
 

 کرمانشاه شهر دانشجویان در کرونا اضطراب با آوریتاب رابطه بررسی 

 *2عارفي مختار ،1شهلايي مهرنوش

 .ايران كرمانشاه، اسلامی، آزاد دانشگاه كرمانشاه، واحد مشاوره، و شناسیروان گروه .1

 .(مسئول نويسنده) ايران كرمانشاه، اسلامی، آزاد دانشگاه كرمانشاه، واحد مشاوره، و شناسیروان گروه .2

 054-040، صفحات 1041 ، سالوپنجپنجاه، شماره هفتمهای نوين در علوم رفتاری، دوره مجله پیشرفت

 12/20/1421تاريخ پذيرش:                                                                                                   22/20/1421تاريخ وصول: 

 چکیده

 پيامدهاي با دانشجويان كه است 12 قرن در بشر اجتماعي وقايع ترينمهم از يکيآن از ناشي رواني پيامدهاي و كرونا ويروس شيوع

 آوري با اضطراب كرونا در دانشجويانتاب بررسي رابطه بين باهدفبنابراين پژوهش حاضر . هستند روروبه آن از ناشي شناختيروان

شيوه اجرا،  ازلحاظپژوهش، كاربردي و  اين ، صورت گرفت.2911-2011دانشگاه آزاد كرمانشاه در سال تحصيلي  كارشناسي ارشدمقطع 

يل دانشگاه آزاد كرمانشاه تشک كارشناسي ارشده آماري اين پژوهش را تمامي دانشجويان مقطع توصيفي و از نوع همبستگي بود. جامع

 آوريپرسشنامه تابنمونه آماري انتخاب و به  عنوانبهنفر از آنان،  221گيري تصادفي ساده، تعداد دادند كه با استفاده از روش نمونه

 وتحليلتجزيهمورد  SPSS-20افزار ها با استفاده از نرمداده پاسخ دادند. ،و همکاران علي پوركونور و ديويدسون و اضطراب كرونا 

واريانس متغير  21/1توانند مي آوريتاببين نشان داد كه هر متغير پيش گامبهگامآماري قرار گرفتند. نتايج روش تحليل رگرسيون 

رتباط معنادار آوري با اضطراب كرونا، امبستگي پيرسون نشان داد كه بين تابرا تبيين نمايد. همچنين نتايج روش تحليل هاضطراب كرونا 

 اضطراب ميزان كاهش جهت ،گيرهمه و نوظهور هايبيماري شيوع زمان در شودمي پيشنهاد آمدهدستبه نتايج به توجه باوجود دارد. 

 ارتوز مسئولين و مديران موردتوجه ازپيشبيش خود شخصي زندگي آن در بردن كار به جهت در هاآن آوريتاب دانشجويان، در كرونا

 .   گيرد قرار بهداشت و مراكز آموزش عالي

 .دانشجويان كرونا، اضطراب ،آوريتابکلیدواژه: 

 

 1041 سال، وپنجپنجاه، شماره هفتمی نوين در علوم رفتاری، دوره هاشرفتیپمجله 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 پژوهشیمقاله 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

nd
ib

s.
co

m
 o

n 
20

23
-0

4-
29

 ]
 

                               1 / 8

https://ijndibs.com/article-1-752-fa.html


 شهلايي و همکار                                                                                                                                           ......کرونا اضطراب با آوری تاب رابطه بررسي

  

 

 054                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  در علوم رفتاری،مجله پیشرفت های نوين 

 قدمهم

 شرقي، مديترانه آمريکا، قاره آفريقا، ازجمله از مناطق بسياري و شروع چين ووهان در 1121 سال دسامبراز  كرونا بيماري شيوع

 فراواني شيوع كرونا نيز ايران در( 1111 همکاران، و الصافي) است ساخته آلوده را غربي آرام اقيانوس و شرقي جنوب آسياي اروپا،

 بحراني شرايط در جهان باآنکه همزمان(. 2914 همکاران، و علي پور) اندازدمي خطر به را افراد رواني و جسمي سلامت و دارد

. گرفت کلش جهان در اضطراب و ترس وضعيت است، رسانده بستبن به را دنيا كه رسيدمي نظر به و بردمي سر به كرونا از ناشي

 درصد، 0/39 در زاآسيب استرس شيوع ميزان شد، انجام 21 كوويد به ابتلا مستعد بسيار افراد در اخيراً كه جديد بررسي يک در

 همکاران، و ليو) بود كنندهنگران كه شد درصد گزارش 2/92 خوابيبي و درصد 3/00 در عمومي اضطراب درصد، 3/51 در افسردگي

1111.) 

 يستمس تضعيف طريق از كه است كرونا ازجمله تنفسي مزمن هاياختلال به مبتلا بيماران در مشترك هاينشانه از يکي اضطراب

 تقريباً كه است شناختيروان حالتي اضطراب (.1111 همکاران، و روي) گذاردمي منفي تأثير زندگي كيفيت و سلامت بر بدن ايمني

 اضطراب. شودمي محسوب رواني اختلال يک شود خارج آن متعادل حد از اگر اما ،كنندمي تجربه زندگي طول در را آن هاانسان همه

 است خاص هايموقعيت ها ومحرك اشياء، غياب در جسمي هاينشانه با همراه كنترلغيرقابل و مفرط مبهم، نگراني معناي به

 رواني مشکلات از ايگسترده از طيف كرونا ويروس اضطراب به مبتلايان كه دهدمي هانشان پژوهش(. 1121 همکاران، و فيلنباوم)

 طراباض از افراد هند، اخيراً و چين ،متحدهايالات مردم بين در كه تا جايي است، رواني خطر عامل يک عفونت اين داشتن و بردهرنج

 .(1111 چاندا، و راگوانشي گوپتا،) زدند خودكشي به دست بيماري، اين به ابتلا

 هايهساز از يکي ،آوريتاب. است آوريتاب بگذارد، تأثير كرونا معرض در افراد اضطراب بر است ممکن كه متغيرهايي از يکي

 در هاهيجان تنظيم دروني ظرفيت آوريتاب(. 2911 قادري، زاده كريم و گلستانه) است گرامثبت شناسيروان در مطرح و مهم

 ،1121 همکاران، و پروت) شودمي موجب را اضطراب با مواجه در پذيريانعطاف كه است زندگي نامطلوب رخدادهاي با مواجه

 ترساس با رويارويي منظوربه خود هايتوانايي به نسبت فرد اطمينان عنوانبه آوريتاب (.2011 آفتاب، و پور تهراني مجيد از نقل به

 يامدهايپ كاهش به منجر تواندمي كه است پارامتري حقيقت، در و است شدهتعريف عاطفي ثبات و ايمقابله توانايي داشتن و

 منجر هك دارد اشاره پويايي فرايند به آوريتاب ،ديگرعبارتبه ؛شود رواني و جسمي هايبيماري و مشکلات از بسياري نامطلوب

 برابر در پايداري تنها آوريتاب البته(. 2911 همکاران، و موسوي) گرددمي باراندوه و نامساعد شرايط با سازگاري و انطباق به

 در سازنده و فعال شركت بلکه ،باشدنمي خطرناك شرايط با رويارويي در انفعالي حالتي و نيست تهديدكننده شرايط يا هاآسيب

 افزون. است خطرناك شرايط در رواني -تعادل زيستي برقراري در فرد توانايي ،آوريتاب ديگربيانبه خوداست؛ پيرامون محيط

 مهمي قشن خود اين كه است شناختي و عاطفي مثبت با پيامدهاي خود ترميمنوعي آوريتاب كه باورند براين پژوهشگران ،براين

 اهميت نيز و بالا در مورداشاره نکات به توجه با(. 2912 همکاران، و پورسردار) دارد زندگي از بيشتر هرچه رضايت و سازگاري در

 جممنس و جامع صورتبه كه پژوهشي فقدان نيز و آن با مقابله براي رواني هايآمادگي و كرونا ويروس شيوع طول در آوريتاب
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 051                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  در علوم رفتاری،مجله پیشرفت های نوين 

 در روناك اضطراب با آوريتاب بين آيا كه است پرسش اين به پاسخ دنبال به پژوهش اين بپردازد، مذكور متغيرهاي بررسي به

 دارد؟ وجود معنادار ارتباط كرمانشاه، آزاد دانشگاه ارشد-كارشناسي مقطع دانشجويان

 پژوهش روش

 ماميت را پژوهش اين آماري جامعه. است همبستگي نوع از توصيفي اجرا، شيوه ازلحاظ و كاربردي هدف، به توجه با پژوهش اين

 221 تعداد ه،ساد تصادفي گيرينمونه روش از استفاده با كه دادند تشکيل كرمانشاه آزاد دانشگاه ارشد كارشناسي مقطع دانشجويان

 خصصيت هايكتاب مانند) پژوهش موضوع اهداف با مرتبط ايكتابخانه منابع ابتدا. شدند انتخاب آماري نمونه عنوانبه آنان، از نفر

 هايبکهش طريق از سپس. گرديد آوريجمع مرتبط، منابع و مطالب و مطالعه( معتبر اينترنتي هايسايت و پژوهشي علمي مجلات و

 ينا اهداف خصوص در كرمانشاه، آزادشهر دانشگاه ارشد كارشناسي مقطع دانشجويان از برخي با حضوري ارتباط نيز و اجتماعي

 كرونا راباضط و ديويدسون و كونور آوريتاب هايپرسشنامه به تا شد خواسته آنان از و گرديد ارائه توضيحاتي آنان براي پژوهش

 پاسخگويي از پس. ماند خواهد محرمانه آنان، هايپاسخ كه شد داده اطمينان آنان به همچنين .بدهند پاسخ همکاران، و علي پور

 . گرفتند قرار آماري وتحليلتجزيه مورد هاداده ،درنهايت. شدند آوريجمع هاپرسشنامه ها،-آزمودني

 پژوهش ابزار

-2112پژوهشي منابع مرور با( 1119) ديويدسون و كونور را نامهپرسش اين (:3002) ديويدسون و کانر آوریتاب پرسشنامه

 كنندگانمراجعه عمومي، جمعيت گروه، در شش مقياس اين سنجيروان هايويژگي بررسي. كردند تهيه آوريتاب حوزه در 2131

 استرس از بيماران گروه دو و فراگير اضطراب اختلال مشکل با بيماران پزشکي،روان سرپايي بيماران اوليه، هايمراقبت بخش به

 از آورتاب ادافر تفکيک قادر به خوبي به نامهپرسش اين كه باورند اين بر مقياس اين كنندگانتهيه. است شدهانجام از سانحه پس

 پرسشنامه .قرار گيرد مورداستفاده باليني و پژوهشي هايموقعيت در تواندمي و بوده، وغيرباليني باليني هايگروه در آورتاب غير

 گذاريمرهن( درست هميشه) پنج تا( نادرست كاملاً) صفر بين ليکرتي مقياس يک در كه دارد عبارت 15 ديويدسون و كونور آوريتاب

 ينا خارجي اعتبار درباره. است آزمودني بيشتر آوريتاب بيانگر بالاتر نمرات. دارد قرار 211 تا 1 بين آزمون نمرات طيف. شودمي

 و معنادار بتمث همبستگي كوباسا سرسختي مقياس نمرات با ديويدسون و كونور آوريتاب مقياس كه نمرات گفت توانمي مقياس

 نتايج اين هك داشتند معناداري منفي همبستگي شيهان به استرس نسبت پذيريآسيب مقياس و شدهادراك استرس مقياس نمرات با

 مقياس اخكرونب آلفاي ضريب ديويدسون و كهکونور گفت بايد هم افتراقي اعتبار درباره. است مقياس اين همزمان اعتبار از حاكي

 بوده درصد 43 ايهفته 0 يفاصلهيک در بازآزمايي روش از حاصل پايايي ضريب همچنين. اندكرده گزارش درصد 41 را آوريتاب

 كونور آوريتاب مقياس پايايي تعيين براي وي. است شده هنجاريابي( 2940) محمدي توسط ايران در مقياس اين همچنين. است

 ديويدسون و كونور آوريتاب مقياس. است كرده گزارش درصد 41 پايايي ضريب و گرفته بهره كرونباخ آلفاي روش از ديويدسون و

 لبمط اين. نداشت معناداري همبستگي آريزونا جنسي يتجربه مقياس نمرات با خاتمه هنگام همچنين و آزمايش شروع هنگام در

 و محاسبه همقول كل نمره با عبارت هر همبستگي نخست مقياس اين داخلي روايي تعيين براي .است آزمون افتراقي اعتبار از حاكي
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 021                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  در علوم رفتاری،مجله پیشرفت های نوين 

 20 تا درصد 02 بين هايضريب ،9 عبارت جزبه كل نمره با نمره هر همبستگي محاسبه. شد گرفته بهره عامل تحليل روش از سپس

 پايه بر لعوام استخراج از پيش. گرفتند قرار عاملي تحليل مورد اصلي هايمؤلفه روش به مقياس عبارات سپس. داد نشان را درصد

 خي مقدار و درصد 43 برابر KMO  مقدار. شدند محاسبه بارتلت كرويت آزمون و KMO شاخص دو عبارات، همبستگي ماتريس

 پژوهش در. دادند نشان را عامل تحليل انجام براي شواهد كفايت شاخص دو هر كه بود 14/5552 برابر بارتلت آزمون در دو

 محاسبه 40/1 كرونباخ آلفاي حاضر پژوهش در. آمد به دست 11 نيز آوريتاب متغير روي بر كرونباخ آلفاي آزمون( 2940) محمدي

 .شد

 و اناير كشور در كرونا ويروس شيوع از ناشي اضطراب سنجش جهت ابزار اين :همکاران و علی پور کرونا اضطراب پرسشنامه

 .است( عامل) مؤلفه 1 و گويه 24 داراي ابزار اين نهايي نسخه. است شده اعتباريابي و تهيه( 2914) همکاران و علي پور توسط

 ،1=هرگز) ليکرت ايدرجه 0 طيف در ابزار اين. سنجد رامي جسماني علائم 24 تا 21 هايگويه و رواني علائم 1 تا 2 هايگويه

 ينا در دهندهپاسخ افراد كه اينمره كمترين و بيشترين بنابراين ؛شودمي گذارينمره( 9=هميشه و 1=اوقات بيشتر ،2=اوقات گاهي

. است افراد در اضطراب از سطح بالاتري دهندهنشان پرسشنامه اين در بالا نمرات. است 50 تا صفر بين كنندمي كسب پرسشنامه

 پرسشنامه كل براي و( α= 422/1) دوم عامل ،(α= 431/1) عامل اول براي كرونباخ آلفاي روش از استفاده با ابزار اين پايايي

(121/1 =α )مقدار همچنين. آمد دست به λ-2 اول عامل براي گاتمن (441/1 =λ-2)، دوم عامل (420/1 =λ-2 )كل براي و 

 با ابزار اين كردن همبسته از پرسشنامه اين ملاك به همبستگي وابسته روايي بررسي جهت. آمد به دست( λ-2= 111/1) پرسشنامه

( GHQ-14) پرسشنامه كل نمره با كرونا اضطراب داد پرسشنامه نشان نتايج كه شد استفاده( GHQ-14) عمومي سلامت پرسشنامه

 999/1 و 024/1 ،513/1 ،049/1 با برابر ترتيب به افسردگي و اجتماعي كاركرد در اختلال جسماني، هاينشانه اضطراب، مؤلفه و

 براي. آمد دست به 42/1 كرونباخ آلفاي حاضر پژوهش در. بود معنادار 12/1 سطح در ضرايب اين كليه و است 121/1 و

 و( استاندارد انحراف ميانگين،) توصيفي آمار هايروش و( 11 نسخه)SPSS-20 افزارنرم از پژوهش، اين يهاداده وتحليلتجزيه

 .شد استفاده( گامبهگام رگرسيون و پيرسون همبستگي ضريب) استنباطي آمار هايروش

 هايافته

 جنسیت بر اساسهای پژوهش های توصیفی آزمودنی. شاخص1جدول 

 درصد تجمعي درصد فراواني جنسيت

 2/91 2/91 09 مرد

 1/211 1/21 23 زن

  1/211 221 مجموع

 زن هايآزمودني شودمي مشاهده جدول در كه طورهمان. دهدمي نشان را جنسيت بر اساس پژوهش هايآزمودني توزيع 2 جدول

 .هستند دارا را فراواني بيشترين درصد، 1/21 و نفر 23 تعداد با
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 سن بر اساسهای پژوهش های توصیفی آزمودنی. شاخص3جدول 

 درصد تجمعي درصد فراواني طبقه سني

 0/22 0/22 24 سال 11 –15

 1/24 4/52 53 سال 12–92

  9/43 2/21 12 سال 93-91

 1/211 3/21 20 بيشترسال و  94

  1/211 221 مجموع

 و اند-شده تقسيم سني طبقه 0 به ،هاآزمودني ،آمدهدستبه يهاداده به با توجه. دهدمي نشان را پژوهش هايآزمودني سني توزيع 1 جدول

 .است فراواني بيشترين داراي درصد، 4/52 و نفر 53 تعداد با سال 12-92 سني طبقه شودمي مشاهده كه طورهمان

 های توصیفی متغیرهای پژوهششاخص. 2جدول 

 انحراف استاندارد ميانگين تعداد زيرمقياس متغير

 11/23 11/21 221 ندارد آوريتاب

 اضطراب كرونا

 20/4 31/11 221 رواني علائم

 13/2 99/25 221 جسماني علائم

 51/21 21/94 221 نمره كل اضطراب كرونا

 و 11/21 نمره ميانگين توصيفي شاخص در آوريتاب متغير اساس، براين. دهدمي نشان را پژوهش متغيرهاي توصيفي هايشاخص 9 جدول

 در و 21/94 نمره ميانگين توصيفي شاخص در كرونا اضطراب متغير. است كرده كسب را 11/23 نمره استاندارد، انحراف توصيفي شاخص در

 توصيفي شاخص دو هر در كه دارد زيرمقياس 1 كرونا، اضطراب متغير. است كرده كسب را 51/21 نمره استاندارد، انحراف توصيفي شاخص

 .  است كرده كسب را نمرات بيشترين ،20/4 و 31/11 نمرات با رواني علائم زيرمقياس استاندارد، انحراف و ميانگين

 ردبررسيمو هاداده بودن نرمال ابتدا است، ضروري هاداده بودن نرمال فرضپيش آماري، تحليل روش هر نوع از استفاده براي اينکه به با توجه

 .است شدهاستفاده اسميرنوف - كلموگروف آزمون از آنان، هايزيرمقياس و متغيرها بودن نرمال بررسي براي. گيردمي قرار

 های پژوهش. بررسی نرمال بودن متغیرها و زيرمقیاس4جدول 

 سطح معناداري تعداد زيرمقياس متغير

 01/1 221 ندارد آوريتاب

 اضطراب كرونا

 03/1 221 رواني علائم

 02/1 221 جسماني علائم

 20/1 221 نمره كل اضطراب كرونا

 مشاهده كه طورهمان. است شدهبررسي اسميرنوف - كلموگروف آزمون از استفاده با پژوهش يهاداده بودن نرمال 0 جدول در

 كه كرد گيرينتيجه توانمي بنابراين بوده، 15/1 از تربزرگ آن، هايزيرمقياس و متغير هر براي آزمون اين داريمعني سطح شودمي

 .هستند نرمال درصد 15 اطمينان سطح در پژوهش اين يهاداده

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

nd
ib

s.
co

m
 o

n 
20

23
-0

4-
29

 ]
 

                               5 / 8

https://ijndibs.com/article-1-752-fa.html


 شهلايي و همکار                                                                                                                                           ......کرونا اضطراب با آوری تاب رابطه بررسي

  

 

 021                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  در علوم رفتاری،مجله پیشرفت های نوين 

 آوری با اضطراب کروناتاب. بررسی رابطه بین 5جدول 

 آوريتاب  

 رواني علائم
 -43/1 ضريب همبستگي

 11/1 سطح معناداري

 جسماني علائم
 -12/1** ضريب همبستگي

 11/1 سطح معناداري

 اضطراب كرونانمره كل 
 -24/1 ضريب همبستگي

 11/1 سطح معناداري

 221تعداد 

 آوريتاب متغير 1 بين كه داد نشان نتايج. شد استفاده پيرسون همبستگي روش از كرونا، اضطراب با آوريتاب رابطه بررسي منظوربه

 و رد صفر فرض بنابراين ؛(PValue≤15/1) است معنادار 15/1 سطح در و( r= -24/1) دارد وجود معنادار رابطه كرونا اضطراب با

 يک افزايش با پس است، منفي همبستگي جهت اينکه به توجه با. گرددمي تائيد متغير، 1 بين رابطه وجود بر مبني خلاف فرض

 با آوريتاب بين رابطه بررسي در همچنين. بالعکس و يابدمي افزايش ديگري آن، كاهش با و يابدمي كاهش ديگري متغير،

 يآورتاب بين كه ترتيباينبه. آمد دست به جسماني، علائم و رواني علائم زيرمقياس 1 هر رابطه كرونا، اضطراب هايزيرمقياس

 آوريتاب بين(. PValue≤15/1) است معنادار 15/1 سطح در و( r= -43/1) دارد وجود معنادار رابطه رواني، علائم زيرمقياس با

 (.PValue≤12/1) است معنادار 12/1 سطح در و( r= -12/1) دارد وجود معنادار رابطه جسماني، علائم زيرمقياس با

 گیرینتیجه و بحث

-2011 تحصيلي سال در ارشد كارشناسي مقطع دانشجويان در كرونا اضطراب با آوريتاب رابطه بررسي پژوهش اين انجام از هدف

 آوريتاب و دارد وجود معناداري منفي رابطه آنان در كرونا اضطراب با دانشجويان آوريتاب بين داد نشان حاصل نتايج. بود 2911

 آفتاب و مجيدپورتهراني هايپژوهش يافته با همخوان يافته اين. كند بينيپيش را دانشجويان در كرونا اضطراب ميزان تواندمي

 بايد يافته اين تبيين در. است ،(1111) همکاران و جالانته دي و( 2911) همکاران و وكيلي ؛(2911) همکاران و عيني ؛(2011)

 و ليو) است شدهاعلام درصد 3/00 نيز عمومي اضطراب شيوع ميزان و شده جهان در اضطراب و ترس ايجاد سبب كرونا گفت

 حتي و دارد همراه خود با نيز را رواني يهاآسيب مير، مرگ و جسمي مخاطرات بر علاوه كرونا دهدمي نشان اين(. 1111 همکاران،

 و يبهداشت هايمراقبت بر علاوه بايد بنابراين ؛شودمي هم بدن ايمني سيستم تضعيف باعث ،(1111) همکاران و روي اعتقاد به

 آوريابت. برد بين از يا رساند حداقل به را كرونا از ناشي رواني يهاآسيب بتوان تا بود نيز رواني هايآمادگي به دنبال پزشکي،

 با توانمي هچگون اينکه. باشد مفيد و رسانكمک كرونا، برابر در رواني آمادگي ايجاد به تواندمي خوبيبه كه است ابزارهايي از يکي

 ساختار و مکانيزم كه معتقدند آنان. است ذكرشده خوبيبه( 1125 بتچلر، و اوكانور) نظرات در داد، كاهش را اضطراب آوريتاب

 خصي،ش شايستگي ،بينيخوش ،نفساعتمادبه مانند آوريتاب اصلي هايمؤلفه كه است صورت اين به اضطراب كاهش در آوريتاب

 كنندمي عمل دضربهض يک مانند زااسترس شرايط در گرفتن قرار هنگام معنوي تأثيرات و كنترل ،مثبت تغيير پذيرش غرايز، به اعتماد

 و رويدادها با تا كرد كمک افراد به و داد ارتقاء را آن آموزش طريق از توانمي ،روازاين. دهندنمي را اضطراب بروز اجازه و
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 باعث ،آوريتاب كه گفت توانمي نکات اين از استفاده با. شوند روبرو و كارآمد مثبت ايگونهبه زندگي ناخوشايند هايواقعيت

 ببنيد ودخ در را زندگي هايچالش و مشکلات با مقابله هنر و توان و باشد مسلط خود بر بايد انسان يعني شود،-مي نفساعتمادبه

 هم بتوان ايدب بحراني، و سخت شرايط در اينکه يعني ،شودمي تغيير مثبت پذيرش به منجر آوريتاب كند، غلبه هاآن بر بتواند تا

 در همچنين. نمايد ايجاد را تغيير به مثبت نگاه اين تواندمي آوريتاب را، سخت شرايط هم و داد تغيير مثبت ايگونهبه را خود نگاه

 تواندمين ،باشد نداشته خودكنترل بر انسان تا است لازم و مهم عاملي خود، بر كنترل زندگي، مشکلات و ها-بحران و هاسختي هنگام

 گرفت هنتيج توانمي بنابراين ؛نمايد ايجاد آدمي در را خود بر كنترل كه است قادر آوريتاب كند، مديريت را هاسختي و مشکلات

 هشپژو در. دارد وجود معنادار ارتباط كرمانشاه، آزاد دانشگاه ارشد كارشناسي دانشجويان در كرونا اضطراب با آوريتاب بين كه

 هايتهياف بر اساس عمومي  جامعه به نتايج تعميم ،درنتيجه. شد اكتفا كرمانشاه آزاد دانشگاه دانشجويي  نمونه به تنها حاضر

 گرددمي نهادپيش. گيرد صورت كافي احتياط نتايج تعميم در است بهتر ،حالبااين. است مشکل دانشجويي، جمعيت از آمدهدستبه

 مشاوره مركز شناختيروان و ايمشاوره خدمات از دانشجويان همه گرفتن بهره كرونا، شيوع دوران در تا گردد فراهم شرايطي تا

 آموزشي لاينآن هايكارگاه تا شودمي پيشنهاد همچنين. بگيرد تر صورتسريع و ترآسان اينترنتي، و آنلاين صورتبه آزاد، دانشگاه

 . گردد برگزار دانشجويان، همه براي آوريتاب محوريت با شناسيروان

 منابع
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