوان نمونه، به

 (.0100، همکاران و 0ادواردز)مدتی دارد  کوتاه و محدود اثر آگاهی و آموزش

هایی  برای مثال، مرور پژوهش. اندزمینه موفق بودهاند که برخی مداخلات در این ها با شواهدی قوی نشان داده البته برخی پژوهش

 شیرهای مثلا نصب) بهتر نصب امکانات و یادآوری با آموزشی مداخلات که در بیمارستان انجام شده بودند نشان داده است که ترکیب

                                                           
1  .  Gardner, Lally, & Wardle 
2  .  Edwards 
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نیز گزارش داده  0100نه در سال مطالعه پیگیرا(. 0110، 0هایورد نایکوبا و)ها موثر است  وشوی دستدر افزایش میزان شست( اتوماتیک

-نشانه راحت بودن استفاده از ابزار، هشدار دادن و اجتماعی، نفوذ جمله از رفتاری است که برای پیشرفت در این زمینه به چندین اهرم
  الکلی دست کننده ضدعفونی از استفاده مزایای به بعدی مطالعات(. 0100و همکاران،  0هویس)گذاری برای جلب توجه نیاز داریم 

(AHS )یکی از ابعاد بسیار مهم مداخلاتی که  (.0102، همکاران و  گولد) اند داشته یی که کاملا در معرض دید هستند اشارهها مکان در

به )در وسط لابی ورودی یک بیمارستان  AHSقرار دادن استند . باشد می« جلب توجه»اند،  ها موفق بوده در تقویت رفتار شستن دست

انتخاب (. 0102و همکاران،   هابز)دهد  طور معناداری افزایش می میزان استفاده از این ابزار را به( جای قرار دادن آن در یک گوشه

چان، هوما )ها  د افشانهدر مقایسه با افزایش تعدا AHSهای  های در معرض دید، نزدیک و با دسترسی راحت برای قرار دادن افشانه مکان

 AHSزن برای اشاره به های چشمک در پژوهشی دیگر، استفاده از چراغ(.  010، 2کیور و اینک)تاثیر بیشتری دارد (  010، 2و کیرکلند

 (.0102و همکاران،  2رشیدی)ها داشته است  توجهی در شستن دستتاثیر قابل

های کاری نشان  یک پژوهش مروری در محیط. ت از سلامت انجام شده استهای خارج از مراکز مراقب مداخلات کمتری در محیط

طور معناداری  ها معمولا میزان رعایت بهداشت دست را به داده است که فراهم کردن محصولات بهداشتی و آموزش نحوه استفاده از آن

های بهداشتی عمومی  استفاده از صابون در سرویس علائم کتبی نیز در افزایش نسبی میزان(. 0102و همکاران،   زیویچ)دهد  افزایش می

حل نیز راه( کننده ندارندکه نیازی به نیروی بدنی مصرف)های خودکار صابون  نصب حوله و افشانه(.  011و همکاران،  01جوداح)موثرند 

، ( 011و همکاران،  00درامون-پوریز) های مرتبط با انزجار هم اثربخش هستند براین، پیام علاوه(.  010و همکاران،  00فورد)مطلوبی است 

نفر هر   نفر،   از هر »مثل اینکه، )رسانند  هایی که هنجارهای اجتماعی را به گوش مردم می ، هرچند شواهد از مفید بودن پیام( 011

 (. 010و همکاران،   0لاپینکسی)کنند  حمایت نمی( «شویند هایشان را می بار دست

ها حاکی  این پژوهش. دهند شده، نتایج مهمی را در اختیار ما قرار میهای کنترل کارآزمایی شواهد حاصل از چندین پژوهش، از جمله

تغییر رفتار مستلزم این است که . ها نقش دارند اما کافی نیستند ها در تغییر عادت رسانی از آنند که اگرچه آموزش دادن به مردم و اطلاع

عنوان یک هنجار  ر خاص جلب کند، انجام آن رفتار را راحت سازد و آن را بهمحیط فیزیکی و اجتماعی توجه شخص را به یک رفتا

هایی که اشاره به انزجار دارند موثر هستند، اما هدف اصلی این نوع مداخلات این است که توجه مردم  ارسال پیام. اجتماعی تقویت نماید

ابزار مفیدی برای تقویت رفتار شستن  AHSدر نتیجه، . سازند شده را برایشان راحتهای ارائهرا جلب کنند و پیروی از دستورالعمل

از هر نوعی که )ها  اینکه سازمان: کنند به نظر ما، شواهد از اجرای یک راهبرد خاص در این زمینه حمایت می. آید ها به شمار می دست

های  ها، نزدیک آسانسورها، راهروها و سالن بیمثلا، در لا)بایست جلوی درها و مراکز عمومی که جمعیت در آنجا زیاد است  می( باشند

 .قرار دهند AHSاستندهای رنگی ( غذاخوری

 

 دست زدن به صورت 
های علمی مناسبی در زمینه اجرای مداخلاتی برای کاهش فراوانی دست زدن  ها ما نتوانستیم پژوهش برخلاف موضوع شستن دست

زنند  مرتبه به دهان، بینی یا چشمان خود دست می 01الی  01که افراد هر ساعت ای حاکی از آنند مطالعات مشاهده. به صورت بیابیم

                                                           
1  .  Naikoba & Hayward 
2  .  Huis 
3  .  alcohol-based hand sanitizer 
4  .  Gould 
5 . Hobbs 
6  .  Chan, Homa, & Kirkland 
7  .  Cure & Enk 
8  .  Rashidi 
9  .  Zivich 
10  .  Judah 
11  .  Ford 
12  .  Porzig-Drummond 
13  .  Lapinski 
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۶       
 یک مطالعه مروری نقلی: نقش علوم رفتاری در مقابله با ویروس کرونا

Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 

  

 
 

و اندازه (  2 0، 0لیپینسکی و نلسون)طور دقیق بررسی نشده است  ثبت شخصی لمس صورت به(.  010، 0لازکواک، گرالتون و مک)

 .شده نیز غالبا خیلی کوچک بوده استهای بررسی نمونه

ست زدن به صورت در رابطه با شیوه تشویق مردم به انجام یک رفتار خاص، در نبود شواهد مستقیم، سئوالاتی دلیل، مساله د همین به

-پیشنهاد کرده«  چرخ تغییر رفتار»های مختلف، رهنمودهایی تحت عنوان  های حوزه دانشمندان رفتاری با بررسی پژوهش. کند ایجاد می
: ای شکل گرفته است؛ این سه مولفه عبارتند ازمولفه تغییر رفتار بر اساس یک مدل سهچرخ (. 0100،  مشی، ون استارلن و وست)اند 

شناختی و فیزیکی توانایی انجام یک رفتار خاص را داشته باشند، محیط  طبق این مدل، افراد باید از نظر روان. توانایی، فرصت و انگیزه

ها را در مسیر مشخصی  بایست به این رفتار انرژی داده و آن ای روانی افراد هم میها نیز باید این رفتار را تسهیل کند و فرآینده اطراف آن

 چارچوب (. 0101میشی، )توان از این مدل برای مقابله با کرونا بهره گرفت  به عقیده پژوهشگران، می. هدایت کند
EAST ( گروه

. باشد 2موقعشود که رفتار ساده، جذاب، اجتماعی و به می کند که انجام یک رفتار زمانی تسهیل تاکید می(  010، 2های رفتاری بینش

تنهایی کافی نیستند؛ ما برای تغییر یک  ها این است که همه اشاره دارند که آموزش و اطلاعات به یک نکته مشترک میان این چارچوب

 .بایست محیط فیزیکی و اجتماعی و ادراک و ذهنیت مردم را نیز اصلاح کنیم رفتار، می

مثلا لازم است دستمال . اجرای یک مداخله فیزیکی برای اصلاح رفتار دست زدن به صورت، باید چند نکته را رعایت کنیم هنگام

تا افراد برای خاراندن صورت ( کلید کارمندان و روی میز ناهار و قهوه ها، کنار صفحه مثلا در اداره)کاغذی را در جاهای مناسب قرار دهیم 

بایست یک مداخله اجتماعی  مسئولان سلامت عمومی نیز می. هایشان استفاده نکنندی داشته باشند و از دستخود فورا به آن دسترس

. تشویق کنند( مثلا، خاراندن صورت با آستین به جای دست)بایست مردم را به پذیرش اجتماعی یک رفتار جدید  ها می آن: اجرا کنند

 (.0101، 2هالزورث)ت مشابهی ارائه داده است یتانیا نیز پیشنهادابرهای رفتاری  گروه بینش

 

 قرنطینه شدن و مقابله با مشکلات آن

بخشی از واکنش لازم به شکستن چرخه انتقال ویروس کرونا این است که افراد مبتلا به این بیماری، و کسانی که با مبتلایان ارتباط 

و   دای)کند  های عفونی کمک می مقابله و کنترل شیوع بیماریاگرچه قرنطینه شدن به . نزدیکی دارند، خودشان را قرنطینه کنند

های متعددی هستند که با شواهدی روشن، اثرات منفی  پژوهش. ، اما ممکن است سلامت روان افراد را به خطر اندازد(0112همکاران، 

ها  ادن به مردم در مورد این تاثیرات منفی آناز سوی دیگر، برخی مطالعات حاکی از آنند که آگاهی د. کنند قرنطینه بر مردم را تایید می

شناسی و مراقبت از سلامت عمومی بارها تایید شده است که  در ادبیات روان. کندرا برای قرنطینه شدن آماده و البته گاهی منصرف می

-هالت)مثل سیگار کشیدن  شدهانزوای اجتماعی برای بهزیستی روانی مضر است و اثرات منفی آن با مضرات برخی عوامل خطر شناخته

تنهایی با افزایش خطر ابتلا به مشکلات سلامت روان، از جمله افسردگی و اضطراب، . قابل مقایسه است(  010و همکاران،  01لوستاد

 (. 010و کاسیپو،  00کاسیپو، کاپیتانیو)ارتباط دارد 

نه شده بودند به دانش ما در مورد پیامدهای احتمالی یک مقاله مروری جدید در مورد افرادی که بین چند روز تا چند هفته قرنطی

 یریپذیکو تحر یشانیپر نتایج این پژوهش مروری این بود که اگرچه انتظار بروز(. 0101و همکاران،  00بروکس)قرنطینه افزوده است 

منفی اثرات برخی  اما نیست، ای دور از ذهنپدیده ینهکسالت در طول قرنطاحساس و  ی، از دست دادن آزادیعدم تماس اجتماع ناشی

                                                           
1  .  Kwok, Gralton, & McLaws 
2  .  Lipinski & Nelson 
3  .  Behavior Change Wheel 
4  .  Michie, van Stralen & West 
5 . EAST framework 
6  .  Behavioural Insights Team 
7  .  Easy, Attractive, Social, and Timely 
8  .  Hallsworth 
9  .  Day 
10  .  Holt-Lunstad 
11  .  Cacioppo, Capitanio 
12  .  Brooks 
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. مانند تا حداکثر سه سال بعد از قرنطینه نیز باقی می( یگرانو د 0وو)به مواد  یو وابستگ( 0100و همکاران،  0یول) قرنطینه مثل افسردگی

در زمان شیوع بیماری از نتایج این تحقیق مروری تلویحاتی برای کارکنان حوزه مراقبت سلامت دارد؛ مراقبان سلامتی که نگرانند نتوانند 

لی و همکاران، )شود  ها نگریسته می ، بعد از قرنطینه با انگ و تردید به سلامت آن( 011و همکاران،   ماندر)همکارانشان پشتیبانی کنند 

 (.0112،  مارژانوویک، گرینگلاس و کافی)دهند  و پس از قرنطینه عمومی، مدت بیشتری قرنطینه خود را ادامه می(  011

تر قرنطینه با سلامت های طولانی دوره. نیز مهم است« طول مدت قرنطینه»های این مرور پژوهشی این بود که  یکی دیگر از یافته

اگر مدت زمان قرنطینه از . همراه هستند( 0102و همکاران،  2جئونگ)و افزایش خشم (  011و همکاران،   هاوریلاک)تر روان ضعیف

های بهداشتی پیروی نکنند ، ممکن است سطح اخلاقیات کاهش یابد و موجب شود افراد از دستورالعملزمان پیشنهادی بیشتر گردد

 .سازی و قطعیت داشتن در مورد بازه زمانی قرنطینه اهمیت زیادی دارنددلیل، روشن همین به(. 0112و همکاران،  2رونا)

اند که ها نشان داده پژوهش. سازد تر مینه بر سلامت روان را پررنگهای روزمره، تاثیر تنهایی در دوران قرنطی انجام ندادن فعالیت

این در حالی است که برخی رفتارهای خودمراقبتی (. 0102و همکاران،  2لیال)زند  های روزمره به سلامت روان آسیب می فقدان فعالیت

کنند و  معمولا در دوره قرنطینه کاهش پیدا می( 0102و همکاران،  01چکرود)و ورزش (  010و همکاران،   آیریش)مانند خواب کافی 

و  00وانگ)بینند  های روزمره آسیب می کودکان بیش از سایرین از این تغییرات ایجادشده در فعالیت. شوند صورت منظم انجام نمی دیگر به

 (.0101همکاران، 

احتمال (.  011و همکاران،  00سینهوتا)نماید  می گذاری اجتماعی به افراد در مقابله با شرایط کمک ریزی برای عوارض فاصلهبرنامه

،  0گلویتزر)شوند  های کلی بیان میصورت خواسته هایی است که به هایی که هدف و زمان مشخصی دارند بیش از آناجرای برنامه

های اجتماعی اجرا کرد  انههای اجتماعی از راه دور، تلفن، تماس تصویری یا سایر رس توان یک برنامه را از طریق شبکه گاهی می(.    0

توانند  مردم می. ای داردکنند اهمیت ویژه های اجتماعی برای کسانی که تنها زندگی می سازی شبکهفعال(.  011،  0شاو و گانت)

از تنظیم  ها عبارتند برخی از این فعالیت. کنند همچنان انجام دهند های روزمره را که در دوره قرنطینه تغییر نمی هایی از فعالیت بخش

برای کسانی که سلامت کافی )های ورزشی خانگی  ساعت برای بیدار شدن در یک زمان مشخص، پایبندی به ساعات کاری و انجام تمرین

های روزمره  های خود با دیگران و انجام فعالیت ریزی کردن قبل از شروع قرنطینه، صحبت در مورد برنامهبرنامه(. 0101میشی، ( )دارند

ها جهت کاهش ابهام و تقویت نگرش مثبت به آن  با انتخاب« صرف»مواجهه . برای غلبه بر احساس اضطراب مفید هستند خانوادگی

 .تر سازدبه عبارت دیگر، آشنایی با نحوه انجام عمل ممکن است آن عمل را برای فرد جذاب(. 0110لی، )ها مفید است  انتخاب

وقتی دولت اعلام . شده قرنطینه، میزان مشارکت داوطلبانه را کاهش دهدی ادراکاما خطر احتمالی این است که پیامدهای منف

شوند بلکه از  تنها نسبت به بیماری و شدت آن ظنین می ها نه شان اجرا کنند، آنکند که مردم اقدامات خاصی را برای حفظ سلامت می

. د شده است تا چه اندازه در کاهش شیوع بیمار مفید خواهد بودها پیشنها حل و ماهیت رفتارهایی که به آنپرسند این راه خودشان می

مثلا،  –دهند آندسته از اطلاعات پزشکی را که ممکن است به یک عمل نامطلوب ختم شود  مثلا، برخی از افراد به خودشان اجازه نمی
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۸       
 یک مطالعه مروری نقلی: نقش علوم رفتاری در مقابله با ویروس کرونا

Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 

  

 
 

ی افراد شک داشته باشند که بیماری ممکن وقت(. 0101و همکاران،  0سوینی)دریافت کنند  -اینکه متوجه شوند نیاز به جراحی دارند 

پذیر است دیگران را هم آلوده سازد، تمایل چندانی به قرنطینه کردن خود ندارند اما اگر تصور کنند که این بیماری بر اقشار آسیب

مردم پیامدهای منفی برای  به همین ترتیب، اگر(. 0102و همکاران،  0کاپس)شوند  تر میگذارد، نسبت به قرنطینه مایل اجتماع تاثیر می

بینی کنند، از این پیامدها بترسند یا در مورد احتمال مبتلا شدن افراد در معرض خطر به این ویروس قرنطینه کردن خود پیش

 .را انکار کنند تا مجبور به قرنطینه نشوند COVID-19نیندیشند، ممکن است علائم 

بایست برای  دلیل، مسئولان می همین به. زندقرنطینه به سلامت روان آسیب میطور کلی، شواهد به روشنی حاکی از آنند که  به

مثلا، خطوط )ها را به استفاده از این خدمات تشویق کنند  شوند خدمات سلامت روان بیشتری فراهم آورند و آن کسانی که قرنطینه می

ریزی در زمان قرنطینه مفید خواهد بود، به داشتن برنامهاحتمالا تشویق افراد (. های تلفنی اختصاص دهند تلفن بیشتری به مشاوره

شان را انجام دهند و در های روزمرهها را تشویق کرد فعالیت توان آن مثلا، می. هرچند شواهد قدرتمندی در این زمینه وجود ندارد

آشنا کردن مردم با . نی دریافت کنندهای اجتماعی اظهار کنند که قرنطینه هستند و دوست دارند از دیگران پیام و تماس تلف شبکه

 .کند های مقابله با آن احتمال پیروی مردم از دستورالعمل قرنطینه را تقویت میفرایند قرنطینه و راه

 

 تشویق به عمل جمعی

دهند افراد جوان در  میشواهد نشان . تنها به رفتار خود فرد، بلکه به رفتار سایر شهروندان نیز بستگی دارد مقابله با ویروس کرونا نه

ها به تغییر رفتارهایشان  ، اما اشتیاق آن(0101و همکاران،   سهرابی)مقایسه با سالمندان شانس خیلی کمتری برای ابتلا به کرونا دارند 

 (.0101،  کاران)گذارد  در این شرایط بر تعداد افراد سالمندی که ممکن است به این بیماری مبتلا شوند تاثیر می

، « مسابقات خوب عمومی»مانند )های فردی و اجتماعی همراستا نیستند تحت عناوین مختلف  ل مشابه در مواردی که انگیزهمسائ

نتایج نشان داده . اند مورد مطالعه واقع شده( «2حوضچه منبع مشترک»، و «2مشکلات عمل جمعی»، «2های بغرنج اجتماعی وضعیت»

،  اوستروم، واکر و گاردنر)کنند  منفعت شخصی را کنار گذاشته و مطابق منفعت جمعی عمل میافراد ( هرچند نه همیشه)است که گاهی 

، یعنی کسانی که حاضرند (0100، 00چادهاری)بنامیم  00«همکاران مشروط»شاید بتوانیم اغلب مردم را (.    0، 01؛ لیدیارد0  0

 .شوند ها نیز منصرف می کنند، آن ی از مردم چنین نمیخودشان را فدای منفعت دیگران کنند اما اگر ببینند که تعداد زیاد

اند که حداقل سه عامل بر بروز رفتارهای مبتنی بر منفعت گروهی های علمی وسیع با فراهم کردن شواهدی قوی نشان داده پژوهش

ه این سه عامل ابتدا در تجربیات اگرچ. رسانی روشن درباره موقعیت، هویت گروهی قوی و تنبیه معقول افراد غیرمتعهد اطلاع: نقش دارند

رسانی درباره  اطلاع(. 0102،  0فهر و شورتنبرگ)آزمایشگاهی کشف شدند اما بعدا مشخص شد که در زندگی واقعی نیز کاربرد دارند 

روهی اگر رهبر در مورد یک رفتار جمعی مطلوب و مبتنی بر منفعت گ(.  011،  0زلمر)شود  بحران سبب افزایش معنادار همکاری می
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رسانی صحیح اعتماد مردم را  در واقع، اطلاع. شود روشنی صحبت کند و دیگران نیز آن را تکرار کنند، احتمال همکاری مردم بیشتر می به

، 0بورنشتاین)کند که نسبت به انجام این رفتار متعهد باشند  کند و مردم را تشویق می گذاری میکند، هنجارهای اجتماعی را پایه جلب می

بهتر « به نفع همه است»بروز مشکلات اجتماعی حاکی از آن است که توضیح اینکه چرا یک رفتار  بررسی تعاملات موثر در دوره(. 0  0

گیریم یکی  بر این اساس، نتیجه می(. 0102، 0پاویت)تواند همکاری میان مردم را تقویت کند  از توجیه مردم به انجام یک رفتار خاص می

ها را متوجه سازیم که قرنطینه کردن خود در پاسخ به علائم  ی تقویت همکاری مردم در دوران قرنطینه این است که آنها از بهترین راه

 .کند یکدیگر را مبتلا نکنیم این بیماری بهترین راهی است که به همه ما کمک می

فردی را کنار  احتمال دارد که منفعت هرچقدر مردم بیشتر احساس کنند که در یک پاسخ گروهی یا اجتماعی نقش دارند، بیشتر

شود زیرا در این حالت واکنش تر میاین امر در پاسخ به تهدیدها روشن(. 0100چادهاری، )بگذارند و مطابق منفعت گروهی رفتار کنند 

 (. 010و همکاران،   کارتر)شود  تر میسبب ایجاد یک پاسخ عمومی قوی( و نه فردی)افراد در قالب گروهی 

کنند  صورت عمومی قابل مشاهده باشد و برای کسانی که از این امر تبعیت نمی شود که مشارکت افراد به همکاری زمانی تقویت می

صورت مودبانه  البته تنبیه لزوما مادی نیست زیرا عدم پذیرش اجتماعی یک رفتار به(. 0111،  فهر و گاچر)تنبیهاتی در نظر گرفته شود 

البته نباید فراموش کنیم که اگر تنبیه غیرمنصفانه یا (.  011ماسکلت و همکاران، )تنبیه برای فرد خاطی به شمار آید تواند نوعی  نیز می

 (.0112و گاچر،   هرمان، تونی)ضداجتماعی باشد ممکن است رفتارهای ناپسندتری ایجاد کند 

ها و قرنطینه کردن خود در  مثل شستن دست-تارهای مفید استفاده از این اصول مبتنی بر شواهد هم برای تشویق مردم به اجرای رف

و هم برای پیشگیری از رفتارهای نامطلوب در این شرایط مفید خواهد بود؛ برخی از رفتارهای نامطلوبی که در زمان شیوع  –صورت نیاز 

ی و کارکنان حوزه سلامت، دوری زده شدن، خشمگین شدن و پرخاشگری کردن به مقامات رسمشوند عبارتند از وحشت کرونا دیده می

زدگی از مردم یا نژاد خاصی که ظاهرا ریسک بالایی برای ابتلا به بیماری دارند و همدلی نکردن با افرادی که با کردن همراه با وحشت

 .شیوع ویروس ارتباط خاصی دارند

زده شوند و جامعه را دچار بیماری وحشت دهند که مردم در پاسخ به یک بحران بیشتر از اینکه ها نشان می خوشبختانه پژوهش

روبین، پاتس )است ( H1N1) 2یک مورد اخیر در این زمینه، آنفلونزای خوکی(.  011، 2ماسون)کنند، با یکدیگر همکاری متقابل دارند 

واکنش افراطی و . کنند میبا این حال، در زمان شیوع یک بیماری غالبا مشکلات اقتصادی و اجتماعی شدیدی بروز (. 0101و میشی، 

های مراقبت از سلامت نیز دیده  تنها در جمعیت عمومی، بلکه در میان متخصصان و کارکنان سیستم ای نهمبتنی بر ترس به چنین پدیده

 (.0112، 2بونو و ون دام)شود  می

ای پیشگیری از آن شواهد زدگی از اتمام محصولات و یا تلاش برهای خرید ناشی از وحشت جالب است که در مورد سائق

ها اجتماعی چندین کشور گزارش دادند که مردم برای خرید اجناس  در زمان شیوع کروناویروس، رسانه. بالای اندکی وجود دارند کیفیت

نایاب ( درآمد و با درآمد متوسطویژه در کشورهای کم به)اند و اکنون این نگرانی وجود دارد که تجهیزات پزشکی حیاتی هجوم آورده

زدگی ها در شیوع رفتارهای مبتنی بر وحشت در مورد پوشش مسئولانه و غیرمسئولانه رسانه(. 0101،  هوپمن، آلجرنازی و مهتار)شوند 

دهی جهانی در مورد ویروس کرونا، نشان داده است که ممکن است استفاده از زبان تحلیل اولیه پوشش. تحقیقاتی صورت گرفته است

                                                           
1  .  Bornstein 
2  .  Pavitt 
3  .  Carter 
4  .  Gächter 
5  .  Herrmann, Thöni 
6  .  Mawson 
7  .  swine flu 
8  .  Bonneux & Van Damme 
9  .  Hopman, Allegranzi, & Mehtar 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 fr
oo

ye
sh

.ir
 a

t 1
2:

44
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
A

ug
us

t 6
th

 2
02

0

http://frooyesh.ir/article-1-2115-fa.html


۰۰       
 یک مطالعه مروری نقلی: نقش علوم رفتاری در مقابله با ویروس کرونا

Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 

  

 
 

اما مرور اخیری که روی (. 0101، 0جورگنسن-وال)صحیح نباشد « ویروس کشنده»تفاده از کلمات خاصی مانند هشداردهنده و اس

دهد که اگرچه افراط در ترسناک نشان دادن  دهی خبری آنفولانزای خوکی صورت گرفته است نشان میهای مربوط به پوشش پژوهش

های مقابله با یک بیماری را  ها معمولا به جای اینکه بهترین روش ن است که رسانهتر ایکند اما مساله مهم این مساله مشکلاتی ایجاد می

 (.0102، 0هارتمن کلم و )کنند  صحبت می( مثلا، تعداد افراد مبتلا)به مردم نشان دهند، در مورد تهدیدهای آن 

. ویروس دارند، دچار تبعیض یا طغیان شوند های اجتماعی خاصی که ارتباط بیشتری با های مهم نیز این است که گروه یکی از نگرانی

طور  به(.  011و همکاران،   پرسون)ها مورد تبعیض نژادی واقع شدند  آمریکایی-، آسیایی(SARS)مثلا در زمان شیوع اپیدمی سارس 

گروه واکنش منفی -ونپذیرتر هستند بیشتر احتمال دارد که نسبت به افراد برکنند در مقابل بیماری آسیب کلی، کسانی که احساس می

چند مورد ادعای مربوط به (. 0112،  ناوارت و فسلر)نشان دهند و تلاش کنند دیگران نیز این بیماری را از دیدگاه قومیتی ببینند 

روز برای مقابله با این وضعیت و پیشگیری از ب(. 0101،  عنوان نمونه، شیمیزو به)نژادپرستی ضدچینی در پاسخ به کرونا ثبت شده است 

های خاص از نظر  نسبت به گروه 2هراسیهای خود تاکید کنند که نشان دادن رفتارهای بیگانه بایست با پیام تبعیض نژادی، رهبران می

ها این است  اند و هدف مشترک همه آن شده نیست و همه باید بدانند که تمام مردم دنیا با تهدید یکسانی مواجه شدهاجتماعی پذیرفته

 (.0102، 2بوهم، راش و بارون)ه با این اپیدمی پیروز شوند که در مقابل

های عمومی،  المللی، بلکه در کلیه مکانطور خلاصه، مقابله با ویروس کرونا یک عمل جمعی است که نه صرفا در سطح ملی و بین به

رسیدن به یک نتیجه جمعی بهتر، منافع  شواهد قوی حاکی از آنند که بسیاری از مردم حاضرند برای. های کار و منازل جریان دارد محل

 .برای تسهیل عمل جمعی، شیوه استفاده از زبان و رهبری اهمیت حیاتی دارد. خودشان را نادیده بگیرند

هویت . کند رسانی قوی در مورد یک راهبرد مشترک برای مقابله با بیماری، پیروی مردم از رفتارهای تجویزشده را تقویت می اطلاع

شیوه . کند ، علاقه مردم به پاسخدهی گروهی را بیشتر می«شما»و « من»است نه « ما»که در آن رفتار بیشتر مربوط به  گروهی قوی،

های  حلنشان دادن میزان علاقه و تلاش مردم برای پیروی از راه. های اجتماعی نیز حائز اهمیت است دهی بیمای در رسانهپوشش

به اندازه نشان دادن شکست مردم در چنین کاری مهم است زیرا افرادی که ( اقعا چنین باشدکه و درصورتی)تجویزشده از سوی دولت 

های تجویزی کاهش  حلوقتی پیروی از راه. کنند باید بدانند که دیگران نیز در حال همکاری هستند صورت مشروط همکاری می به

ن اما مودبانه در صورت عدم پیروی از راهبردهای بهداشتی در ارتقای تنبیه روش. ای از تنبیه استفاده شودیابد، خوب است تا اندازه می

های روشنی در مورد عدم پذیرش این رفتارها ابلاغ بایست بیانیه که نقض قوانین شدیدتر باشد، می درصورتی. رفتار متعهدانه موثر است

 .در این مورد توافق نظر داریم همه ما. صورت آشکار نمایش داده شود شود و همزمان، تنبیه افراد غیرمتعهد به

 

 رسانی درباره بحران اطلاع

کوشند  دهند و این مطالعات می رسانی درباره بحران پاسخ می بخشی از ادبیات علمی در مورد این است که مردم چطور به اطلاع

اند اما غالبا  اخه پژوهشی انجام شدهاگرچه مطالعات سودمند زیادی در این ش. های ارتباطی در زمان بحران را مشخص سازند بهترین راه

تنها در حوزه  با این حال، اصول مفیدی از این مطالعات استنتاج شده است که نه. اند مربوط به کشورها یا رویدادهای خاصی بوده

مورد خطر و انگیزه رسانی ملی، بلکه در سیستم سلامت عمومی نیز کاربرد دارند و به ایجاد تعادل میان اطلاع دادن به مردم در  اطلاع

                                                           
1  .  Wahl-Jorgensen 
2  .  Klemm & Hartmann 
3  .  Person 
4  .  Navarrete & Fessler 
5  .  Shimizu 
6  .  xenophobic 
7  .  Böhm, Rusch, & Baron 
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در این (.  010و همکاران،  0جین)کند  ها ایجاد شود، کمک می ها برای مقابله با خطر، بدون اینکه ترس غیرضروری در آنبخشیدن به آن

 .کنیم ها وجود دارد، صحبت می شده در ادراک خطر، که شواهد قوی در مورد آن های شناخته بخش، در مورد سوگیری

ها، مقاصد و رفتارهای مردم  تواند بر نگرش در اینجا اهمیت زیادی دارد زیرا ترس یک نیروی مشروع است که می «غیرضروری»واژه 

مباحثات . رسانی در مورد شیوه پاسخدهی به بحران همراه گرددخصوص اگر با اطلاع ؛ به( 010و همکاران،  0تانباخ)تاثیر مثبت بگذارد 

شود جذبه  اما معمولا گفته می. کند یا خیر هنوز ادامه دارد تغییر بلندمدتی در رفتار ایجاد می«  جذبه ترس»علمی در مورد اینکه آیا 

و همکاران،   پیترز)قوی باشد ( تواند تفاوتی ایجاد کند باور به اینکه عمل فرد می)ترس زمانی موثرتر است که احساس خودکارآمدی 

0102.) 

جذبه »شواهد حاکی از آنند که . ها را بترسانند هیجان مردم را برانگیزند نه اینکه آنها را طوری طراحی کرد که  توان پیاممی

برای مثال، در بافت سیگار کشیدن مشخص شده است که (.  010، 2شن)گذارد  بر تغییر رفتار تاثیر مثبتی به جای می«  همدلی

اندازه دهند، به ست دادن روابط به دلیل مصرف سیگار، را نشان میهای واقعی زندگی، مثل بیمار شدن یا از د بازاریابی اجتماعی که روایت

تواند باور  بندی مبتنی بر همدلی مییک چارچوب. در کاهش مصرف سیگار موثر هستند« جذبه ترس»یا حتی بیشتر از تصاویر مبتنی بر 

 (.0101، 2شن)به همکاری اجتماعی برای مقابله با اثرات یک بحران را نیز در مردم تقویت کند 

در نظر گرفتن این مساله هم در . دهند طور متفاوتی واکنش نشان می رسانی در دوره بحران به های مختلف نسبت به اطلاع گروهخرده

های  توجه داشتن به ویژگی. رسانی درباره بحران اهمیت دارد و هم برای ارتقای اطلاع(  011واگان و تینکر، )پذیرتر های آسیب مورد گروه

کند احساس کنند جامعه برای مقابله با بحران  ها کمک می کنند به آن رسانی بحران را دریافت می شناختی افرادی که اطلاعیتجمع

 HIVبرای نمونه، پژوهشی نشان داده است که اگر فردی که در یک ویدئو در مورد (.  011،  ، لی و نی2هیث)تر شده است آماده

نوعی با این  رسد به هایی که در مورد این بیماری به اطلاع مردم می تبار داشته باشد و یا پیام یکاییآمر-کند ملیت آفریقایی صحبت می

، 01کالیچمن و کولی)یابد  متمایل گردند افزایش می HIVآمریکایی به انجام تست -فرهنگ مرتبط باشد، احتمال اینکه زنان آفریقایی

0   .) 

های خصوصی با موفقیت اجرا  محور عمومی از اصولی که در شرکتهای سلامت وقتی شرکتاند که  های بازاریابی نشان داده پژوهش

(. 0102، 00؛ داننبرگ 011، 00رومانیک و شارپ)تر هستند کنند موفق پیروی می( یرکننده و مرتبط بودندرگمتمایز، باثبات، )شده است 

کند اطلاعات عمومی مهم مربوط به سلامت را به خاطر  ها کمک می دار به کودکان و خانوادهبرای مثال، بیان عبارات برجسته و طنین

کند، مثال خوبی از تاثیر بلندمدت  که در استرالیا در زمینه محافظت از خورشید فعالیت می« Slip, Slop, Slap»کمپین . داشته باشند

مونتاگو، بورلند و )توانند به موفقیت دست یابند  گیرند می هایی که از این اصول بهره می دهد پویش و گسترده بر رفتار است و نشان می

 (.0110،  0سینکلیر

                                                           
1  .  Jin 
2  .  Tannenbaum 
3  .  fear appeals 
4  .  Peters 
5  .  empathy appeals 
6  .  Shen 
7  .  Shen 
8  .  Heath 
9  .  Ni 
10  .  Kalichman & Coley 
11  .  Romaniuk & Sharp 
12  .  Danenberg 
13  .  Montague, Borland, & Sinclair 
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Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 

  

 
 

و انتشار سریع اطلاعات را (  010پژیگ و همکاران، -توپنبرگ)اند رسانی گشوده های اجتماعی درهای جدیدی به روی اطلاع رسانه

هایی که یک ضرورت  پیام. دوستانه نیز نقش دارندها در تقویت رفتارهای انسان رسانه(.  010، 0هوت و آلهیناوی-کاس)اند  تسهیل کرده

انگیزند بیشتر  های هیجانی قوی برمی هایی که واکنش دهند تا مردم را به انجام یک عمل خاص تشویق کنند و آن اخلاقی را نشر می

کنند، در مقایسه با  تحریک می را برای کمک به دیگران« درونی»هایی که یک انگیزه  احتمال دارد که به اشتراک گذاشته شوند؛ اما پیام

 (. 010، 0ون در لیندن)تری بر فرد دارند مدتانگیزند، معمولا اثر طولانی برمی« خوب»هایی که مشوق بیرونی را برای انجام کار  آن

باوت و )دارند در انتشار اطلاعات نادرست نیز نقش ( خواسته یا ناخواسته)های اجتماعی  البته این مساله تائید شده است که رسانه

مطالعات مربوط به دو . ها همسو نیستند های اجتماعی در بحران در واقع، شواهد در رابطه با مزایای استفاده از رسانه(.  010،  ماکس

های اجتماعی ممکن است برای آگاهی دادن به مردم مفید  رسانی مسئولان از طریق رسانه اند که پیام نشان داده  ویروس زیکا و ابولا

بعد از انتشار (.  010کیلگو، یو، و جانسون، )زدگی و ابهام را تقویت کند ها بر وحشت و تمرکز آن( 0102لئوب، -آبرامسون و پیچ)نباشد 

جنوبی، افرادی که اطلاعات مربوط به این بیماری را  و ویروس کرونا در کره  010در سال   (سندرم تنفسی خاورمیانه) MERSویروس 

کردند بیشتر دچار احساس ترس و خشم شده بودند، هرچند هر دوی این احساسات بر انجام رفتارهای  جتماعی پیگیری میهای ا از رسانه

 (.0101، 2هان  ، لی و2اوه)بعدی برای پیشگیری از ابتلای به بیماری تاثیر مثبتی داشتند 

رسانی درباره بحران تقسیم  گر برای اطلاعاصل هدایت ها را به شش شواهد مربوط به نقش رسانه 2مراکز کنترل و پیشگیری از بیماری

سعی کنید اولین نفری باشید که اطلاعات را به مردم ارائه : اول باشید( 0ها عبارتند از  بندیاین دسته(. 0100،  رینولدز)اند  کرده

چه زمانی اطلاعات را به مردم اعلام کنید و تقریبا  توانید، توضیح دهید که چطور برای کسب اطلاعات عمل می دهد، و اگر نمی می

دانید، و اگر قرار است چیزی را بعدا بدانید  دانید با مردم در میان بگذارید، چیزهایی را که نمی وقتی چیزی می: صادق باشید( 0کنید؛  می

ها را درک  بگویید که احساسات آنبه مردم : همدلی کنید(  ها بگویید؛  واقعیت را به آن: اعتماد باشید قابل(  ها بگویید؛  نیز به آن

ینفعان را در ذ: احترام بگذارید( 2از مردم بخواهید کارهایی را برای بهبود شرایط انجام دهند؛ و : مشارکت را تقویت کنید(  کنید؛  می

در یک تحلیل محتوا  میزان استفاده از این اصول. زمانی رسانه عمل کنید گیری مشارکت دهید و سعی کنید طبق برنامهفرآیند تصمیم

و همکاران،  01پارمر)های غذایی و بلایای طبیعی بررسی شده است  ای در ایالات متحده و در حوزه بیماری های رسانه در مورد داستان

توجه ها متمرکز هستند و به همدلی کردن با مردم  ها روی ارائه اطلاعات و توضیح آناین تحلیل نشان داده است که اخبار رسانه(. 0102

 .آید چندانی ندارند، هرچند طبق اصول بالا، همدلی کردن یکی از ابعاد مهم مقابله با بحران به شمار می

این امر از دیدگاه رفتاری کار . رسانی درباره بحران است ها یک اصل اساسی در اطلاع رسانی اطلاعات آنروز سازی مردم و به آگاه

که پررنگ نشان دادن آن نیز  اثر کند، درحالین خطر ممکن است تلاش برای تغییر رفتار را بیدشواری است زیرا پایین نشان دادن میزا

دلیل،  همین براین، میزان تحمل خطر در افراد متفاوت است و به علاوه. احتمالا مشکلات اقتصادی و اجتماعی مهمی در پی خواهد داشت

ها قویا تائید  بایست به این مساله توجه داشته باشیم چراکه فراتحلیل می ما. به سطح مشخصی از خطر وجود ندارد« صحیحی»هیچ پاسخ 

از سوی دیگر، وقتی تغییری در رفتار پدید (.  010، 00شیران، هریس و اپتون)های رفتاری موثر هستند  اند که ادراک خطر بر پاسخ کرده

                                                           
1  .  Kass-Hout & Alhinnawi 
2  .  Van Der Linden 
3  .  Bovet, & Makse 
4  .  Zika and Ebola viruses 
5  .  Middle East Respiratory Syndrome 
6  .  Oh 
7  .  Han 
8  .  Centers for Disease Control and Prevention 
9  .  Reynolds 
10  .  Parmer 
11  .  Sheeran, Harris, & Epton 
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کنند و در  ن حال، افراد برای درک دقیق میزان خطر تقلا میبا ای(.  011و همکاران،  0برور)یابد  آمد، ادراک مردم از خطر کاهش می

و البته افراد از این نظر تفاوت معناداری با یکدیگر ( 0111، 0کاهنمن و تورسکی)کنند  گیری، میزان احتمال را تحریف می زمان تصمیم

گر قرار باشد با صداقت در مورد میزان خطر شده هستند و ابا این حال، بسیاری از اثرات شناخته(. 0100،  دودا و اپر-فهر)دارند 

 .ها توجه داشته باشیم بایست به آن رسانی کنیم، می اطلاع

تورسکی و کانمن، )زنند  مردم احتمال بروز یک پیامد را تا حدی بر اساس میزان سهولت متبادر شدن آن به ذهنشان تخمین می

-کند و احتمال تخمین پیامدهای تحریک ها نسبت به خطرات مهلک سوگیری ایجاد می در ادراک آن  «یدست حل دم راه»این (.  2 0

های  بخش مهمی از رسانه(. 22 0و همکاران،   اشتاینلیخن)دهد  کنند را افزایش می ها تاکید می ها بر آن آمیز و پیامدهایی که رسانه

زمانیکه اثر هیجانی (. 0102چان و همکاران، )رهای مراقبتی اختصاص دارد سنتی و اجتماعی به بررسی ادراک مردم از خطر و رفتا

تر و خشم ترس ادراک خطر را قوی(. 0111و همکاران،  2فینوکان)شود  بیشتر باشد، میزان خطر بالاتر تخمین زده می« 2میانبر عاطفه»

شوند  همزمان اجرا می« میانبر عاطفه»و « یدست ل دمح راه»های  گاهی سوگیری(.  011و همکاران،  2لرنر)سازد  تر میآن را ضعیف

طور کلی، هیچ الگویی وجود ندارد که نشان دهد ادراک مردم از خطر در طول زمان چه تغییری  به(. 0100،  پاچور، هرتوی و اشتاینمن)

، 01اشتاین و ماثرلوون)دهند  خ میطور افراطی و برخی کمتر از حد لازم به میزان خطر پاس کند؛ البته مشخص شده است که برخی به می

0  1.) 

اطلاعات . است 00«نگرانه گذشته یریسوگ»یکی از سوگیرهای دیگر که لازم است مسئولان در زمان بحران به آن توجه داشته باشند، 

طور کلی،  به. سانی شودرروزطور پیوسته به دلیل، سنجش این بیماری نیز باید به همین مربوط به ویروس کرونا در حال تغییر است و به

رسند که وقتی پیامدی روی داد، احتمال بروز آن همیشه بیش از سایر پیامدهاست  شان به این نتیجه میمردم بر اساس ارزیابی قبلی

که « پیشاپیش باید بدانند»شود مردم تصور کنند که مسئولان  این تفکر طی چند ماه یا حتی چند هفته، سبب می(.  011، 00فیشوف)

قطعیت و  شفافیت در مورد میزان عدم. قطعیت در واقعیت بسیار بالاست یر رخدادها چطور خواهد بود؛ این در حالیست که میزان عدمس

 .یادآوری آن به مردم جهت ایجاد اعتماد و باورپذیری حائز اهمیت هستند

مردم . برای مردم بیان کنیم« عددی»صورت  را بههایی که در بالا ذکر شد، لازم است تخمین خطر  با توجه به احتمال بروز سوگیری

اما با (. 0112و همکاران،   0ترونا)ومیر اطلاع داشته باشند دهند از میزان ابتلا و مرگ ها ترجیح می به اعداد اعتماد دارند و اغلب آن

ای بیان کرد که میزان خطر را گونه را بهتوان اعداد  نیز می( نجات از بیماری% 2 مرگ در مقابل % 0مثلا، )بندی مثبت یا منفی چارچوب

رو، برخی عقیده دارند که هنگام بیان اعداد باید هر دو  ازاین(. 0100،  0هارت و فرانکل پیترز، )کمتر یا بیشتر از حد واقعی نشان دهد 

 (. 010،  0گیگرنر)بندی را در نظر داشته باشیم چارچوب

                                                           
1  .  Brewer 
2  .  Kahneman & Tversky 
3  .  Fehr-Duda & Epper 
4  .  availability heuristic 
5  .  Lichtenstein 
6  .  affect heuristic 
7  .  Finucane 
8  .  Lerner 
9  .  Pachur, Hertwig, & Steinmann 
10  .  Loewenstein & Mather 
11  .  hindsight bias 
12  .  Fischhoff 
13  .  Trevena 
14  .  Peters, Hart, & Fraenkel 
15  .  Gigerenzer 
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Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 

  

 
 

سنجش پیامدهای کرونا . آید رسانی درباره بحران به شمار می ز بعد مهمی از اطلاعقطعیت نی شیوه صحبت کردن در مورد میزان عدم

یک راه . شود نیز محتمل می نگرانه گذشته یریسوگتر شدن وضعیت، احتمالا با روشن. کار دشواری است و در آینده نیز چنین خواهد بود

البته این کار هم با مشکلی همراه . ر اختیار مردم قرار داده شودصورت یک طیف د برای مقابله با این وضعیت این است که اطلاعات به

جانسون و )گیرندگان مردد شوند دهنده صداقت گوینده است اما ممکن است مردم در مورد تخصص تصمیمنشان« طیف»بیان : است

های  مانند آنچه در توپ)یکنواخت دارد اعداد در یک طیف حالت  توزیع کنند می تصور مردم از براین، بسیاری علاوه(.    0، 0اسلاویک

هنوز در مورد (.  010،  ، پیترز و گرگوری0دیکمان)دانند که احتمال بروز اعداد میانه طیف بیشتر است  و نمی( شود آزمایی دیده میبخت

بیان تعداد مبتلایان به  دلیل، یک چارچوب پیشنهادی منطقی برای همین به. مقابله مستقیم با این نوع سوگیری توافق حاصل نشده است

 اما است، 00111 تا 111  ما در مورد آمار بین بینیپیش وهله از زمان، این در»: بیماری در یک مکان خاص این است که مثلا بگوییم

 .«تر باشد نفر محتمل 00111وحوش  رسد که عددی در حول به نظر می موجود، شواهد اساس بر

اول اینکه، علاوه بر . دهند رسانی در دوره بحران سلامت به دست می اصول شفافی را درباره اطلاعرفته، شواهد تحقیقاتی  هم روی

رسانی دوم اینکه، نباید در اطلاع. اعتماد بودن، لازم است که بر موثر بودن اقدامات و تصمیمات فردی تاکید کنیم سرعت، صداقت و قابل

سوم اینکه، استفاده از . کنند ها را درک می مردم باید بدانند که مسئولان حال آندرباره بحران از اهمیت همدلی غافل شویم زیرا 

های اجتماعی در  ها نیز ظاهرا مفید است، هرچند نقش مثبت رسانه گروههای کلیدی برای خرده سازی پیام های مختلف و متناسب پلتفورم

رسانی مورد خطرات آلی برای اطلاع اینکه، اگرچه هیچ روش ایده و چهارم. های بحرانی تایید نشده است رسانی رسمی در دوره اطلاع

برخی از این . ، اما پیشنهاداتی در این زمینه ارائه شده است( 010و همکاران،   زیپکین)بهداشت عمومی مشخص نشده است 

و استفاده ( فراتر از همدلی کردن)کارگیری زبان هیجانی  پیشنهادات عبارتند از عدم استفاده از موارد خاص یا شدید، اجتناب از به

ای است اما قطعیت یک پدیده از طریق طیفی از ارقام با مردم صحبت کنیم کار صادقانه این که در مورد عدم. خونسردانه از آمار و ارقام

تقریبا تا »مثلا، )ت حداکثر صور بیان طیف به. باید تاکید کنیم که احتمال بروز اعداد میانه طیف بیشتر از اعداد ابتدایی و انتهایی است

اگرچه این پیشنهادات با هدف آگاه کردن . کند ، سوگیری نسبت به رخ دادن بالاترین رقم را تشدید می(در نمونه بالا« نفر 00111

 .کنند ای نیز به همان اندازه صدق میهای رسانه ها در گزارش اند، اما کلیه آن مقامات مسئول ارائه شده

 

 گیریبحث و نتیجه

در این مطالعه مروری، شواهد علمی در قالب پنج مضمون مورد توصیف و تفسیر قرار گرفتند تا بتوانیم نقش سازنده علوم رفتاری در 

دلیل میزان  همین شواهد مربوط به این موضوعات از نظر حجم و قدرتمندی با هم تفاوت دارند و به. مقابله با ویروس کرونا را نشان دهیم

 .آورده شده است 0های پژوهشی و قدرت شواهد مربوط به هر موضوع در جدول  یافته. ها نیز متفاوت است گیری از آنجهقطعیت نتی

این . کنند های مناسب پشتیبانی می های ضدعفونی دست در مکان در مورد رفتارهای فردی، شواهد از اثربخشی قرار دادن افشانه

که در سطح گسترده اجرا شوند، در کند کردن سرعت شیوع این بیماری موثر  ری، درصورتیدهند که مداخلات رفتا ها نشان می یافته

های کلی برای تغییر رفتار در این زمینه  سازد از مدل اما شواهد در مورد دست زدن به صورت اندک است و ما را مجبور می. خواهند بود

شناختی قرنطینه  در زمان نگارش این مقاله، آثار روان. ملا روشن هستندشواهد پژوهشی در مورد قرنطینه کردن خود نیز کا. بهره گیریم

های عمومی در چندین کشور حاکی از آن است که  بررسی توصیه. اند شخصی و عوامل کاهنده انگیزه برای این کار دست کم گرفته شده

آید چیز  ها به عمل می ی که در این دوران از آنشناخت های روان کنند اما در مورد حمایت ها توصیه به قرنطینه شخصی می همه دولت

                                                           
1  .  Johnson & Slovic 
2  .  Dieckmann 
3  .  Gregory 
4  .  Zipkin 
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مشغولیت : های رفتاری مبتنی بر شواهدی برای کمک به این وضعیت وجود دارند اما خبر خوب این است که تکنیک. گویند چندانی نمی

 .های روزمره در منزل ریزی برای انجام فعالیتهای اجتماعی در دوره قرنطینه و برنامه با تماس

های مختلف نشان داده است که احتمال اجرای یک رفتار جمعی در صورت وجود سه مولفه افزایش  ها در بافت  ژوهشبررسی پ

یابد که در مورد یک راهبرد مشترک مبتنی بر نفع جمعی به مردم  همکاری مردم با یکدیگر در بحران در صورتی افزایش می. یابد می

توان در ابعاد  از این اصول می. برای افراد غیرمتعهد تنبیهات معقولی در نظر گرفته شودرسانی شود، هویت گروهی قوی باشد و  اطلاع

 یدخرها از  از تشویق مردم به رعایت اصول بهداشتی و قرنطینه خانگی گرفته تا منصرف کردن آن: گیری بیماری بهره گرفت مختلف همه

 .هراسیی و بیگانهعصب

سرعت، صداقت و . ی موثر در دوره بحران این است که میان احتمالات مختلف تعادل ایجاد کنیمرسان پیشنهاد غایی ما در مورد اطلاع

این در حالی است که شواهد در . موثر هستند اما از نقش مهم همدلی و تقویت اقدامات فردی نیز نباید غافل شویم( باورپذیری)اعتبار 

دلیل، باید بر نقش توجه  همین به. به مردم به دو مورد اخیر توجه چندانی ندارندرسانی ها هنگام اطلاع سطح ملی حاکی از آنند که رسانه

بایست  رسانی خطر نمیشواهد علمی در رابطه با مواردی که در اطلاع. ها بیشتر تاکید شود به همدلی و تقویت اقدامات فردی در رسانه

ذکر شوند، از زبان هیجانی نباید استفاده شود، و همینطور نباید به ذکر عنوان مثال، موارد حاد نباید  به: انجام شوند کاملا روشن هستند

 .باشد صورت طیفی بهترین شیوه عمل می رسد که بیان خونسردانه آمار و ارقام به به نظر می. بدترین سناریوها پرداخته شود

بایست عمومیت  فتاری مهم هستند که میاگرچه این مطالعه مروری اختصاصا به مساله بحران کرونا پرداخته است، اما سه اصل ر

مثلا، سازمانی که به دنبال . توان مداخلات رفتاری مبتنی بر شواهد را با هم ترکیب کرد اول اینکه، می. ها را به خاطر داشته باشیم آن

دیک درهای ورودی قرار تواند چند افشانه ضدعفونی دست را در نز ها را در میان کارکنان خود بهبود دهد، می آنست که بهداشت دست

همچنین، . شوند آن را ببینند ها یک علامت توقف قرمزرنگ نیز نصب نماید تا همه کسانی که به سازمان وارد می دهد و در کنار آن

ن توا به این ترتیب، می. «اید؟ از محلول ضدعفونی استفاده کرده»کند بپرسد،  تواند از هر کس که به او مراجعه می مسئول پذیرش می

پذیرش  راهکاری برای جلب توجه؛ تقویت یک هنجار اجتماعی؛ و عدم: شود با موارد زیر ترکیب کرد ای را که موثر دانسته می مداخله

 (.دهد چون این رفتار در فضاهای عمومی رخ می)کنند  اجتماعی کسانی که همکاری نمی

مردم هرچقدر هم که دارای انگیزه باشند، قادر به . ی زیادی داردهای علوم رفتاری، ساده کردن مسائل مزایا دوم آنکه در کلیه حوزه

ای که  هر مداخله. این اصل در مثال اخیر در نظر گرفته شده است. اندازه نیستند؛ پهنای باند ذهنی محدود است از حفظ اطلاعات بیش

 .کند د موثرتر عمل میها را توضیح ده شوی دست ساده و مجزا باشد احتمالا نسبت به پوستری که مزایای شست

حتی . سومین اصل مهم علوم رفتاری کاربردی که شایان ذکر است این است که اثربخشی یک مداخله باید قبل از اجرا سنجیده شود

اگرچه اجرای . صورت فوری ارزیابی کرد توان میزان ادراک و واکنش عمومی به اقدامات بهداشتی را به زمانی که فرصت اندک است نیز می

ها جریان دارد دشوارتر از وضعیت عادی  گذاری اجتماعی در آن هایی که فاصله های میدانی در مکان های آزمایشگاهی و کارآزمایی پژوهش

 .بالا آزمون نمود های آزمایشی کیفیت صورت آنلاین و با استفاده از روش توان مداخلات را به است اما می

رسانی صحیح یک عامل حیاتی موثر در تشویق مردم به ررسی کردیم مشخص شد که اطلاعای که در این مقاله ب در میان پنج حوزه

ها  پژوهش. رسند ها به گوش مردم می رسانی از سوی مقامات رسمی معمولا از فیلتر رسانه اما بخش اعظم اطلاع. انجام رفتار مطلوب است

های عادی نیز معمولا  شوند؛ چنانکه در وضعیت ید متمرکز میای غالبا روی آخرین سطوح تهدهای رسانه حاکی از آنند که گزارش

درست همانطور که در )ها تغییر یابد  توان انتظار داشت که در زمان بروز یک بحران سلامت، نقش رسانه اما می. کنند همینطور عمل می

ها در زمان بحران روی  بهتر است که رسانهاز دیدگاه علوم رفتاری، (. کند های دیگر، مثلا در دوره انتخابات تغییر می برخی زمان

پذیر را  های افراد مسئولیت باید برای کاهش خطر انجام دهند؛ همینطور بهتر است گفته/توانند هایی متمرکز شوند که مردم می فعالیت

قش مهمی در رفتارهای های پژوهشی ن ها عواملی هستند که طبق یافته این)پوشش دهند تا حس همدلی و اعتماد به مردم منتقل گردد 
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ها به رفتارهای شخصی سازنده و فضای ارتباط مستقیم مقامات مسئول با  های بیشتر به مردم، تشویق آن ارائه توصیه(. بعدی مردم دارند

نکه به آتوانند بی ها می دهی اخبار کرونا، رسانهبا توجه به میزان پوشش. شهروندان مزایای شخصی و اجتماعی به همراه خواهد داشت

 .رسانی، این نکات را نیز رعایت نمایند تعهدات خود در مورد صداقت با مردم آسیب زنند و نیز ضمن حفظ جایگاه قدرتمندشان در اطلاع

علوم . ها ادامه داشته باشد ها یا حتی سال رسد ابتلای مردم سراسر دنیا به ویروس کرونا ماه در زمان نگارش این مقاله، به نظر می

امید است که این مقاله مروری نقش مفیدی در این . ای برای کمک به مقابله با این بیماری فراهم خواهد کرد های چندگانه فرصترفتاری 

 .امر داشته باشد
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۲۲       
 یک مطالعه مروری نقلی: نقش علوم رفتاری در مقابله با ویروس کرونا

Using Behavioural Science to Help Fight the Coronavirus: A Rapid, Narrative Review 
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