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کرونا نقش میانجی امید در رابطه  بین هوش معنوی و اضطراب ناشی از بحران 
The mediating role of Expectancy in the Relationship between Spiritual 

Intelligence and Corona Disease Anxiety
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چکیده
این پژوهش با هدف بررس���ی رابطۀ اضطراب ناش���ی از 
کرونا و هوش معنوی با نقش واس���طه ای امید به زندگی 
اج���را ش���د. روش پژوه���ش توصیفی از نوع همبس���تگی 
ک���ه در ایران  و جامع���ۀ آماری ش���امل تمام اف���رادی بود 
ک���رده بودن���د. از  کرونا وی���روس را درک  اث���رات اپیدم���ی 
مختل���ف  اس���تان های  از  نف���ر   217 یادش���ده  جامع���ه 
ب���ه روش نمونه گی���ری در دس���ترس انتخ���اب ش���د و ب���ه 
پرسش���نامه های اضط���راب کرونا، علی پ���ور و همکاران 
)1399(، ه���وش معن���وی عب���دالله زاده )1388( و امی���د 
به زندگی اش���نایدر )1996( پاس���خ دادند. برای تحلیل 
کنی و روش  داده ه���ا از روش چه���ار مرحله ای ب���ارون و 
بوت اس���تراپ اس���تفاده ش���د. یافته های تحقیق نشان 
داد: ال���ف( میان اضطراب کرون���ا و هوش معنوی رابطۀ 
منف���ی معنا داری وج���ود دارد؛ ب( می���ان امید و هوش 
معنوی رابطه مثبت و معن���ا داری وجود دارد؛ ج( میان 
کرون���ا و امید رابط���ه منفی معن���ا داری وجود  اضط���راب 
کرون���ا با هوش معنوی و امید،  دارد؛ د( می���ان اضطراب 
رابط���ه منف���ی و معنا  دار وج���ود دارد؛ ه����( نتایج تحلیل 
مسیر نشان داد هوش معنوی از طریق امید بر اضطراب 
کرون���ا اث���ر دارد و 0/78 از ارتب���اط بین ه���وش معنوی و 

کرونا از مسیر امید انجام می شود. اضطراب 
کرونا، هوش معنوی، امید. کلیدی: اضطراب،  گان  واژ
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Abstract
This study aims to investigate the relationship 
between corona anxiety and spiritual intelligence with 
the mediating role of life expectancy. The research 
method was descriptive-correlational. The statistical 
population of the present study included all people 
who understood the effects of the coronavirus 
epidemic in Iran. From this population, 217 people 
in different provinces were selected by available 
sampling method. They answered the questionnaires 
of Corona Anxiety, Ali-pour et al. (2020), Spiritual 
Intelligence, Abdullah Zadeh (2015) and Snyder's 
Life Expectancy Questionnaire (1996). Baron and 
Kenny four-step method and bootstrap method 
were used to analyze the data. Findings showed: a) 
There is a significant negative relationship between 
corona anxiety and spiritual intelligence; B) There 
is a positive and significant relationship between 
expectancy and spiritual intelligence; C) There is 
a significant negative relationship between corona 
anxiety and expectancy; D) There is a significant 
negative relationship between corona anxiety and 
spiritual intelligence and expectancy; E) The results 
of path analysis showed that spiritual intelligence has 
an effect on corona anxiety through expectancy and 
0.78 of the relationship between spiritual intelligence 
and corona anxiety through the path of expectancy 
is done.
Keywords: Anxiety, Corona, Spiritual Intelligence, 
Expectancy.
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مقدمه

یدادها مانند بیماری  ها  یادی مواجه است. برخی از رو یدادهای ز زندگی انسان ها با حوادث و رو

با خود نگرانی هایی به همراه دارند که می توانند منش���أ پیامدهای روانی نامطلوب باش���ند. یکی 

کرده است، ویروس  که اخیراً زندگی روزمره همه انسان ها را دستخوش تغییرات  از این پدیده ها 

کشنده بودن، موج جدیدی از وحشت را  ید 191 است. این بیماری به سبب ناشناختگی و  کوو

که تا زمان انجام  کرد. به گونه ای  کوتاهی در کل دنیا شیوع پیدا  در دنیا به راه انداخت و در زمان 

تحقی���ق بی���ش از 80 میلیون مبتا و 1/8 میلیون مرگ و میر بر اثر این بیماری ثبت ش���ده اس���ت 

)سازمان جهانی بهداشت،2 2020(. سهم ایران از این آمار، 1/2 میلیون مبتا و 54 هزار فوتی است )گزارش 

وزارت بهداشت ایران، 1399(.

این بیماری، موجب ظهور و تشدید برخی از اختالات روانی در سطح جوامع مختلف شده 

و س���امت روان افراد را به خطر انداخته اس���ت. اضطراب یکی از این اختالات است. پژوهش 

کرونا از جمله افسردگی، اضطراب و  وانگ3 و همکاران )2020( تأثیر روان ش���ناختی شیوع بیماری 

تنیدگی را در کشور چین شدید گزارش کرده است. به نظر می رسد دلیل اضطراب کرونا4 بیشتر، 

ناش���ناخته بودن و ابهام ش���ناختی )علی پور، قدمی، علی پور و عبداله زاده، 1398(، عدم وجود درمان قطعی، 

گل محمدیان،  قرنطینه ها ی اجباری و مش���کات اقتصادی ناش���ی از همه گیری است )سقزی، یزدانی و 

1399(. از یک س���و این اضطراب می تواند با تضعیف سیس���تم ایمنی در بدن خطر ابتا به بیماری 

را افزایش دهد و از س���وی دیگر با کاهش س���طح ایمنی، خطر مرگ و میر در بیماران مبتا افزایش 

می یاب���د )س���ون5 و همکاران، 2020(. نتیجه مطالعات نیز نش���ان داده اس���ت که عوامل روان ش���ناختی 

چ���ون اضطراب بیماری، فرد را در برابر بیماری آس���یب پذیر می کن���د )آرنیز6 و هم���کاران، 2020؛ به نقل از: 

کرون���ا از دو جهت اهمیت دارد:  ش���مالی احمدآب���ادی و برخورداری احمدآب���ادی، 1399(. در نتیجه اضطراب 

1. برای افراد س���الم، خطر ابتا به این بیماری سبب ایجاد اضطراب شده و با تضعیف سیستم 

ایمن���ی بدن، فرد را در معرض خطر ق���رار می دهد؛ 2. افراد مبتا به این بیماری، تجربه اضطراب 

یارویی با این اضطراب،  مرگ، سامت روانی و جسمی آنان را به مخاطره می اندازد؛ بنابراین، رو

1. COVID-19.
2. World Health Organization.
3. Wang.
4. Corona Disease Anxiety.
5. Sun.
6. Arnaez.
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جهت ایجاد بهزیس���تی روانی و تنظیم ایمنی جس���مانی، ضرورت دارد. بدین منظور لازم است 

کنترل و کاهش  کرونا استخراج و بررسی شود تا بتوان نسبت به  متغیرهای همبسته با اضطراب 

کرد.  پیامدهای منفی آن اقدام 

کاهش اضطراب اهمیت دادن و توجه به امور معنوی است. از بین متغیرهای  یکی از عوامل 

که در این موضوع دارای جایگاه ویژه ای می باش���د؛ »هوش معنوی«1 اس���ت.  مرتب���ط با معنویت 

س���ازه هوش معنوی یکی از مفاهیمی اس���ت که در پرتو توجه و عاقه روان شناسان به حوزه دین 

گاردنر2 )1983( با عن���وان هوش وجودی و  گرفته اس���ت و برای اولین بار توس���ط  و معنویت ش���کل 

توسط اس���تیونز3 )1996( و سپس توسط ایمونز4 )1999( مطرح شد. هوش معنوی بیانگر مجموعه ای 

کاربس���ت آنها در زندگی روزان���ه می تواند موجب  که  از توانایی ه���ا و ظرفیت های معنوی اس���ت 

افزای���ش انطباق پذی���ری فرد ش���ود )ایمون���ز، 2000(. هوش معنوی س���بب یافتن معن���ا و هدف زندگی 

)کینگ،5 2008(، تعامل س���ازنده با مشکات، پویایی و تحمل آسان تر سختی های زندگی )مکمولن،6 

2003؛ به نقل از: رحیم پور، صالحی، حس���ینیان و عباس���یان، 1392(، خاقیت و اصاح موقعیت های زندگی )زوهر 

گان،9 2002(.  و مارش���ال،7 2000(، تمایز واقعیت از خطای حس���ی8 می شود و با تمرین افزایش می یابد )وا

مفهوم هوش معنوی دربردارنده نوعی س���ازگاری و رفتار حل مس���ئله اس���ت که بالاترین س���طوح 

رش���د را در حیطه ه���ای مختلف ش���ناختی، اخاقی، هیجان���ی، بین فردی و مانند آن را ش���امل 

می ش���ود و فرد را در جهت هماهنگی با پدیده های اطرافش و دس���تیابی به یکپارچگی درونی و 

بیرونی یاری می کند )غباری بناب، سلیمی، سلیانی و نوری مقدم، 1386(.

هوش معنوی به معنای کاربست معنویت )تقوایی، جهانگیری و بیات، 1397( موجب انعطاف در برابر 

گاهی )ابوطالبی، 1398(،  تغییرات، داشتن معنا و هدف در زندگی، خاقیت، نوآوری و توسعه خودآ

توانایی ش���ناخت امور قدسی و ماورائی و اس���تفاده از این شناخت  ها و منابع معنوی در جهت 

سازگاری بهتر با محیط است. هوش معنوی مسائل را در یک بافت گسترده تر به لحاظ معنایی 

قرار می دهد و در نتیجه موجب افزایش توانایی حل مسئله و عملکرد مطلوب تر می شود )فرهوش، 

1. Spiritual Intelligence.
2. Gardner.
3. Stevens.
4. Emmons.
5. King.
6. McMullen.
7. Zohar & Marshall.
8. Illusion.
9. Vaughan.
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کشمیری، 1396(. تقیان، جمشیدی و 

که عبارت  کین���گ، هوش معنوی چهار مؤلف���ه دارد: 1. تفکر انتق���ادی وجودی  طب���ق تعریف 

اس���ت از استعداد تفکر انتقادی دربارۀ گوهر وجود، واقعیت، گیتی، مکان، زمان و موضوع های 

وجودی و متافیزیکی و توانایی تفکر دربارۀ موضوع های غیروجودی مرتبط با وجود فرد؛ 2. تولید 

که به توانایی اس���تنتاج مفهوم و معنای ش���خصی از همۀ تجارب جس���می و  معنای ش���خصی 

گاهی متعالی که استعداد  ذهنی، از جمله توانایی ایجاد هدف زندگی تعریف شده است؛ 3. آ

تش���خیص ابع���اد و چارچوب های متعالی خود، دیگ���ران و دنیای م���ادی در خال حالت های 

طبیعی هش���یاری، همراه با اس���تعداد تش���خیص ارتباط آنها با خود فرد و با دنیای مادی است؛ 

که عبارت است از توانایی داخل و خارج شدن از حالت های بالای  4. بس���ط حالت هشیاری 

هشیاری، مانند مدیتیشن، دعا و امثال آن است )کینگ و دسیکو،1 2009(. 

می ت���وان گف���ت هوش معن���وی مجموعه ای از توانایی هایی اس���ت که به افراد برای س���ازگاری 

کار بردن، شکل  بیشتر با محیط و بهبود عملکرد آنها کمک شایانی می کند و افراد، آن را برای به 

که به عملکرد خوب روزانه و بهزیس���تی روانی دست  گرفتن منابع معنوی به روش���ی  دادن و دربر 

کوروش نیا و حسینی، 1394(. به وسیله هوش  کار می گیرند )امرم و دریر،2 2007؛ سهرابی، 1387؛ حیدری،  یابند، به 

معنوی مش���کات معنایی و ارزش���ی حل ش���ده و به آنها پرداخته می ش���ود و از طریق آن می توان 

کدام یک  کرد  فعالیت ها و زندگی افراد را در فضایی غنی تر، وسیع تر و بامعناتر قرار داد و تعیین 

از روش ه���ای زندگی معنای بیش���تری دارد؛ مارش���ال و زوهار )2000( ویژگی هایی ب���رای افراد دارای 

گاهی، ایدئال بودن، ظرفیت روبه رو ش���دن با س���ختی ها و  که خودآ ه���وش معنوی برش���مرده اند 

گرایش به پرس���یدن چرا، توانایی  کردن،  کردن، تنوع در جهان و پیشرفت  مش���کات، تحس���ین 

کردن چیزی و جرئت مندی و آزادی از آن جمله است )ابوطالبی، 1398(. بیان 

که از لحاظ نظری می تواند همبستگی منفی  امید به زندگی3 یکی دیگر از متغیرهایی اس���ت 

با اضطراب داش���ته باش���د )طاه���ری، پورمحمدرضای  تجریش���ی و س���لطانی بهرام، 1391(. اش���نایدر4  در تعریف 

ک���ه طی آن، فرد  امی���د، به نقش س���ازندگی آن اش���اره دارد و معتقد اس���ت، امید فرایندی اس���ت 

هدف ه���ای خ���ود را تعیین می کند و راهکارهایی برای رس���یدن به آنها می س���ازد و انگیزه لازم را 

1. King. D.B. & T. L. DeCicco.
2. Amram & Drye.
3. Hope.
4. Snyder.
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که  کارها ایجاد و در طول مس���یر حفظ می کند. امید، اعتقاد به این امر اس���ت  ب���رای اجرای این 

ید و هم راه آن، مقابل ش���ما گشوده است؛  هدفتان هرچه باش���د، هم ارادۀ دس���تیابی به آن را دار

ی تس���لی بخش در اوج  یافته اند که نقش امی���د از آنکه تنها نیرو همچنی���ن، محقق���ان جدی���د در

احساس غم زدگی باشد، فراتر است. امید، نقش مقتدرانه و شگفت آوری در زندگی ایفا می کند 

گرفته تا تحمل مش���اغل پرزحمت، مزایایی به  گ���ون از موفقیت تحصیلی  گونا و در حیطه ه���ای 

ک ش���خص درب���اره توانایی هایش  هم���راه دارد )یوس���ف زاده چوس���ری و ش���اه مرادی، 1397(. امید یعنی ادرا

ب���رای تعیین اهداف روش���ن، تدوی���ن طرح هایی برای رس���یدن به اهداف، یافت���ن و حفظ انرژی 

و انگی���زش مورد نیاز برای حرکت به س���وی ه���دف و مجموعه ای ذهنی مبتن���ی بر حس متقابل 

ج عمران و رضازاده، 1396(.  اراده و برنامه ریزی برای رس���یدن به هدف )اش���نایدر و همکاران، 2006؛ به نقل از: پورفر

که می تواند باعث غنای  ی درونی تعریف شده است  درنهایت امید به زندگی به عنوان یک نیرو

که چش���م اندازی فراتر از وضعیت نابس���امان درد و رنج خود را  زندگی ش���ود و افراد را قادر س���ازد 

کنند )رحمانیان، معین صمدانی و اورکی، 1396(. مشاهده 

یدادهای تنش زای زندگی  روان شناس���ان مثبت نگ���ر معتقدند امید می تواند از افراد در براب���ر رو

حمایت کند؛ از این رو، در یکی دو دهه اخیر به نقش امید در س���امت روانی توجه بس���یار ش���ده 

اس���ت )بهرامی و زاهدی، 1397(. ابراهیمی و نوابی نژاد )1393( با بررسی اثربخشی مشاوره گروهی مبتنی 

ب���ر بخش���ش و امید بر اضط���راب عمومی دانش آموزان دختر دوره متوس���طه افزون  ب���ر گزارش تأثیر 

که امید بالایی دارند، از  کس���انی  کردند  کاهش اضطراب، عنوان  مش���اوره های مبتنی بر امید بر 

توانایی بیش���تری برای حل مسائل اجتماعی برخوردارند. تحقیقات آقاجانی، مرصعی و میرباقر 

ک���ه امید می تواند در بیماران  آجرپ���ز )1394( و صدوقی، مهرزاد و محمدصالحی )1396( نش���ان داد 

صعب العاج مانند س���رطان به عنوان متغیر همبس���ته با اضطراب و افس���ردگی مطرح باش���د.

که یکی از آنها معنویت و هوش معنوی اس���ت. نتایج  امید از عوامل متعددی تأثیر می پذیرد 

ی، حسین زاده، شجاعی و صادقی )1399( نشان داد هوش معنوی بر امید به زندگی  مطالعه خسرو

اثر مستقیم و معناداری دارد و با افزایش هوش معنوی، میزان امید به زندگی در مدیران دانشگاه 

افزای���ش می یابد. از س���وی دیگر طبق گزارش اش���نایدر )1996، به نق���ل از: ابراهیمی و نوابی ن���ژاد، 1393( امید 

مانع تصورات آس���یب پذیری و اختالات اضطرابی می ش���ود. با توجه به مبانی نظری و پیشینه 

تحقیقاتی مطرح شده، بین متغیرهای هوش معنوی و امید با اضطراب رابطه وجود دارد. هوش 
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معنوی و امید به زندگی می توانند دو عوامل حفاظتی در ش���رایط اضطراب زا باشند؛ اما مکانیزم 

کنون بررس���ی نش���ده اس���ت. به  نظر می رس���د امید در رابطه بین هوش  و مس���یر اثر این دو متغیر تا

معنوی و اضطراب کرونا نقش میانجی دارد. به  دلیل ضرورت کش���ف و کاربس���ت مدل کاهش 

اضطراب کرونا این پرس���ش اساس���ی مطرح است که چه عواملی را می توان به عنوان زمینه ساز و 

کار گرفت، تا از این طریق بتوان  کرونا -با توجه ب���ه مختصات خاص آن- به  کاهن���ده اضطراب 

کارآمد را طراحی و اجرا نمود. بر این اس���اس، پژوهش حاضر با هدف پاس���خ به این  مداخ���ات 

کرونا نقش میانجی  که آیا امید می تواند در رابطه هوش معنوی و اضطراب  پرسش ها انجام شد 

داشته باشد؟ برای دستیابی به پاسخ پرسش های یادشده چند فرضیه زیر آزمون شد: 

کرونا رابطه منفی معنا داری وجود دارد؛ 1. میان هوش معنوی و اضطراب 

2. میان هوش معنوی و امید رابطه مثبت معنا داری وجود دارد؛

کرونا رابطه منفی معنا داری وجود دارد؛ 3. میان امید و اضطراب 

کرونا نقش میانجی دارد. 4. امید در رابطه میان هوش معنوی و اضطراب 

کرونا در قالب نمودار مس���یر  ارتباط میان س���ه متغیر هوش معنوی، امید به زندگی و اضطراب 

زیر بررسی شد.

نمودار 1: مدل مفهومی پژوهش

روش  پژوهش

ک���ه ای���ن پژوهش به دنبال بررس���ی نق���ش میانجی امی���د در رابطه می���ان دو متغیر هوش  از آنج���ا 

گفت روش این پژوهش توصیفی از  کرونا اس���ت، بنابراین می توان  معنوی و اضطراب ناش���ی از 

کرونا  که در ایران اثرات اپیدمی  نوع همبس���تگی اس���ت. جامعه آماری پژوهش تمام افرادی بود 
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که به ص���ورت نمونه گیری  کس���انی بودند  کرده بودن���د. نمونه پژوهش 217 نفر از  وی���روس را درک 

یع لینک پرسش���نامه آناین  در دس���ترس و به روش اینترنتی، از طریق ش���بکه های مجازی با توز

در پژوه���ش ش���رکت کردند. این روش ب���ه دلیل محدودیت تردد هنگام جدی ش���دن خطر کرونا 

کش���ور با تفاوت های تحصیلی،  در ایران انتخاب ش���د. تاش ش���د نمونه ها از میان تمام نقاط 

جنس���یتی و س���نی در پژوهش حضور داش���ته باش���ند. برای گردآوری داده ها از پرسش���نامه های 

کرونا، هوش معنوی و امید به زندگی استفاده شد. اضطراب 

کرونا )CDAS(:1 این پرسشنامه در سال 1398 توسط علی پور و همکاران  پرسشنامه اضطراب 

کرونا در کشور ایران تهیه و اعتباریابی شد. نسخه  برای سنجش اضطراب ناشی از شیوع ویروس 

نهایی این ابزار دارای 18 گویه و 2 مؤلفه است و در طیف 4 درجه ای لیکرت نمره گذاری می شود. 

بیش���ترین و کمترین نمره ای که افراد پاس���خ دهنده در این پرسشنامه کسب می کنند بین 0 تا 54 

اس���ت. نمره های بالا در این پرسش���نامه نش���ان دهنده س���طح بالاتری از اضطراب در افراد است. 

پایایی این ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اول )0/879(، عامل دوم )0/861( و 

برای کل پرسشنامه )0/919( به دست آمده است. همچنین روایی آن با استفاده از تحلیل عامل 

ک، از همبسته کردن این  اکتشافی و تأییدی، تأیید شده است. جهت بررسی روایی وابسته به ما

ابزار با پرسش���نامه GHQ-28 اس���تفاده شده که نتایج نشان داد پرسشنامه اضطراب کرونا با نمره 

کل پرسشنامه GHQ-28 و مؤلفه اضطراب، نشانه های جسمانی، اختال در کارکرد اجتماعی و 

افس���ردگی به ترتیب برابر با 0/483، 0/507، 0/418، 0/333 و 0/269 است و کلیه این ضرایب 

در سطح 0/01 معنادار بوده است )علی پور و همکاران، 1398(.

مقی���اس ه���وش معن���وی )SIQ(: 2این ابزار در س���ال 1388 توس���ط عبداله زاده و هم���کاران با 

توج���ه ب���ه ویژگی های فرهنگی جامع���ه ایرانی با 29 گویه برای س���نجش دو عامل اصلی »درک و 

یابی شد.  ارتباط با سرچشمه هستی« و »زندگی معنوی یا اتکای به هسته درونی« تهیه و هنجار

کرونباخ 0/89 به دس���ت آمد. برای بررسی روایی افزون بر تأیید  پایایی مقیاس به وس���یله آلفای 

متخصصان نس���بت به روایی محتوایی صوری پرس���ش ها، از تحلیل عاملی نیز استفاده شد و 

کاماً  کلیه پرسش ها بالای 0/3 بوده است. مقیاس در طیف لیکرت 5 درجه ای از  همبستگی 

کاماً موافقم تنظیم شده است )عبدالله زاده و همکاران، 1388(. مخالفم تا 

1. Corona Disease Anxiety Scale. 
2. Spiritual intelligence questionnaire.
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مقیاس امید به زندگی )SHS(:1 مقیاس���ی 12 پرسش���ی است. خرده مقیاس تفکر عامل شامل 

چهار پرس���ش 2، 9، 10 و 12؛ خرده مقیاس مس���یرها شامل چهار پرسش 1، 4، 7 و 8؛ و 4 پرسش 

3، 5، 6 و 11به عن���وان پرس���ش های انحراف���ی اس���ت )کرمان���ی، خداپناه���ی و حی���دری، 1390(. اس���نایدر و 

هم���کاران )2000؛ ب���ه نقل از: خلج���ی، 1386( اعتبار آن را از طریق بازآزمای���ی پس از 3 هفته 0/85 و برای 

گزارش کرده اند. در جمعیت دانش���جویی  زیرمقی���اس تفک���ر عامل 0/81 و برای مس���یرها 0/74 

کرونباخ ب���رای کل مقیاس 0/82، برای خرده مقیاس تفکر عامل  ای���ران اعتبار آن از طریق آلفای 

0/79 و برای مسیرها، 0/75 محاسبه شد )غباری بناب، لواسانی و رحیمی، 2007(.

یافته های تحقیق

138 نف���ر )63/6 درصد( پاس���خ گویان مرد و 79 نفر )36/4 درص���د( زن بوده اند. 22/6 درصد 

پاس���خ گویان زیر 20 س���ال داشته اند. سن 45/2 درصد بین 20 تا 30 سال بوده است. 24 درصد 

پاسخ گویان بین 30 تا 40 ساله بوده اند. 6/9 درصد بین 40 تا 50 سال داشته و 1/4 درصد بیشتر 

از 50 ساله بوده اند. 30 درصد پاسخ گویان دارای تحصیات دیپلم یا پایین تر از دیپلم بوده اند. 

کارشناس���ی بوده اس���ت. 16/1  کاردانی و 31/8 درصد در حد  تحصیات 8/3 درصد در حد 

کارشناس���ی ارش���د و 5/1 درصد دارای تحصیات دکت���ری بوده اند.  درص���د دارای تحصیات 

ی بوده اند. که دارای تحصیات حوزو کرده اند  8/8 درصد نیز اعام 

در جدول 1 آمارهای توصیفی و ضرایب همبس���تگی متغیرهای تحقیق ارائه ش���ده اس���ت.

)N = 217( جدول 1: آمار های توصیفی و ضرایب همبستگی متغیرهای تحقیق
کروناکشیدگیکجیانحراف معیارمیانگینمتغیر هوش معنویاضطراب 

کرونا 0/4101-26/34/900/418اضطراب 

1*0/155-0/7740/430-121/813/53هوش معنوی

**0/628**0/212-0/4230/510-43/27/10امید

کجی و  میانگی���ن و انح���راف معی���ار متغیره���ای تحقیق در جدول 1 ارائه ش���ده اس���ت. می���زان 

یع متغیرهای تحقیق  کشیدگی متغیرهای تحقیق بین 2- و 2+ است؛ بنابراین می توان گفت توز

کرونا با ه���وش معنوی و امید، منف���ی و معنا دار  متقارن اس���ت. ضریب همبس���تگی اضط���راب 

کرونا در پاس���خ گویان ب���ا کاهش میزان هوش معنوی  اس���ت. به عبارتی، افزایش میزان اضطراب 

و امید همراه بوده اس���ت و برعکس، کس���انی که مقدار هوش معنوی و امید بالاتری داش���ته اند، 
1. Snyder Hope Scale.
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کرونای کمتری مواجه بوده  اند. ضریب همبس���تگی امی���د و هوش معنوی مثبت و  ب���ا اضطراب 

که در متغیر امید نمره بالایی داش���ته اند، در هوش معنوی  کس���انی  معنی دار اس���ت. به عبارتی 

که در یکی از این دو متغیر مقدار پایینی  کس���انی  نی���ز از نمره بالایی برخوردار بوده اند و برعکس 

کرده اند. کسب  داشته اند در متغیر دیگر نیز نمره پایین 

کرونا از روش چهار  به منظور بررسی نقش میانجی امید در رابطه میان هوش معنوی و اضطراب 

که ارتباط بین متغیر  کنی1 استفاده شده است. براساس این روش در صورتی  مرحله ای بارون و 

ک )اضطراب کرونا( و ارتباط بین متغیر پیش بین )هوش معنوی(  پیش بین )هوش معنوی( و ما

کرونا( معنادار باشد و  ک )اضطراب  و میانجی )امید( و ارتباط بین متغیر میانجی )امید( و ما

با ورود متغیر میانجی به مدل، ضریب رگرسیون متغیر پیش بین غیرمعنا دار شود، می توان نقش 

گرفت. نتایج تحلیل ها در جدول 2 ارائه شده است. کامل متغیر میانجی را نتیجه  واسطه ای 

جدول2: نتایج رگرسیون ها برای بررسی نقش میانجی امید در رابطه بین هوش معنوی و اضطراب 
کنی کرونا با استفاده از روش بارون و 

کمدل* سطح معنی داریtضریب بتامتغیر)های( پیش بینمتغیر ما

کرونا1 2/3060/022-0/155-هوش معنویاضطراب 

0/62811/8390/000هوش معنویامید2

کرونا3 3/1820/002-0/212-امیداضطراب 

کرونا4 اضطراب 
0/4260/671-0/037-هوش معنوی

2/2030/029-0/189-امید

* مدل های رگرسیون مورد بررسی:
کرونا از طریق هوش معنوی مدل 1: مسیر پیش بینی اضطراب 

مدل 2: مسیر پیش بینی امید از طریق هوش معنوی
کرونا از طریق امید مدل 3: مسیر پیش بینی اضطراب 

کرونا از طریق هوش معنوی و امید مدل 4: مسیر پیش بینی اضطراب 

نتایج رگرسیون ها نشان می دهد:

کرونا( رابطه منفی معنا داری  ک )اضطراب  - بین متغیر پیش بین )هوش معنوی( و متغیر ما

وجود دارد؛ بنابراین نخستین فرضیه تحقیق تأیید شد؛

- بین متغیر میانجی )امید( و متغیر پیش بین )هوش معنوی( رابطه مثبت و معنا داری وجود 

که تأییدکننده دومین فرضیه تحقیق است؛ دارد 

کرونا( و متغی���ر میانجی )امید( رابطه منف���ی معنا داری وجود  ک )اضطراب  - بی���ن متغی���ر ما

دارد؛ بنابراین سومین فرضیه تحقیق نیز تأیید شد؛
1. Barron & Kenny.
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گرفتن متغیر امید به عنوان متغی���ر میانجی در رابطه بین متغیر های هوش معنوی  - ب���ا در نظر 

و اضط���راب کرون���ا، معن���ا داری ارتباط میان هوش معن���وی و اضطراب کرونا از بین رفته اس���ت؛ 

کامل در رابطه بین دو متغیر هوش  بنابراین، می توان گفت متغیر امید توانس���ته است به صورت 

معنوی و اضطراب مرگ به عنوان متغیر میانجی، نقش داش���ته باشد. بنابراین چهارمین فرضیه 

تحقیق نیز تأیید شد.

محاسبه نسبت اثر غیرمستقیم به کل اثر هوش معنوی بر اضطراب کرونا با استفاده از روش بوت 

کرونا از طریق امید انجام  اس���تراپ1 نش���ان داد 78 درصد ارتباط بین هوش معنوی و اضطراب 

می شود.

نتیجه گیری

پژوه���ش حاضر با هدف بررس���ی نقش واس���طه ای امید به زندگی در رابط���ه میان هوش معنوی و 

اضطراب کرونا در گروه های مختلف اجرا شد. به این منظور رابطه  زوجی سه متغیر، بررسی شد. 

کرونا رابطه منفی معناداری وجود  که بین هوش معنوی و اضطراب  یافته های پژوهش نشان داد 

دارد و افزایش میزان هوش معنوی در افراد با کاهش میزان اضطراب کرونا همراه است. این یافته 

کانتری،  ب���ا نتایج پژوهش ه���ای صفورائی پاریزی، ن���ادری و صفورائی پاریزی )1398(، ش���رکت، 

آذربایجان���ی و عابدی )1399(، نقیبی، نادری، حس���ینائی و الهی )1398(، مجیدی و مرادی )1397(، 

یکوند )1396(، بیرامی،  ش���ریف نیا و همکاران )1396(، تقوایی و همکاران )1397(، س���هرابیان و میردر

محمدپناه اردکان، فاروقی و قانعی )1394(، نادری و روش���نی )1389(، و مرعش���ی، نعامی، بشلیده، 

که نش���ان دهنده اعتبار نتایج پژوهش حاضر است. در  زرگر و غباری بناب )1391( همس���و اس���ت 

یارویی با اضطرابی که  تبیین این یافته می توان گفت هرچه هوش معنوی افراد بالاتر باشد، در رو

کنترل خود را از دست  کاربست داشته های معنوی،  کرونا است، با  منشأ آن همه گیری ویروس 

نمی دهن���د و در صورت امکان، به روش های س���ازگارانه ای به کاهش این اضطراب می پردازند. 

باوره���ای معن���وی به اف���راد امکان می دهد که نس���بت به نامایم���ات و فش���ارهای روانی، خود را 

که  تطبیق دهند.2 طبق نظر برخی از محققین افراد مذهبی دارای روان بنه های مذهبی هس���تند 

گفت: روان بنه های مذهبی می توانند  کند، می توان  کمک  می تواند آنان را در پردازش شناختی 

1. Bootstrap.

مُؤْمِنِینَ« )فتح: 4(؛ »اَلا بِذِکرِ 
ْ
وبِ ال

ُ
���کِینَهَ فِی قُل  السَّ

َ
نْزَل

َ
ذِی أ

َّ
 هُمْ یَحْزَنُونَ« )یونس: 62(؛ »هُوَ ال

َ
یْهِمْ وَلا

َ
 خَوْفٌ عَل

َ
وْلِیَاءَ الَلهِّ لا

َ
 إِنَّ أ

َ
لا

َ
2. »أ

هُ مَعِیشَهً ضَنْکاً« )طه: 124(.
َ
 ل

َ
عْرَضَ عَنْ ذِکرِی فَإِنّ

َ
وبُ« )رعد: 28(؛ »وَ مَنْ أ

ُ
قُل

ْ
الِله تَطْمَئِنُّ ال
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یارویی با این  یدادهای اضطراب زا و پرفش���ار، اثرگذار باش���د و برای رو یارویی با رو کیفیت رو در 

یدادها به افراد کمک شایانی نماید.1 در نتیجه معنویت به عنوان نیاز فطری انسان،2 می تواند  رو

کن���د. در افرادی که هوش  در کاه���ش اضط���راب مؤثر باش���د و به حفظ س���امت روان فرد کمک 

که منج���ر به یافتن معنا برای  معنوی بالاتری دارند، دین س���امانه باور منس���جمی ایجاد می کند 

که نامایمات و سختی های زندگی را  زندگی افراد می ش���ود، همین معنا به افراد امکان می دهد 

کنند و نامایمات یادشده را به عنوان جزئی از زندگی دنیوی بپذیرند. به صورت مثبتی تفسیر 

یافته ه���ای پژوه���ش نش���ان داد میان هوش معنوی و امی���د به زندگی رابطه مثب���ت و معا داری 

که از هوش معنوی بالاتری برخوردارند، امید به زندگی مطلوب تری را تجربه  وجود دارد و افرادی 

کاهش میزان امید به زندگی همراه است. این  کاهش میزان هوش معنوی با  می کنند و برعکس 

کائی و رئیس���ی )1397( و مقتدر،  کا ی و همکاران )1399(، رئیس���ی،  یافته با نتایج مطالعات خس���رو

گفت هوش معنوی به عنوان  کبری و مینایی )1394( همس���و است. در توضیح این یافته می توان  ا

گون به ویژه ارتق���ای امید به زندگی و به  گونا زیربن���ای باورهای فرد، نقش اساس���ی در زمینه های 

دنبال آن بهزیس���تی روان ش���ناختی دارد. مفهوم هوش معنوی را می ت���وان به عنوان مکانیزمی در 

راس���تای حل مش���کات و س���ازگاری با محیط و در نتیجه ارتقای امید فرد دانس���ت. ش���خصی 

ک���ه فاقد این ویژگی  ک���ه از معنوی���ت در قالب هوش معن���وی بهره می برد به مراتب از س���ایر افراد 

کارآمدت���ر و هدفمندت���ری دارد و این بر می���زان امید به زندگی ش���خص اثرگذار  هس���تند، زندگ���ی 

اس���ت. معنوی���ت نش���ان دهنده ارتب���اط و یکپارچک���ی فرد با عالم هس���تی اس���ت و ارتب���اط و و 

یکپارچگی به انسان امید و معنا می دهد و او را از محدوده زمان و مکان و مادیات فراتر می برد. 

یکردهای معنوی اس���ت؛  ک���ه معن���اداری، هدفمن���دی در زندگی ج���زء جدایی ناپذیر رو از آنج���ا 

کنن���د و ارتقا دهند و  بنابرای���ن، اف���راد با هوش معن���وی بالاتر تاش می کنند ای���ن عوامل را حفظ 

همی���ن هدفمن���دی موجب افزای���ش امیدواری در زندگی می ش���ود. بهزیس���تی معن���وی از طریق 

ش���کل دهی یک نظام ارزش���ی و معنای���ی هدفمند مبتنی ب���ر اعتماد به تصمیم���ات و حکمت 

یارویی معنوی-مذهبی به وجود می آورد و از ای���ن رو منجر به افزایش توان مقابله  خ���دا، نوع���ی رو

که به نامایمات و فش���ارهای روانی  می ش���ود؛ بنابراین، باورهای معنوی به افراد امکان می دهد 

ی که در آن این گونه دش���واری ها وجود  ک���ه در زندگ���ی رخ می دهد، معنا بدهند و به زندگی اخرو

 تَق���وَی الله دَواءُ دَاءِ قُلوبِکُم ... أمنُ فَزَعِ 
َ

منُ وَ هُم مُهتَ���دونَ« )انعام: 82(؛ »إنّ
َ
هُمُ الأ

َ
ولئِکَ ل

ُ
م یَلبِس���وا إیمانَهُم بِظُلمٍ أ

َ
ذی���نَ آمَن���وا وَل

َّ
1. »ال

جَأشِکُم، وضِیاءُ سَوادِ ظُلمَتِکُم« )نهج   الباغه، خطبه 198(.
یْهَا« )روم: 30(.

َ
اسَ عَل تِی فَطَرَ النَّ

َّ
ینِ حَنِیفًا فِطْرَتَ الَلهِّ ال قِمْ وَجْهَکَ لِلدِّ

َ
2. »فَأ
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ندارد، امیدوار و خوش���بین باش���ند. علت این موضوع می تواند این باشد که احساس اشخاص 

از پدیده های ماوراء طبیعی می تواند موجب حمایت روان ش���ناختی ش���ود و حتی ممکن است 

حمایت معنوی نیز به همراه داش���ته باش���د. به لحاظ ماهیت متعالی تجربه های معنوی، افراد 

که  کی از تجربه های زندگی خود هس���تند  با بهزیس���تی معنوی بالا به طور مداوم در ارتباط با ادرا

شامل حکمت و مصلحت خواهی خداوند برای انسان است و این خیرخواهی الهی می توانند 

یدادهای زندگی و افکار و رفتار انس���ان را تغییر دهند و به نحو س���ودمندی به چگونگی مقابلۀ  رو

یدادهای نامطلوب تأثیر بگذارد )مجیدی و مرادی، 1397(.  ش���خصی رو

یافت���ه دیگ���ر پژوهش حاضر این بود که بین امید و اضطراب کرونا رابطه وجود دارد و اضطراب 

کرونا در میان کسانی که از امید بیشتری برخوردار بوده اند به میزان کمتری مشاهده شده است و 

کرده اند.  کرونای بیشتری تجربه  که امید به زندگی کمتری داشته اند، اضطراب  برعکس افرادی 

ای���ن یافته با نتای���ج پژوهش های کانتری و تق���ی زاده )1398( و ابراهیمی و نوابی نژاد )1393( همس���و 

اس���ت. در تبیین ای���ن یافته می توان گفت امی���د مانع تصورات آس���یب زا و اختالات اضطرابی 

یادی دارند، از توانایی  می شود و یکی از عوامل مؤثر در کاهش اضطراب است. کسانی که امید ز

یدادهای فش���ارزا و حل مش���کات و پاندمی های اجتماعی  یارویی با رو و انگیزۀ بیش���تری در رو

برخوردارند1 و در انطباق با موقعیت های تنش زا قابلیت های بیش���تری دارند؛ زیرا امید س���ازه ای 

اس���ت که انس���ان را در مقابل نامایمات و مش���کات دنیا مس���تحکم می س���ازد و موتور محرکی 

گرفتاری ها و ش���رایط س���خت اس���ت2 و مانع تصورات آس���یب پذیری و اختالات  برای تقابل با 

اضطرابی می ش���ود )اش���نایدر، 1996(؛ افزون بر این کس���انی که امید بالایی دارند، از توانایی بیش���تری 

که امی���د پایین تری دارند  ب���رای حل مس���ائل اجتماعی برخوردارند، اما در س���وی مقابل، افرادی 

کناره گیری از جمع و پرهیز از مشکات، استفاده  گسس���ته، مانند  بیش���تر از اقدامات مقابله ای 

می کنند )ابراهیمی و نوابی نژاد، 1393(. 

کرونا  که امید به زندگی، رابط���ه میان هوش معنوی و اضطراب  یافته دیگر پژوهش این اس���ت 

را میانجی گ���ری می کند. ب���ا توجه به جدول 2 هوش معنوی افزون بر اینکه به صورت مس���تقیم بر 

کرونا  کرونا اثر دارد، به صورت غیرمس���تقیم و از طریق امید ب���ه زندگی نیز بر اضطراب  اضط���راب 

اثرگ���ذار اس���ت؛ بنابرای���ن، فرضیه تحقیق مبنی بر نق���ش میانجی امید به زندگ���ی در رابطه میان 

 خائفٍ هارِبٌ« 
ُ

کُلّ  راجٍ طالبٌ و 
ُ

دا، ولا غَرَسَ غارِسٌ شَ���جَرا« )پاین���ده، نهج الفصاحه، ص343(؛ »کلّ
َ
مَلُ ما أرضَعَت اُمٌّ وَل

َ
���ولَا الأ

َ
1. »ل

)کلینی، الکافی، ج2، ص343(.
جاءِ« )تمیمی آمدی، غررالحکم و دررالکلم، ص83(. بَاءِ انْقِطاعُ الرَّ

ْ
2. »اَعْظَمُ ال
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کنون انجام نش���ده،  کرونا تأیید ش���د. از آنجا که چنی���ن تحقیقی تا ه���وش معن���وی و اضط���راب 

گفت ه���وش معنوی موجب  مقایس���ه نتای���ج امکان پذیر نیس���ت. در تبیی���ن این یافته می ت���وان 

ایج���اد هدف و معنا در زندگی می ش���ود. افراد دارای زندگ���ی هدفمند و معنادار، در زمان بحران 

ی برتر آنان را قادر می سازد تا آشفتگی  انطباق بیشتری از خود نشان می دهند و امید به یک نیرو

کمک می کند تا با معنا دادن به نامایمات،  کنند. هوش معنوی به افراد  کمتری را تجربه  روانی 

کنند و به دنب���ال راه حل هایی برای آن باش���ند و در نتیجه ب���ه زندگی خود  س���ختی ها را تحم���ل 

پویایی و حرکت دهند. در هنگام روبه رو شدن با شرایط سخت زندگی، هوش معنوی با ایجاد 

گ���ر اضطراب آور  معن���ای ش���خصی به فرد ام���کان می دهد تا با ایجاد ش���رایط جدیدی که حتی ا

و نگران کنن���ده باش���د، معنا یا هدف���ی را در آن بیابد و روحی���ه امیدواری خ���ود را تقویت نموده و 

بتواند با شرایط جدید سازگار شود و به این طریق عامل ایجاد اضطراب را تغییر دهد و تأثیرهای 

که انس���ان در اثر ایجاد امید در سایه  منفی آن را بکاهد. در واقع، هوش معنوی موجب می ش���ود 

کند، تاش بیشتری برای یافتن  معنویات و توکل به خدا با انعطاف بیش���تری به مشکات نگاه 

راه حل داش���ته باش���د و س���ختی  های زندگی را بهتر تحمل کند؛ بنابراین، هوش معنوی با ایجاد 

کاهش اضطراب ناش���ی از  بین���ش جدید به خود و ایجاد امید و اعتماد به نفس می تواند باعث 

کرونا شود. پدیده های نگران کننده ای مانند 

از نظر جهان بینی توحیدی، امید، موهبتی الهی است که موجب پویایی زندگی می گردد. براساس 

منابع اس���امی امید در ارتباط با خداوند متعال و توجه به معنویات تعریف می ش���ود.1 سنگ بنای 

امید در ارتباط با خالق هس���تی معنا می یابد و امید به آینده ریش���ه در توکل به خدا و معنویت دارد. 

کم بر جهان هستی به قوانین  بنابراین، یکی از پیش فرض های امید، منحصر ندانس���تن قوانین حا

شناخته شده طبیعی و توجه به عوامل معنوی در اداره جهان هستی است. بر این اساس فرد مؤمن 

در زمان بحران ها براس���اس جهان بینی الهی و توحیدی و با اتصال و اتکال به خدای تعالی به آنها 

معن���ای جدید می ده���د و در خود روحیه امید را تقویت می نماید. بنابرای���ن، با توجه به تعریفی که 

کین���گ از ه���وش معنوی ارائه داده اس���ت، می توان گفت هر چهار مؤلف���ه هوش معنوی یعنی تفکر 

گاهی متعالی و بسط حالت هشیاری این پتانسیل را  انتقادی وجودی، تولید معنای ش���خصی، آ

دارند که با تغییر نگرش افراد نسبت به جهان هستی موجب ایجاد و تقویت امید در زندگی انسان ها 

حَمْدُلِله غَیْرَ مَقْنُوط مِنْ رَحْمَتِهِ، وَ 
ْ
کافِرُونَ« )یوس���ف: 87(؛ عن علی؟ع؟: »ال

ْ
قَوْمُ ال

ْ
 ال

َّ
سُ مِنْ رَوْحِ الِله إِلا

َ
هُ لا یَیْأ

َ
سُ���وا مِنْ رَوْحِ الِله إِنّ

َ
1. »وَ لا تَیْأ

هُ نِعْمَهٌ« )نهج الباغه، خطبه 45(.
َ
ذِی لَاتَبْرَحُ مِنْهُ رَحْمَهٌ، وَ لَاتُفْقَدُ ل

َّ
ل

َ
یُوس مِنْ مَغْفِرَتِهِ وَ لَامُسْتَنْکَف عَنْ عِبَادَتِهِ، أ

ْ
وٍّ مِنْ نِعْمَتِهِ وَ لَامَأ

ُ
لَامَخْل
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شود و در نهایت افزایش امید موجب کاهش اضطراب کرونا می شود. 

ب���ا توجه به یافته ه���ای تحقیقات حاض���ر و تأیید روابط مس���تقیم و غیرمس���تقیم موجود میان 

متغیره���ای پژوه���ش، می توان گفت تقویت هوش معنوی موجب بهبود امید به زندگی می ش���ود 

و ارتق���ای امی���د باع���ث کاهش س���طح اضطراب کرون���ا می گ���ردد. از این رو، برای کاهش س���طح 

اضطراب کرونا در جامعه لازم اس���ت کیفیت کاربس���ت و عملیاتی سازی معنویت آموزش داده 

که  ش���ود و به بیان دیگر، هوش معنوی در بین افراد جامعه تقویت ش���ود. از س���وی دیگر، از آنجا 

کاهش س���طح ایمنی بدن  کرون���ا در همه گیری حاضر در س���طح دنیا، موجب  کنت���رل اضطراب 

کروناوی���روس کاهش می دهد، مقابله با  یک افراد در مقابل  می ش���ود و مقاومت روان���ی و فیزیولوژ

ای���ن اضطراب از طریق هوش معنوی و امید، لازم اس���ت. در نتیجه ضروری اس���ت خانواده ها، 

کاهش  مس���ئولین، مش���اوران و خان���واده درمانگ���ران برای بهب���ود امید به زندگ���ی و به دنب���ال آن 

پیامدهای منفی اضطراب کرونا، به تقویت هوش معنوی توجه و اهتمام ویژه داش���ته باش���ند. 
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