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Abstract
Introduction: with regards  to the emergence of Covid-19 disease and the importance of 
anxiety in nurses' mental health, the aim of this study was to investigate the prediction of 
Covid-19 anxiety based on cognitive emotion regulation strategies, anxiety sensitivity and 
psychological toughness in nurses.
Methods: This study was cross-sectional from type of correlationa. The statistical population 
of the study was all nurses working in hospitals in Karaj in the last quarter of 1399, from 
which 400 people were selected by convenience sampling. In this study, coronary heart 
disease (CDAS), Cognitive Emotion Regulation (CERQ), Anxiety Sensitivity Inventory 
(ASI-R) and Psychological Hardness Scale (PHS) were used to collect data. The collected 
data were analyzed using Pearson correlation coefficient and multivariate regression analysis 
with enter  model SPSS-19 software.
Results: The results showed that there is a positive and significant relationship between 
cognitive regulation strategies of maladaptive emotion and anxiety sensitivity with coronary 
anxiety (P <0.01). There is a significant negative relationship between adaptive cognitive 
emotion regulation strategies and psychological hardiness with coronary anxiety (P <0.01). 
Also, the results of multiple regression analysis revealed that 61.9% of the variance of 
coronary anxiety is explained by cognitive regulation of emotion, anxiety sensitivity and 
psychological hardiness.
Conclusions: Adaptive cognitive regulation strategies and psychological hardiness had a 
negative role and maladaptive cognitive regulation strategies and anxiety sensitivity had a 
positive role in predicting Covid-19 disease anxiety in patients with type 2 diabetes. Therefore, 
designing programs to increase adaptive cognitive regulation strategies and psychological 
toughness and reduce maladaptive cognitive regulation strategies and anxiety sensitivity and 
their implementation through virtual and e-learning workshops can play an effective role in 
reducing Covid-19 disease anxiety. 
Keywords: Coronary Anxiety, Cognitive Emotion Regulation, Anxiety Sensitivity, 
Psychological Hardiness.
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چکیده
مقدمــه: بــا توجــه بــه نــو ظهــور بــودن بیمــاری کوویــد19- و اهمیــت اضطــراب ایــن بیمــاری بــر ســلامت روانــی پرســتاران، هــدف 
پژوهــش حاضــر بررســی پیــش بینــی اضطــراب بیمــاری کوویــد19- براســاس راهبردهــای تنظیم شــناختی هیجــان، حساســیت اضطرابی 

و سرســختی روانشــناختی در پرســتاران بــود. 
روش کار: ایــن مطالعــه مقطعــی از نــوع همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش کلیــه پرســتاران مشــغول بــه کار در                                     
بیمارســتان هــای شــهر کــرج در ســه ماهــه آخــر ســال 1399 بودندکــه از میــان آنــان 400 نفــر بــا روش نمونــه گیــری در دســترس انتخاب 
 ،)CERQ( فــرم کوتــاه پرسشــنامه تنظیــم شــناختی هیجانــی ، )CDAS( شــدند. در ایــن پژوهــش از ابزارهــای اضطــراب بیمــاری کرونــا
پرسشــنامه حساســیت اضطرابــی )ASI-R( و مقیــاس سرســختی روانشــناختی )PHS( بــرای جمــع آوری داده هــا اســتفاده شــد. داده هــای 
 SPSS-19 جمــع آوری شــده بــا اســتفاده از ضریــب همبســتگی پیرســون و تحلیــل رگرســیون چندمتغیــره بــا مدل همزمــان در نــرم افــزار

تحلیــل شــدند.
یافتــه هــا: نتایــج نشــان داد کــه بیــن راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان ناســازگارانه و حساســیت اضطرابــی بــا اضطــراب کرونــا 
ــا  ــم شــناختی هیجــان ســازگارانه و سرســختی روانشــناختی ب ــن راهبردهــای تنظی ــادار وجــود دارد )P<0/01(. بی ــت و معن رابطــه مثب
اضطــراب کرونــا رابطــه منفــی و معنــادار وجــود دارد )P<0/01(. همچنیــن، نتایــج تحلیــل رگرســیون چندگانــه نیــز آشــکار کرد کــه 61/9 
درصــد واریانــس اضطــراب کرونــا بــه  وســیله تنظیــم شــناختی هیجــان، حساســیت اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی  تبییــن می شــود. 
ــم شــناختی  ــی و  راهبردهــای تنظی ــم شــناختی ســازگارانه و سرســختی روانشــناختی نقــش منف ــری: راهبردهــای تنظی ــه گی نتیج
ناســازگارانه و حساســیت اضطرابــی نقــش مثبــت در پیــش بینــی اضطــراب بیمــاری کوویــد-19 مبتلایــان بــه بیمــاری دیابــت نــوع دو 
داشــتند. بنابرایــن، طراحــی برنامــه هایــی بــرای افزایــش راهبردهــای تنظیــم شــناختی ســازگارانه و سرســختی روانشــناختی و کاهــش 
راهبردهــای تنظیــم شــناختی ناســازگارانه و حساســیت اضطرابــی  و اجــرای آنهــا از طریــق کارگاه هــای آمــوزش مجــازی و الکترونیکــی 

مــی توانــد نقــش موثــری در کاهــش اضطــراب بیمــاری کوویــد-19 داشــته باشــد.
کلیدواژه ها: اضطراب کرونا، تنظیم شناختی هیجان، حساسیت اضطرابی، سرسختی روانشناختی، پرستاران.

مقدمه
ــال  ــد-19 در ح ــاری کووی ــور بیم ــبب ظه ــه س ــدن بشــری ب تم
عبــور از بحرانــی تریــن دوره ایــن هــزاره اســت. شــیوع بیمــاری 
کوویــد-19 در 30 ژانویــه 2020 توســط ســازمان بهداشــت جهانــی 
بــه عنــوان یــک اورژانــس بهداشــت عمومــی اعــلام شــده اســت؛ 
زیــرا ایــن بیمــاری اولیــن بــار در دســامبر 2019 در چیــن گــزارش 
شــد و هــم چنــان در سراســر قــاره هــا ادامــه دارد )1(. ایــن بیماری 
عفونــی غیــر قابــل پیــش بینــی، ســریع و در حال گســترش ســبب 

ــی در سرتاســر جهــان شــده اســت،  هشــیاری، اضطــراب و نگران
اگــر چــه طبــق گفتــه ســازمان بهداشــت جهانــی همــه ایــن هــا، 
واکنــش هــای روان شــناختی طبیعــی بــه  تغییــر تصادفــی شــرایط 
اســت، امــا گســترش ســریع ایــن بیمــاری مســبب واکنــش هــای 
روان شــناختی پایــداری از جملــه اضطــراب، اســترس و افســردگی 
ــلا  ــاران مبت ــترک در بیم ــانه مش ــراب نش ــت )2(. اضط ــده اس ش
بــه اختــلال هــای تنفســی مزمــن از جملــه بیمــاری کرونــا اســت 
)3(. اضطــراب یکــی از شــایع تریــن اختــلال هــای روانــی رایــج 
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اســت کــه بــه معنــای یــک احســاس منتشــر، ناخوشــایند و مبهــم 
هــراس و دلواپســی با منشــا ناشــناخته و برانگیختگــی فیزیولوژیکی                     
مــی باشــد )4( و اضطــراب کرونــا، اضطــراب ناشــی از مبتلا شــدن 
بــه ویــروس کرونــا اســت کــه بیشــتر بــه دلیــل ناشــناخته بــودن و 

ایجــاد ابهــام شــناختی دربــاره آن مــی باشــد )5(.
ــراب  ــه اضط ــان ب ــه مبتلای ــد ک ــی ده ــان م ــا نش ــش ه  پژوه
ــج  ــی رن ــف گســترده ای از مشــکلات روان ــا از طی ــروس کرون وی
بــرده و داشــتن ایــن عفونــت یــک عامــل خطــر روانــی اســت، تــا 
جایــی کــه، در بیــن مــردم ایــالات متحــده، چیــن و اخیــرا هنــد، 
افــراد از اضطــراب ابتــلا بــه ایــن بیمــاری، دســت بــه خودکشــی 
زدنــد )6(. وضعیــت شــدید کوویــد 19 منجر به مشــکلات ســلامت 
روان ماننــد اضطــراب و اســترس در کارکنــان مراکــز بهداشــتی از 
جملــه پرســتاران مــی گــردد و یکــی از دلایــل آن تــرس از انتقــال 
ــالا  ــد و احتم ــی باش ــش م ــواده خوی ــه خان ــروس ب ــار وی و انتش
ــز  ــی- بهداشــتی نی ــراد شــاغل در مراکــز درمان ــواده هــای اف خان
ــج  ــد 19 رن ــیوع کووی ــول ش ــا در ط ــابه آن ه ــکلات مش از مش
خواهنــد بــرد )7(. اکثریــت جامعــه حرفــه ای پرســتاران بــه علــت 
انجــام وظایــف حرفــه ای خــود دچــار بحــران هــای اضطــراب می 
شــوند و همیــن امــر، ســبب کاهــش ســطح خدماتــی مــی شــود 
کــه بــه بیمــاران ارائــه مــی کننــد. بــه علــت کافــی نبــودن تعــداد 
پرســتاران و در نتیجــه فشــار کار، حرفــه پرســتاری بــه خــودی خود 
بــه منزلــه نخســتین منبــع اضطــراب محســوب مــی شــود. ارتبــاط 
بــا بیمــاران و شــرایط خــاص محیــط کار پرســتاران از جملــه علــل 
اضطــراب در پرســتاران محســوب مــی شــوند )8(. یکــی از مهــم 
تریــن عاملــی کــه بــا اضطــراب بیمــاری کوویــد-19 ارتبــاط دارد 

تنظیــم هیجــان اســت )9(.
تنظیــم هیجانــی بــه اعمالــی اطــلاق مــی شــود کــه بــه منظــور 
تغییــر یــا تعدیــل یــک حالــت هیجانــی بــه کار مــی رود و 
شــکل خاصــی از خودنظــم بخشــی اســت. تنظیــم هیجــان 
ــوده  ــق ب ــل اساســی بهزیســتی و کنــش وری موف یکــی از عوام
و نقــش مهمــی در ســازگاری بــا وقایــع اســترس زای زندگــی ایفــا                                                                            
مــی کنــد، گرچــه هیجانــات اســاس زیســت شــناختی دارنــد، امــا 
افــراد قادرنــد بــر هیجانــات و ابــراز آن هــا تســلط داشــته باشــند 
)10(. در خصــوص تنظیــم هیجانــات، راهبردهــای شــناختی تنظیم 
ــت.  ــده اس ــرح ش ــکاران مط ــکی و هم ــط گارنفس ــان توس هیج
مفهــوم نظــم جویی شــناختی هیجــان بــه روش  شــناختی مدیریت 
ــه  ــناختی مقابل ــش ش ــی و بخ ــده ی هیجان ــات برانگیزانن اطلاع
ــناخت ها  ــکار و ش ــق اف ــم هیجــان از طری ــد و تنظی ــاره می کن اش
ــا زندگــی انســانی دارد. همچنیــن پــس  ــر ب ارتباطــی اجتناب ناپذی

از تجربــه ی رویدادهــای اســترس زا بــه افــراد کمــک می شــود تــا 
ــرد شــناختی  ــه راهب ــد )11(. نُ هیجان هــای خــود را مدیریــت کنن
ــان  ــم هیجان هایش ــرای تنظی ــون ب ــراد گوناگ ــه اف ــود دارد ک وج
ــت  ــش، ملام ــت خوی ــد از: ملام ــه عبارتن ــد ک ــره می برن از آن به
دیگــران، نشــخوار فکــری، فاجعــه ســازی، دیــدگاه گیــری، 
تمرکــز مجــدد مثبــت، ارزیابــی مجــدد مثبــت، تمرکــز مجــدد بــر 
ــته  ــه دو دس ــور ب ــای مذک ــرش )12(. راهبرده ــزی و پذی برنامه ری
ســازگارانه )تمرکــز مجــدد مثبــت، تمرکــز بــر برنامه ریــزی،  
پذیــرش، دیدگاه-گیــری( و ناســازگارانه )ملامــت خویــش، فاجعــه 
ســازی، نشــخوار فکــری و ملامــت دیگــران( تقســیم می شــوند. 
تنظیــم هیجانــی ســازگار، بــه فــرد اجــازه می دهــد تــا در محیــط 
کارکــرد موفقیــت آمیــز داشــته باشــد )13( و هنــگام مواجه شــدن 
بــا یــک تجربــه هیجانــی مشــکل زا بتوانــد رفتارهــای متناســب بــا 
هدفــش را بــه کار گیــرد. در مقابــل، کســی کــه از تنظیــم هیجانــی 
ــک  ــا ی ــدن ب ــه رو ش ــگام روب ــد، هن ــتفاده می کن ــازگار  اس ناس
ــد  ــم کن ــد رفتارهایــش را طــوری تنظی ــه مشــکل زا نمی توان تجرب
کــه مســیر دســتیابی بــه اهدافــش در محیــط هموارتــر گــردد )14(. 
ریــاض و همــکارن در پژوهــش خــود بــر روی 500 شــرکت کننــده 
)239 مــرد و 261 زن( در پاکســتان بــا ویژگــی هــای دموگرافیــک 
متفــاوت  نشــان دادنــد کــه از بیــن شــرکت کننــدگان در پژوهــش 
ــردگی و  ــراب، افس ــی اضط ــطوح طبیع ــر( س ــد )242 نف 48 درص
اســترس در حالــی کــه 52 درصــد )258 نفــر( ســطوح شــدیدی را 
تجربــه مــی کننــد، بعــلاوه نتایــج تحلیــل رگرســیون خطی نشــان 
داد کــه راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان بــه طــور معنــاداری 
مشــکلات روانشــناختی از قبیــل اضطــراب بیمــاری کوویــد-19را 
پیــش بینــی مــی کنــد )15(. بجنــوردی و همــکاران در پژوهــش 
ــواز نشــان  ــی شــهر اه ــاران دیابت ــر از بیم ــر روی 400 نف ــود ب خ
دادنــد کــه راهبردهــای مثبــت تنظیــم شــناختی هیجــان و 
سرســختی ســلامت بــا اضطــراب کرونــا در بیمــاران دیابتــی رابطه 
منفــی و معنــی دار و راهبردهــای منفــی تنظیــم شــناختی هیجــان 
ــت و                                                        ــه مثب ــان رابط ــا آن ــراب کرون ــا اضط ــرگ ب ــراب م و اضط

ــی دار دارد )16(. معن
عــلاوه بــر راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان، از مهــم تریــن 
ــازه  ــک س ــتاران، ی ــا در پرس ــراب کرون ــا اضط ــط ب ــم مرتب مفاهی
ــت.  ــي اس ــیت اضطراب ــوان حساس ــت عن ــي تح ــم اضطراب مه
ــردی اســت کــه  ــاوت هــای ف ــی ســازه ی تف حساســیت اضطراب
ــی  ــا انگیختگــی اضطراب ــی کــه ب ــرد از نشــانه هــای بدن در آن ف
)افزایــش ضربــان قلــب، تنگــی نفــس، ســرگیجه( مرتبــط اســت، 
مــی ترســد و اصــولا از ایــن عقیــده ناشــی مــی شــود کــه ایــن 
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نشــانه هــا بــه پیامدهــای بالقــوه آســیب زای اجتماعــی، شــناختی 
ــی منجــر مــی شــود )17(. پژوهــش هــای گذشــته نشــان  و بدن
ــدی  ــا ح ــت ت ــن اس ــی ممک ــیت اضطراب ــه حساس ــد ک می ده
ــراب را  ــم اضط ــی و علائ ــترس زای زندگ ــع اس ــن وقای ــه بی رابط
ــر  ــود ب ــش خ ــکاران در پژوه ــری و هم ــد )18(. باق ــح ده توضی
روی 200 نفــر از دانشــجویان دانشــگاه گیــلان نشــان دادنــد کــه 
ــمانی  ــدید جس ــی و تش ــیت اضطراب ــلامت، حساس ــراب س اضط
حســی بــه طــور معنــاداری توانســتند 55 درصــد از تغییــرات اضراب 
کوویــد-19 را پیــش بینــی کننــد. )19(. همچنیــن، مطالعــه راجــرز 
و همــکاران )20( بــر روی 204 نفــر از بزرگســالان آرژانتین  نشــان 
داد کــه حساســیت اضطرابــی بــه عنــوان یــک عامــل آســیب پذیــر 
بالقــوه بــرای مشــکلات بهداشــت روان از قبیــل اضطــراب مرتبــط 

ــد 19 اســت. ــا  کووی ب
از ســویی دیگــر نتایــج پژوهشــی نشــان مــی دهــد کــه هــر چــه 
سرســختی روانشــناختی افــراد بالاتــر باشــد، بهتــر مــی تواننــد بــا 
منابــع اضطــراب آور مقابلــه کننــد. )21(. سرســختی روانشــناختی 
یکــی از متغیرهــای موثــر در ســلامتی اســت و افــراد دارای 
سرســختی بــالا موقعیــت هــای اســترس زای مرتبــط بــا ســلامت 
را بــه عنــوان موقعیــت هــای چالــش انگیــز ارزیابــی مــی کننــد 
)22(. مطالعــات متعــددی در زمینــه نقــش کاهــش دهنــده 
سرســختی روانشــناختی در اضطــراب، ســلامت جســمی و روانــی و 
افزایــش کیفیــت زندگــی انجــام شــده اســت )23،21(. امیرفخرایــی 
و همــکاران )24( در پژوهــش خــود بــر روی 500 نفــر از بیمــاران 
مبتــلا بــه دیابــت شــهر اهــواز  نشــان دادنــد کــه نگرانی ســلامتی 
بــا اضطــراب کرونــا در بیمــاران دیابتــی رابطــه مثبت و معنــی¬دار 
و سرســختی روانشــناختی و فراهیجــان مثبــت بــا اضطــراب 
کرونــا آنــان رابطــه منفــی و معنــی دار داشــت. همچنیــن واگنــی 
ــتار و 96  ــر روی 140 پرس ــود ب ــش خ ــکاران )25( در پژوه و هم
ــا  ــد کــه سرســختی روانشــناختی ب ــس نشــان دادن ــد اورژان کارمن
ــد 19 رابطــه ی منفــی  اســترس و ترومــا در طــول پاندمــی کووی

دارد.
ــت  ــد-19 و اهمی ــاری کووی ــودن بیم ــور ب ــو ظه ــه ن ــه ب ــا توج ب
ــداد  ــتاران و تع ــی پرس ــر ســلامت روان ــاری ب ــن بیم اضطــراب ای
محــدود پژوهــش هایــی کــه در ایــن زمینــه انجــام شــده اســت و 
بــا توجــه بــه واکنــش هــای روان شــناختی پایــدار در همــه حــوزه 
ــناختی ناشــی از گســترش  ــی، اقتصــادی و روان ش ــای اجتماع ه
بیمــاری کوویــد 19 در پرســتاران، لــزوم توجــه بــه وضعیــت روان 
ــن،  ــد. همچنی ــی یاب ــرورت م ــش ض ــش از پی ــان بی ــناختی آن ش
وجــود چالش هــای متنــوع ناشــی از کرونــا، باعــث تجربــه شــرایط 

جدیــد بصــورت فشــار روانــی )تنــش و اضطــراب( بــرای پرســتاران 
شــده اســت. و از آنجایــی کــه بــرای کاهــش اضطــراب بیمــاری 
کوییــد-19 ابتــدا بایــد عوامــل مرتبــط بــا آن و ســهم هــر یــک را 
شناســایی کــرد و ســپس از آنهــا بهــره بــرد، لــذا پژوهــش حاضــر 
بــه دنبــال پاســخگویی بــه ایــن ســوال اســت کــه آیــا راهبردهــای 
ــختی  ــی و سرس ــیت اضطراب ــان، حساس ــناختی هیج ــم ش تنظی
روانشــناختی توانایــی پیش-بینــی اضطــراب  بیمــاری کوویــد-19 
در پرســتاران را دارنــد؟ در نتیجــه، پژوهــش حاضــر بــا هــدف پیش 
بینــی اضطــراب بیمــاری کوویــد-19 براســاس راهبردهــای تنظیــم 
شــناختی هیجــان، حساســیت اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی 

در پرســتاران انجــام شــد.

روش کار
ــاری  ــه آم ــود. جامع ــتگی ب ــوع همبس ــی از ن ــه مقطع ــن مطالع ای
ایــن پژوهــش را کلیــه پرســتاران شــاغل در مراکــز درمانــی شــهر 
ــد. تعــداد 400  کــرج در ســه ماهــه آخرســال 1399 تشــکیل دادن
نفــر از پرســتاران شــاغل در مراکــز درمانــی شــهر کــرج بــا روش 
نمونــه گیــری دردســترس )داوطلبانــه( انتخــاب شــدند. معیــار ورود 
بــه پژوهــش شــامل رضایــت آگاهانــه و اشــتغال بــه کار در یکــی 
ــص  ــای ورود و ناق ــلاک ه ــی از م ــای کرونای ــتان ه از بیمارس
ــروج از  ــای خ ــلاک ه ــتاران از م ــالی پرس ــخنامه ارس ــودن پاس ب
ــان اجــرای پژوهــش در دوران  ــه زم ــی ک ــود. از آنجای پژوهــش ب
شــیوع بیمــاری کوویــد-19 بــود و امــکان اجــرای مــداد کاغــذی 
ــا از  ــنامه ه ــرای پرسش ــرای اج ــود نداشــت ب ــا وج ــنامه ه پرسش
روش آنلایــن اســتفاده شــد. بدیــن صــورت کــه، پرسشــنامه هــا 
ــدان  ــکاری کارمن ــا هم ــد و ب ــی گردی ــن طراح ــه صــورت آنلای ب
مراکــز بهداشــتی-درمانی پژوهشــگر را بــه گــروه هــای کاری خود 
کــه اعضــای آنهــا پرســتاران شــاغل در بیمارســتان هــای دولتــی و 
ــنامه  ــک پرسش ــراردادن لین ــا ق ــا ب ــزوده ت ــد اف ــی بودن خصوص
آنلایــن در گــروه از ایــن عزیــزان درخواســت شــود تــا در صــورت 
ــراد  ــرای اف ــد. ب ــا پاســخ دهن ــه ســوالات پرسشــنامه ه ــل ب تمای
نمونــه قبــل از پاســخگویی بــه ابزارهــا اهــداف، اهمیــت و 
ــکات  ــت ن ــاره رعای ــان درب ــه آن ــان و ب ــش بی ــرورت پژوه ض
اخلاقــی از جملــه رازداری، محرمانــه مانــدن اطلاعــات شــخصی 
و غیــره اطمینــان خاطــر داده شــده بــود. ضمــن اینکــه در پژوهــش 
حاضــر کــد اخــلاق از دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد کــرج بــا کــد 

IR.IAU.K.REC.1399.91 دریافــت شــد.

 جهــت تجزیــه و تحلیــل داده هــا در ســطح توصیفــی از میانگیــن 
ــت  ــتنباطی جه ــطح اس ــد. در س ــتفاده ش ــار اس ــراف معی و انح
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بررســی روابــط بیــن متغیرهــا در صــورت نرمــال بــودن داده هــا از 
ضریــب همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندمتغیــره بــا اســتفاده 
ــزار SPSS نســخه 24 اســتفاده شــد. جهــت گــردآوری                                                                                                      ــرم اف از ن
داده هــا از مقیــاس اضطــراب بیماری کرونا، پرسشــنامه حساســیت 
ــان و  ــناختی هیج ــم ش ــنامه تنظی ــاه پرسش ــرم کوت ــی، ف اضطراب

پرسشــنامه سرســختی روانشــناختی اســتفاده شــد.
مقیــاس اضطــراب بیمــاری کرونــا )CDAS(: توســط علــی پــور و 
همــکاران در ســال 1398 ســاخته شــده اســت )26( ایــن مقیــاس 
ــم  ــامل علائ ــاس ش ــرده مقی ــه دو خ ــوال اســت ک ــامل 18 س ش
روانــی بــا ســوالات 1، 2، 3، 4، 5، 6، 7، 8 و 9 و علائــم جســمانی 
بــا ســوالات 10، 11، 12، 13، 14، 15، 16، 17 و 18 را انــدازه 
ــرت 4  ــف لیک ــاس در طی ــذاری مقی ــره گ ــد. نم ــی کن ــری م گی
درجــه ای صــورت مــی گیــرد، بــه ایــن صــورت کــه هرگــز صفــر 
نمــره، گاهــی اوقــات 1 نمــره، بیشــتر اوقــات 2 نمــره و همیشــه 
3 نمــره تعلــق مــی گیــرد. در پژوهــش توســط ســازندگان مقیــاس 
روایــی آن بــا روش تحلیــل عاملــی تاییــد شــد کــه مقــدار خطــای 
ریشــه مجــذور میانگیــن تقریــب 0/086 بــه دســت آمــد. همچنین 
پایایــی مقیــاس نیــز بــا روش آلفــای کرونبــاخ بررســی و ضرایــب 
بــرای علائــم روانــی 0/88، علائــم جســمانی 0/86 و کل مقیــاس 
0/99 بــه دســت آورده انــد )26(. در پژوهــش حاضــر برای بررســی 
پایایــی از آلفــای کرونبــاخ اســتفاده شــد و ضریــب 0/82 بــه دســت 

آمــد.
مقیــاس  :یــک   )ASI-R( اضطرابــی  حساســیت  پرسشــنامه 
خودســنجی اســت کــه 16 گویــه دارد و توســط ریــس و همــکاران 
ــن پرسشــنامه، براســاس  در ســال 1986، ســاخته شــده اســت. ای
ــی  ــا خیل ــم=0 ت ــی ک ــی )خیل ــه ای لیکرت ــج درج ــاس پن مقی
زیــاد=4( محاســبه مــی گــردد. هــر گویــه، ایــن عقیــده را منعکــس 
مــی کنــد کــه احساســات اضطرابــی بــه صــورت ناخوشــایند تجربه 
مــی شــوند و تــوان منتهــی شــدن بــه پیامــد آســیب زا را دارنــد. 
درجــه تجربــه تــرس از نشــانه هــای اضطرابــی بــا نمــرات بالاتــر 
مشــخص مــی شــود. ســاختار ایــن پرسشــنامه از ســه عامــل ترس 
ــرل  ــتن کنت ــرس از نداش ــارت(، ت ــی )8 عب ــای بدن ــی ه از نگران
شــناختی )4 عبــارت( و تــرس از مشــاهده شــدن اضطــراب توســط 
دیگــران )4 عبــارت( تشــکیل شــده اســت. ریــس و همــکاران )27( 
در بررســی ویژگــی هــای روانســنجی ایــن مقیــاس بــر روی جامعه 
ــا  دانشــجویی، ثبــات درونــی آن را )آلفــای کرونبــاخ بیــن 0/80 ت
0/90( نشــان داده انــد و در پژوهــش آن هــا پایایــی بازآزمایــی بعــد 
از 2 هفتــه 0/75 و بــه مدت ســه ســال 0/71 محاســبه شــده اســت. 
در مطالعــه مشــهدی و همــکاران )28( کــه در ســال تحصیلی 90-

89 بــر روی 317 دانشــجوی دانشــگاه محقــق اردبیلــی )220 مــرد 
ــا  ــی ب و 97 زن( انجــام شــد، پایایــی شــاخص حساســیت اضطراب
اســتفاده از آزمــون ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/87 بدســت آمــد. در 
پژوهــش حاضــر بــرای بررســی پایایــی از آلفــای کرونبــاخ اســتفاده 

شــد و ضریــب 0/86 بــه دســت آمــد.
 : )CERQ( ــان ــناختی هیج ــم ش ــنامه تنظی ــاه پرسش ــرم کوت ف
ــکاران  ــن پرسشــنامه توســط گارنفســکی و هم ــی ای نســخه اصل
ــن  ــه  شــده اســت. ای ــدی و انگلیســی تهی ــان هلن ــه دو زب )29( ب
نســخه شــامل 9 خــرده مقیــاس، معــرف 9 راهبــرد تنظیم شــناختی 
هیجــان اســت کــه بــه دو دســته ســازگارانه شــامل تمرکــز مجــدد 
ــری و  ــدگاه گی ــرش، دی ــزی،  پذی ــر برنامه ری ــز ب ــت، تمرک مثب
ــخوار  ــازی، نش ــه س ــش، فاجع ــت خوی ــامل ملام ــازگارانه ش ناس
فکــری، ملامــت دیگــران تقســیم می شــوند کــه هــر یــک، چهــار 
مــاده از ایــن پرسشــنامه را بــه خــود اختصــاص می دهنــد. حســنی 
ــم  ــؤال تنظی ــنامه را در 18 س ــن پرسش ــر ای ــخه کوتاه ت )30( نس
کــرد. در CERQ هــر یــک از خــرده مقیاس هــا شــامل دو مــاده 
هســتند کــه بــر اســاس مقیــاس درجه بنــدی لیکــرت از 1 )هرگــز( 
نشــان  پژوهش هــا  نمره گــذاری می شــوند.  تــا 5 )همیشــه( 
ــه ی  ــای CERQ در دامن ــی ماده ه ــانی درون ــه همس ــد ک می دهن
آلفــای کرونبــاخ 76/. تــا 96/. و بیانگــر پایایــی ایــن مقیــاس اســت 
)31(. در پژوهــش حاضــر بــرای بررســی پایایــی از آلفــای کرونبــاخ 

اســتفاده شــد و ضریــب 0/72 بــه دســت آمــد.
پرسشــنامه   :)ASI-R( روانشــناختی  سرســختی  پرسشــنامه 
ــزار  سرســختی روانشــناختی توســط کوباســا ســاخته شــد. ایــن اب
دارای 50 گویــه اســت و گویــه هــا بــا اســتفاده از مقیــاس چهــار 
ــم(  ــلا موافق ــا 4= کام ــم ت ــلا مخالف ــه ای لیکــرت )1= کام گزین
نمــره گــذاری و نمــره ابــزار بــا مجمــوع نمــره گویــه هــا محاســبه، 
ــوری و  ــی ص ــت. روای ــا 200 اس ــن 50 ت ــرات بی ــه نم ــذا دامن ل
ــاخ  ــای کرونب ــا روش آلف ــی آن را ب ــد و پایای ــزار تایی ــی اب محتوای
0/78 گــزارش شــد )32(. همچنیــن، هاشــمی و همــکاران پایایــی 
ابــزار را بــا روش آلفــای  کرونبــاخ 0/77 گــزارش کردنــد )33(. در 
پژوهــش حاضــر بــرای بررســی پایایــی از آلفــای کرونبــاخ اســتفاده 

ــه دســت آمــد. شــد و ضریــب 0/80 ب

یافته ها
ــن  ــد. از ای ــر بودن ــش 400 نف ــن پژوه ــا در ای ــی ه ــداد آزمودن تع
ــد( زن  ــر)36 درص ــرد و 144 نف ــد( م ــر)64 درص ــداد 256 نف تع
ــش  ــتاران بخ ــی پرس ــرین فراوان ــل کار بیش ــر مح ــد. از نظ بودن
عمومــی و کمتریــن فراوانــی مراقبــت ویــژه بودنــد. از نظــر 
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تحصیــلات هــم بیشــترین فراوانــی کارشناســی ارشــد و کمتریــن 
ــراد 36/48 و انحــراف  ــن ســن اف ــد.  میانگی ــرا بودن ــی دکت فراوان
معیــار ســن 5/485 بــود. در ایــن پژوهــش قبــل از اجــرای ضریــب 
همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندمتغیــره پیــش فــرض هــای 
ــا 95  ــش ب ــای پژوه ــرات متغیره ــع نم ــدند. توزی ــی ش آن بررس
درصــد اطمینــان طبیعــی اســت. از آنجایــی کــه ســطوح معنــاداری 
 .)P<0/05( ــد ــر از 0/05 بودن ــودن بزرگت ــال ب ــای نرم ــاره ه آم
مقــدار آمــاره ی دوربیــن واتســون بیــن 1/5 الــی 2/5 قــرار داشــت 
کــه نشــان دهنــده ی اســتقلال خطاهــا اســت. بررســی مفروضــه 

ــس  ــورم واریان ــب تحمــل و ت ــا ضری ــه ب عــدم همخطــی چندگان
ــر از  ــاره تحمــل کوچکت ــر آم ــچ کــدام از مقادی نشــان داد کــه هی
ــس  ــورم واریان ــل ت ــر عام ــدام از مقادی ــچ ک حــد مجــاز 0/1 و هی
ــاس دو  ــر اس ــن ب ــند. بنابرای ــی باش ــاز 10 نم ــد مج ــر از ح بزرگت
ــای  ــه در متغیره ــی چندگان ــود همخط ــده وج ــر ش ــاخص ذک ش
پیــش بیــن مشــاهده نشــد. )جــدول 1( تعــداد، میانگیــن و انحــراف 
معیــار و آمــاره هــای نرمــال بــودن شــامل چولگــی و کشــیدگی  را 

نشــان مــی دهــد.

 جدول 1. توصیف ویژگي جمعیت شناختي افراد نمونه

درصدفراوانیمتغیر جمعیت شناختی

جنسیت
14436زن
25664مرد
400100کل

محل کار

4812اورژانس
11228عمومی

8020مراقبت ویژه
16040کرونا
400100کل

تحصیلات

14436کارشناسی
22456کارشناسی ارشد

328دکترا
400100کل

انحراف معیارمیانگینمیانگین سن

34/653/264

جدول 2: تعداد، حداقل، حداکثر، میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش

متغیرهای پژوهش  کشیدگیچولگیانحراف معیارمیانگینتعداد 
0/4950/025-40026/0111/27اضطراب کرونا

متغیر تنظیم شناختی هیجان
0/600-0/456-40022/527/50راهبردهای ناسازگارانه 
0/698-0/331-40030/138/37راهبردهای سازگارانه 

مولفه های حساسیت اضطرابی
40016/385/721/2190/614نگرانیهای بدنی

0/700-0/356-4008/903/02نگرانیهای شناختی
0/752-0/410-4009/132/80نگرانیهای اجتماعی

مولفه های سرسختی روانشناختی
0/4950/125-40030/7410/36چالش
0/659-0/125-40029/9610/51تعهد
0/312-0/321-40027/828/39کنترل
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ــای  ــرض ه ــش ف ــی و پی ــای توصیف ــه ه ــی یافت ــد از بررس بع
ــرای  ــدا ب ــره در ابت ــد متغی ــیون چن ــون و رگرس ــتگی پیرس همبس
بررســی رابطــه بیــن راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان 
ــای  ــی ه ــی )نگران )ســازگارانه و ناســازگارانه(، حساســیت اضطراب

بدنــی، شــناختی و اجتماعــی( و سرســختی روانشــناختی )چالــش، 
ــتگی  ــب همبس ــا از ضری ــراب کرون ــا اضط ــرل( ب ــد و کنت تعه
پیرســون اســتفاده شــده اســت کــه نتایــج آن در )جــدول3( آمــده 

ــت. اس
 جدول 3: نتایج ماتریس همبستگی پیرسون بین تنظیم شناختی هیجان، حساسیت اضطرابی و سرسختی روانشناختی با اضطراب کرونا

123456789متغیرهای پژوهش

11- اضطراب کرونا
1**20/866- راهبردهای ناسازگارانه 
1**0/721-**0/619-3- راهبردهای سازگارانه 

1**0/477-**0/680**40/874- نگرانیهای بدنی
1**0/752**0/400-**0/533**50/773- نگرانیهای شناختی
1**0/563**0/634*0/329-**0/406**60/621- نگرانیهای اجتماعی

1**0/719-**0/731-**0/882-**0/399**0/554-**0/751-7- چالش
1**0/687**0/718-**0/732-**0/872-**0/385**0/536-**0/742-8- تعهد
1**0/712**0/803**0/512-**0/739-**0/778-**0/443**0/576-**0/749-9- کنترل

** معنادار در سطح 0/01        * معنادار در سطح 0/05

ــتگی  ــب همبس ــس ضری ــج ماتری ــدول 3( نتای ــاس )ج ــر اس ب
تنظیــم  ناســازگارانه  راهبردهــای  بیــن  داد  نشــان  پیرســون 
شــناختی هیجــان )r=0/866 و sig=0/001(، نگرانــی هــای بدنــی                                                                                               
)r= 0/874 و sig=0/001(، نگرانــی هــای شــناختی چالــش 
ــش  ــی چال ــای اجتماع ــی ه )r= 0/773 و sig=0/001( و نگران
ــت و  ــه مثب ــا رابط ــراب کرون ــا اضط )r= 0/621 و sig=0/001( ب
معنــاداری وجــود دارد. بیــن راهبردهــای ســازگارانه تنظیم شــناختی 
هیجــان )r= -0/619 و sig=0/001(، چالــش )r= -0/751 و 

sig=0/001(، تعهــد چالــش)r= -0/742 و sig=0/001( و کنتــرل 
ــا رابطــه  ــا اضطــراب کرون ــش )r= -0/749 و sig=0/001( ب چال
ــای  ــن متغیره ــه بی ــی ک ــود دارد. از آنجای ــاداری وج ــی و معن منف
پژوهــش رابطــه معنــاداری وجــود دارد ایــن امــر ادامــه تحلیــل را 
امــکان پذیــر مــی ســازد، لــذا بــرای پیــش بینــی اضطــراب کرونــا 
بــر اســاس تعامــل همزمــان تنظیــم شــناختی هیجــان، حساســیت 
ــره  ــیون چندمتغی ــناختی از رگرس ــختی روانش ــی و سرس اضطراب

ــده اســت. ــج آن در )جــدول 4( آم ــه نتای اســتفاده مــی شــود ک

جدول 4: خلاصه ضرایب رگرسیون چندگانه اضطراب کرونا  بر اساس تنظیم شناختی هیجان، حساسیت اضطرابی و سرسختی روانشناختی

دوربین-واتسونVIFتولرانسBβtSigپیش بیني کننده ها

--13/9970/001-19/594عدد ثابت

1/989

0/6510/43320/5820/0010/2683/726راهبردهای ناسازگارانه تنظیم هیجان
3/2370/0010/4522/211-0/0710/752-راهبردهای سازگارانه تنظیم هیجان

1/0670/54118/0340/0010/1367/368نگرانیهای بدنی

0/5530/2487/9250/0010/3392/948نگرانیهای شناختی

1/1730/29213/8440/0010/2683/736نگرانیهای اجتماعی

3/5770/0240/2022/419-0/1560/243-چالش

3/0900/0020/2222/302-0/9000/839-تعهد
10/9300/0010/1626/083-0/6420/478-کنترل

R=0/787 ؛  R2=0/619 تعدیل شده ؛  R2 = 0/615؛ F =103/906
**معنادار در سطح 0/01
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ــج نشــان داد کــه ضریــب همبســتگی  ــا توجــه )جــدول4( نتای ب
ــی  ــم شــناختی هیجــان، حساســیت اضطراب ــن تنظی ــه بی چندگان
ــر 0/787  ــا براب ــراب کرون ــا اضط ــناختی ب ــختی روانش و سرس
اســت. بــر اســاس مقــدار ضریــب تعییــن 61/9 درصــد از 
واریانــس اضطــراب کرونــا بــر اســاس راهبردهــای تنظیــم 
شــناختی هیجــان، حساســیت اضطرابی و سرســختی روانشــناختی 
ــان داد  ــه نش ــک راه ــس ی ــل واریان ــج تحلی ــود. نتای ــن ش تبیی
ــه در  ــر 103/906 اســت ک ــده براب ــه دســت آم ــدار F ب ــه مق ک
ــان  ــه نش ــت ک ــی دار اس ــر از 0/05 معن ــای کوچکت ــطح آلف س
ــیت  ــان، حساس ــناختی هیج ــم ش ــای تنظی ــد راهبرده ــی ده م
اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی مــی تواننــد تغییــرات 
مربــوط بــه اضطــراب کرونــا را بــه خوبــی تبییــن کننــد و نشــان 
دهنــده مناســب بــودن مــدل رگرســیونی ارائــه شــده اســت. بــر 
اســاس نتایــج راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان، حساســیت 
اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی مــی تواننــد اضطــراب کرونــا 

ــد.  ــی کنن ــش بین را پی

بحث 
ــد-19 و اهمیــت  ــودن بیمــاری کووی ــو ظهــور ب ــه ن ــا توجــه ب ب
اضطــراب ایــن بیمــاری بــر ســلامت روانــی پرســتاران و 
ــده  ــام ش ــه انج ــن زمین ــه در ای ــی ک ــش های ــت پژوه محدودی
اســت مطالعــه حاضــر بــا هــدف بررســی پیــش بینــی اضطــراب 
ــناختی  ــم ش ــای تنظی ــاس راهبرده ــد-19 براس ــاری کووی بیم
هیجــان، حساســیت اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی در 
ــان داد  ــش نش ــن پژوه ــای ای ــه ه ــد. یافت ــام ش ــتاران انج پرس
ــا اضطــراب  کــه راهبردهــای مثبــت تنظیــم شــناختی هیجــان ب
ــی دار و  ــی و معن ــه منف ــتاران رابط ــد-19 در پرس ــاری کووی بیم
راهبردهــای منفــی تنظیــم شــناختی هیجــان بــا اضطــراب 
بیمــاری کوویــد-19 در آنــان رابطــه مثبــت و معنــی دار داشــت. 
ــه  ــت ک ــکارن اس ــاض و هم ــۀ ری ــا یافت ــو ب ــه همس ــن یافت ای
ــناختی  ــم ش ــای تنظی ــد راهبرده ــان دادن ــود نش ــش خ در پژوه
ــل  ــناختی از قبی ــکلات روانش ــاداری مش ــور معن ــه ط ــان ب هیج
ــد )15(.  ــی مــی کن ــد-19 را پیــش بین اضطــراب بیمــاری کووی
ــد  ــان دادن ــود نش ــش خ ــز  در پژوه ــکاران نی ــوردی و هم بجن
ــم شــناختی هیجــان و سرســختی  کــه راهبردهــای مثبــت تنظی
ــا در بیمــاران دیابتــی رابطــه منفــی  ــا اضطــراب کرون ســلامت ب
ــان و  ــناختی هیج ــم ش ــی تنظی ــای منف ــی دار و راهبرده و معن
ــت و  ــه مثب ــان رابط ــا آن ــراب کرون ــا اضط ــرگ ب ــراب م اضط
ــکاران در پژوهــش  ــگ و هم ــن وان ــی دار دارد )16(. همچنی معن

خــود بــر روی پرســتاران چینــی نشــان دادنــد کــه میــزان شــیوع 
ــب 27/6 و 32/8  ــه ترتی ــتاران ب ــردگی در پرس ــراب و افس اضط
درصــد بــود و پاییــن بــودن راهبردهــای تنظیــم هیجــان منفــی 
از قبیــل خودسرزنشــگری، نشــخوار فکــری و فاجعــه آمیــز 
کــردن و بــالا بــودن راهبردهــای تنظیــم هیجــان مثبــت از قبیــل 
ــم  ــت بیشــتر باعــث علائ ــرش و تمرکــز مجــدد مثب ــزان پذی می
ــن  ــن ای ــود )34(. در تبیی ــی ش ــردگی م ــراب و افس ــر اضط کمت
یافتــه هــا مــی تــوان اشــاره کــرد، افــرادی کــه مهــارت هیجانــی 
بالایــی دارنــد، ســبک زندگــی خــود را بــه گونــه ای ترتیــب مــی 
ــا  ــد. آن ه ــه کنن ــری را تجرب ــی کمت ــه پیامدهــای منف ــد ک دهن
همچنیــن در ایجــاد و حفــظ روابــط کیفــی بــالا مهــارت دارنــد. 
برعکــس، افــرادی کــه توانایــی تنظیــم هیجانــی پایینــی دارنــد، 
ــاق  ــازگاری، انطب ــی و س ــای زندگ ــترس ه ــا اس ــه ب در مواجه
ضعیــف تــری خواهنــد داشــت و در نتیجــه، بیشــتر بــه افســردگی 
و ناامیــدی و دیگــر پیامدهــای منفــی زندگــی مبتــلا مــی شــوند 
)10(. همچنیــن، در تبییــن رابطــه ی مثبــت راهبردهــای منفــی 
ــد-19 در  ــا اضطــراب بیمــاری کووی ــم شــناختی هیجــان ب تنظی
ــه اســتفاده  ــت ک ــوان گف پرســتاران در پژوهــش حاضــر، مــی ت
ــگاه و  ــا ن ــتاران ب ــه پرس ــی شــود ک ــا باعــث م ــن راهبرده از ای
ــد و  ــع بپردازن ــا و وقای ــی رویداده ــه ارزیاب ــاوت ب ــی متف دیدگاه
ــد و در  ــه کنن ــا توج ــی آنه ــای منف ــه ه ــاد و جنب ــه ابع بیشــتر ب
نتیجــه، ناراحتــی و تنیدگــی بیشــتری را تجربــه نماینــد )35(. در 
ــم شــناختی هیجــان  ــع، اســتفاده از راهبردهــای منفــی تنظی واق
ــتن از  ــا کاس ــت ب ــن اس ــاری ممک ــراب و بیم ــتر اضط در بس
ــدی  ــی، پیام ــات منف ــش هیجان ــی افزای ــت و حت ــات مثب هیجان
چــون تشــدید علائــم و کاهــش توانایــی مقابــه بــا اضطــراب را 
ایجــاد نمایــد. همانطــور کــه تحقیقــات پیشــین نیــز تأکیــد کــرده 
ــی،  ــی همچــون نشــخوار ذهن ــای منف ــتفاده از راهبرده ــد، اس ان
ــطح  ــا س ــران ب ــود و دیگ ــرزنش خ ــداری، س ــز پن ــه آمی فاجع
ــراب و  ــردگی، اضط ــون افس ــی چ ــلالات هیجان ــی از اخت بالای
اســترس همــراه اســت )36(. همچنیــن، اســتفاده از راهبردهــای 
منفــی بــا عــدم مدیریــت صحیــح هیجــان هــا در برابــر 
ــاد  ــث ایج ــتند و باع ــط هس ــی مرتب ــره زندگ ــای روزم رویداده
نشــانه ها یــا بــروز اختــلال هــای درون نمــود از قبیل افســردگی و 
اضطــراب مــی شــوند. بنابرایــن مــی تــوان انتظــار داشــت کــه بــا 
افزایــش راهبردهــای مثبــت تنظیــم شــناختی هیجــان و کاهــش 
ــزان اضطــراب  ــم شــناختی هیجــان می راهبردهــای منفــی تنظی

ــش داد. ــتاران را کاه ــد-19 پرس ــاری کووی بیم
دیگــر یافتــه هــای پژوهــش نشــان داد کــه حساســیت اضطرابــی 
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ــت و معنــی داری  ــد-19  رابطــه مثب ــا اضطــراب بیمــاری کووی ب
داشــت بــه ایــن صــورت کــه حساســیت اضطرابــی قــادر بــه پیــش 
ببنــی اضطــراب کرونــا پرســتاران مــی باشــد. ایــن یافتــه همســو با 
مطالعــه راجــرز و همــکاران اســت کــه در پژوهــش خــود بــه ایــن 
نتیجــه رســیدند کــه حساســیت اضطرابــی بــه عنــوان یــک عامــل 
ــل  ــت روان  از قبی ــکلات بهداش ــرای مش ــوه ب ــر بالق ــیب پذی آس
ــری  ــد-19  اســت )20(. باق ــاری کووی ــا  بیم ــط ب اضطــراب مرتب
ــه اضطــراب  ــد ک ــز در پژوهــش خــود نشــان دادن و همــکاران نی
ــا  ــی ب ــمانی حس ــدید جس ــراب و تش ــیت اضط ــلامت، حساس س
اضطــراب کوویــد 19 همبســتگی مثبــت و معنــاداری دارد. بــه نظــر 
مــی رســد هــر چقــدر میــزان اضطــراب کوویــد19 در دانشــجویان 
ــا  ــه ب ــتری در رابط ــیت بیش ــی و حساس ــرد نگران ــد، ف ــالا باش ب
ــم جســمانی حســی خــود را  وضعیــت ســلامتی خــود دارد و علائ
ــکاران  ــاردن  و هم ــن  ج ــد )19(. همچنی ــی ده ــوه م ــزرگ جل ب
در پژوهــش خــود در جمعیــت بزرگســالان آرژانتینــی )بزرگســالان 
لاتیــن تبــار( نشــان دادنــد  بــا توجــه بــه اینکــه بســیاری از علائــم 
کوویــد 19 در زندگــی روزمــره معمــول اســت )بــه عنــوان مثــال 
ســرفه، ناراحتــی معــده(، حساســیت اضطــراب ممکن اســت شــدت 
ایــن علائــم را بیشــتر کنــد و باعــث افزایــش اضطــراب مرتبــط بــا 
بیمــاری کوویــد-19  شــود )37(. در تبییــن علــت همســویی ایــن 
یافتــه هــا مــی تــوان گفــت حساســیت اضطرابــی باعــث می شــود 
کــه افــراد نشــانه های مرتبــط بــا اضطــراب را بــه  عنــوان نشــانه ای 
از آســیب قریب الوقــوع ارزیابــی کننــد، بنابرایــن احساســاتی ماننــد 
ــوان  ــه  عن ــردن را ب ــرق ک ــی و ع ــب، گیج ــریع قل ــان س ضرب
نشــانه ای از حملــه قلبــی، بی ثباتــی روانــی و شرمســاری اجتماعــی 
ــه  ــک چرخ ــراد ی ــن اف ــب در ای ــن ترتی ــد. بدی ــیر می کنن تفس
ــی  ــا و تفســیرهای منف ــی، ارزیابی ه ــن احساســات بدن ــوب بی معی
و اضطــراب وجــود دارد کــه به صــورت مــداوم و پایــدار فــرد را در 
ــا  ــط ب ــی مرتب ــانه های بدن ــه نش ــبت ب ــی نس ــت گوش به زنگ حال
ــه افزایــش حساســیت اضطرابــی  اضطــراب نگه داشــته و منجــر ب
ــالا،  ــی ب ــیت اضطراب ــا حساس ــراد ب ــود )23(. اف ــا می ش در آن ه
ســعی می کننــد حــالات هیجانــی، افــکار و احساســات منفــی خــود 
را پنهــان کننــد و اظهــارات هیجانــی پایینــی را نشــان می دهنــد. 
ــش  ــث افزای ــور متناقضــی باع ــات به ط ــه هیجان ــاب از تجرب اجتن
افــکار، احساســات و هیجانــات منفــی از قبیــل اضطــراب بیمــاری 
ــیت  ــن حساس ــوند )38(. همچنی ــتاران می ش ــد-19 در پرس کووی
اضطرابــی منجــر بــه ســوگیری هایی در بازیابــی و پــردازش 
اطلاعــات مربــوط بــه محرک هــای فراخــوان اضطــراب می شــود 
ــه  ــم ب ــرکات مبه ــیر مح ــا تفس ــناختی ب ــوگیری ش ــن س و همی

 عنــوان خطــر، دوره هــای اضطــراب را افزایــش می دهــد بنابرایــن، 
ــیر  ــی، تفس ــانه های بدن ــر نش ــه ب ــر توج ــی ب ــیت اضطراب حساس
معنــادار ایــن نشــانه ها و تحریــک خاطــرات دربــاره مضــر بــودن، 
ــر  ــت تأثی ــانه ها را تح ــه، نش ــیر لحظه به لحظ ــاره دارد و تفس اش
قــرار می دهــد. افــرادی کــه نمــرات بالایــی در میــزان حساســیت 
ــوی  ــای ق ــیاری از برانگیختگی ه ــب از بس ــد، اغل ــی دارن اضطراب
می ترســند؛ در مقابــل آن هایــی کــه نمــرات پایینــی در حساســیت 
اضطرابــی دارنــد، ایــن موقعیت هــا را بــا اینکــه ناخوشــایند تجربــه 
می کننــد، امــا به صــورت بی خطــر و بــدون تهدیــد بــه آن 
ــن  ــه بی ــه شــود ک ــی اســت گفت ــذا منطق ــد )17(. ل ــگاه می کنن ن
ــه  ــد-19 رابط ــاری کووی ــراب بیم ــا اضط ــی ب ــیت اضطراب حساس

مثبــت و معنــادار وجــود دارد.
عــلاوه بــر آن یافتــه هــا یژوهــش حاضر نشــان داد که، سرســختی 
ــی و  ــه منف ــد-19 رابط ــاری کووی ــراب بیم ــا اضط ــناختی ب روانش
ــی  ــه امیرفخرای ــا یافت ــه همســو ب ــن یافت ــی داری داشــت. ای معن
و همــکاران )24( اســت کــه در پژوهــش خــود نشــان دادنــد کــه 
نگرانــی ســلامتی بــا اضطــراب کرونــا در بیمــاران دیابتــی رابطــه 
مثبــت و معنــی دار و سرســختی روانشــناختی و فراهیجــان مثبت با 
اضطــراب کرونــا آنــان رابطــه منفــی و معنــی دار داشــت. همچنین 
ــر روی پرســتاران و  واگنــی و همــکاران )25( در پژوهــش خــود ب
ــا  ــد کــه سرســختی روانشــناختی ب ــس نشــان دادن ــد اورژان کارمن
ــد 19 رابطــه ی منفــی  ــا در طــول پاندمــی کووی اســترس و تروم
ــه  ــن نتیج ــه ای ــی ب ــن پژوهش ــکاران ضم ــس و هم دارد. رکن
رســیدند کــه سرســختی روانشــناختی بــا اضطــراب رابطــۀ منفــی و 
معنــاداری دارد )39(. و در نهایــت حدادیــان در پژوهــش در پژوهش 
خــود نشــان داد کــه سرســختی روانشــناختی بــا اضطراب ســلامت 
رابطــۀ منفــی و معنــی داری دارد )40(. در تبییــن ایــن یافتــه هــا 
ــالا در  ــناختی ب ــختی روانش ــراد دارای سرس ــت اف ــوان گف ــی ت م
ــن معمــولا  ــراد دارای سرســختی روانشــناختی پایی ــا اف مقایســه ب
ارزیابــی مثبتــی از رویدادهــا حتــی رویدادهــای اســترس زا دارنــد، 
از راهبردهــای مقابلــه ای مناســب )تنهایــی یــا بــا کمــک دیگران( 
بــرای مقابلــه بــا شــرایط چالــش انگیــز اســتفاده مــی کننــد و بــر 
چالــش هــا و مشــکلات فائــق مــی آینــد. همچنیــن، سرســختی 
روانشــناختی از طریــق مجهــز کــردن فــرد به ســپری بــرای مقابله 
بــا شــرایط اضطــراب زا موجــب کاهــش ســطح اضطراب می شــود 
و از طریــق فعــال ســازی راهبردهــای مقابلــه ای مســئله محــور در 
شــرایط اضطــراب زا موجــب مــی شــود فــرد رویدادهــا را بــا خوش 
بینــی بیشــری مــورد نظــر قــرار دهــد )21(. از ســویی دیگــر، تعهــد 
یکی از                                                                 سازه های 
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ــت  ــه دارای خصوصی ــردی ک ــت، ف ــناختی اس ــختی روانش سرس
تعهــد اســت، فعالیــت هــای زندگــی را جالــب، بــا اهمیــت و معنــی 
دار در نظــر مــی گیــرد. چنیــن دیدگاهــی، شــدت فشــار وقایــع را 
ــت  ــا موقعی ــد ت ــی کن ــک م ــرد کم ــه ف ــد و ب ــی ده ــش م کاه
ــد کــه باعــث کاهــش اســترس  ــی کن ــرل ارزیاب ــل کنت هــا را قاب
و اضطــراب مــی شــود )23(. سرســختی روانشــناختی بــه عنــوان 
یــک ویژگــی فــردی، مــی توانــد باعــث شــود تــا افــراد نســبت بــه 
خــود و دنیــای پیرامــون خــود احســاس و نگــرش بهتــری داشــته 
و بــر ایــن اســاس احســاس رضایتمنــدی و موفقیــت بیشــتری نیــز 
ــختی  ــه از سرس ــتارانی ک ــع، پرس ــد. در واق ــود دارن ــی خ در زندگ
ــه آن را  ــد ک ــی در پیــش رو داشــته ان ــد، الگوی ــی برخوردارن بالای
در زمینــه ی تعهــد، کنتــرل و مبــارزه جویــی سرمشــق قــرار داده 
انــد و ایــن الگوهــا بــا پیامدهــای مثبــت ســالمی مواجهه می شــود 
ــع اضطــراب  ــا وقای ــی ب ــراد در رویاروی ــا اف و باعــث مــی شــود ت
ــر محیــط را کســب کننــد. در  آور احســاس کارآمــدی و کنتــرل ب
نتیجــه بــا افزایش سرســختی روانشــناختی میــزان اضطــراب کرونا 
در پرســتاران کاهــش مــی یابــد. پژوهــش حاضــر بــا محدودیــت 
ــش  ــاری پژوه ــه آم ــودن جامع ــدود ب ــوده، مح ــرو ب ــی روب های
ــری در  ــه گی ــتفاده از روش نمون ــرج و اس ــهر ک ــتاران ش ــه پرس ب
ــد.  ــرو مــی کن ــا مشــکل روب ــج را ب ــم دهــی نتای دســترس، تعمی
همچنیــن، اســتفاده از مقیــاس هــای خودگــزارش دهــی در ایــن 
پژوهــش مــی توانــد ســوگیری و بــی دقتــی در پاســخ دادن را در 
پــی داشــته باشــد. از آنجایــی کــه نتایــج حاصــل از ایــن پژوهــش 
ــه  ــج ب ــن و تفســیر نتای ــذا تبیی ــر همبســتگی اســت و ل ــی ب مبتن
ــنهاد                                                                 ــت، پیش ــی نیس ــدان منطق ــی چن ــت و معلول ــورت عل ص
ــه  ــای نمون ــی از روش ه ــای آت ــش ه ــه در پژوه ــود ک ــی ش م

گیــری تصادفــی اســتفاده شــود.

نتیجه گیری
ــم  ــای تنظی ــوع راهبرده ــه در مجم ــان داد ک ــر نش ــه حاض مطالع
شــناختی هیجــان، حساســیت اضطرابــی و سرســختی روانشــناختی 
ــه خوبــی پیــش  اضطــراب بیمــاری کوویــد-19 را در پرســتاران ب
بینــی مــی کننــد. هیجــان هــا از نظــر اجتماعــی مفیــد هســتند و در 
ایجــاد، حفــظ و تــداوم رابطــه بــا دیگــران نقــش دارنــد، بنابرایــن 
تعدیــل و تنظیــم آن هــا از طریــق آمــوزش تنظیــم هیجــان ممکــن 
اســت بــر کاهــش مشــکلات اضطرابــی از قبیــل اضطــراب 
ــتا،  ــن راس ــد. در ای ــر باش ــتاران موث ــد-19 در پرس ــاری کووی بیم
تکنیــک هــای آرام ســازی تدریجــی و حساســیت زدایــی منظــم 
ــه  ــتاران گزین ــاری کووید-19پرس ــراب بیم ــت اضط ــرای مدیری ب
هــای مناســبی اســت. همچنیــن، بــا توجــه بــه نتایــج ایــن مطالعــه 
و مطالعــات قبلــی مــی تــوان بــه راهکارهــای عملــی و مهمــی از 
جملــه اجــرای برنامــه هــای مداخلــه ای گروهــی جهــت شناســایی 
ــان در  ــم هیج ــی تنظی ــی و غیرانطباق ــای منف و اصــلاح راهبرده
ــناختی و  ــختی روانش ــای سرس ــارت ه ــوزش مه ــتاران، آم پرس

مدیریــت اضطــراب دســت یافــت.

سپاسگزاری
ــن  ــه در ای ــرج ک ــهر ک ــتاران ش ــی  پرس ــیله از تمام ــن وس بدی
ــد، قدردانــی مــی گــردد. ــه داشــته ان پژوهــش همــکاری صمیمان

تضاد منافع
بین نویسندگان مقاله حاضر هیچ تضاد منافعی وجود ندارد.
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