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Abstract 

Background and Aims: Considering the pandemic situation of COVID disease, which affects 
almost all important economic, political, social and even military aspects of all countries of the 
world, in other words, paralyzed, the discussion of the psychological effects of this viral disease on 
mental health of people at different levels of society is very important, so this study was conducted 

to investigate the relationship between coronary pandemic and mental health of primary school 
children in the two cities of Karaj. 
Materials and Methods: The present study was a correlational study. The statistical population of 
the present study was all primary school students in the second district of Karaj who were studying 
in the second semester of 2021-2022. The sample of the present study consisted of 377 students who 
were selected using multi-stage cluster sampling method and given a questionnaire; Coronavirus 
epidemic and the standard questionnaire for assessing the mental health of children and adolescents 

aged 6 to 14 years. Pearson correlation coefficient and simultaneous multiple regression analysis 
were used to analyze the data. 
Results: The results of the present study showed that the epidemic of coronavirus is related to the 
components of mental health (P <0.05). 

Conclusion: In these studies, it was found that the higher the epidemic of coronavirus in students, 

the higher their mental health.  
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 چکیده 

های مهاا  جن ااهکااه تقری ااا تمامی 19 بیماااری کوویااد (پاناادمی)گیاار  توجااه بااه و اایمت  ااال بااا  مقدمههو ه فههد  

کشااورهای جهااان را تحااات تااادیر قااارار داده، بحاا  آداااار تمامی اقتصااادی، سیاساای، اجتماااا ی و حتاای ن اااامی

 اهمیاات بااهروانشاانایتی ایاان بیماااری ویروساای باار روی بهداشاات ساالامت روان افااراد در ساا و  مخت اا  جاممااه از 

کودکااان  ساالامت روانبااا  19یااد وکو بااین پاناادومی راب ااه تمیااین لااذا ایاان پااژوهد بااا هااد  ،ساایایی بریااوردار اساات

 انجام شد.  مق ع ابتدایی من قه دو شهر کرج
در نیمسال   دو شهرکرج  ناحیهمق ع ابتدایی    موزانیک م المه هم ستگی بر روی داند آ  پژوهد حا ر   فامواد ه رهش

تحصی ی   شد.  1400-1401اول  شامل    انجام  حا ر  پژوهد  از   377نمونه  استفاده  با  که  بودند  آموز   روشداند 

  ارزیابی پرسشنامه استانداردهای؛ اپیدمی ناشی از ویروس کرونا و  تصادفی ساده انتخاب شدند و به پرسشنامه گیری نمونه

نوجوانان   و  کودکان  روان  دادند  ساله  14تا    ۶سلامت  بهپاسخ  ازداده تح یل من ور .  هم ستگی   های روش ها   ریب 

 پیرسون، تح یل رگرسیون چندگانه همیمان استفاده شد. 

(، به این ممنی که  >0p/ 05)سلامت روان راب ه دارند  های  مؤلفهبا    ویروس کروناپژوهد حا ر نشان داد،   نتایج   فا افتوی

 بیشتر بود، سلامت روان داند آموزان پایین تر آمده است. هر چقدر محدودیت ناشی از کرونا 

در داند و محدودیت ناشی از آن  اپیدمی ناشی از ویروس کرونا  هر چه    که شد آشکار ها پژوهد این در    یرگیجو ینت

 است.  ها پایین ترآن سلامت روانباشد، مییان  بیشترآموزان  

 کلمات کلیدی 
 . روانی، کودکان، سلامت ویروس کرونا 
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 مقدمو 

دسام ر   در    2019در  ویروسی  بیماری  یک  انتشار  میلادی 

نوع   یک  بیماری  این  شد.  امل  گیارش  چین  ووهان  شهر 

کرونا   یانواده  از  یافته  ژنتیک  تغییر  و  جدید  ویروس 

با  نوان  ویروس کووید    بودCOVID-19 ها  بیماری  که 

19   ( گردید  دلیل  1نامگذاری  به  ویروس  این  متاسفانه،   ،)

قدرت سرایت بسیار بالا به سر ت در کل جهان انتشار پیدا  

ماه(   چهار  از  )کمتر  اندک  زمانی  طی  تقری ا  و  کرد 

 (. 2کشورهای جهان را آلوده نمود )تمامی 

ط ق گیارشات رسمی، بید از یک می یون نفر از مردم دنیا  

ناشی از   به این ویروس آلوده شده اند و تمداد مرگ و میر 

هیار نفر گیارش شده است. بیماری    50از  این ویروس بید  

دار است بیشتر   RNA که  امل آن یک ویروس  19کووید 

قرار   تادیر  تحت  را  بیماری  به  م تلا  افراد  تنفسی  دستگاه 

فاجمه طور  به  و  استداده  گسترش  حال  در  (.  3)   آمییی 

متاسفانه، این ویروس کشور  یییمان ایران را همچون سایر  

کرده و م ارزه با این ویروس به طور  کشورهای جهان آلوده  

همه و  است.    سراسری  انجام  حال  در  کشور  کل  در  جان ه 

گرچه با توجه به جدید بودن این ویروس و مییان اطلا ات  

و همچنین    19کوید  موجود در مورد بیماری زایی ویروس  

های کنترل و درمان این بیماری محدود بوده ولی در  روش

م روش  مهمترین  حا ر  و  حال  پیشگیری  آن  با  قاب ه 

 (. 4)  ج وگیری از انتشار ویروس است

راه مهمترین  از  بیماری  یکی  این  از  ماندن  امان  در  های 

محدودیت   محدودیت است.  محدود    یانگی  و  یمنی جدایی 

بیماری   ممرض  در  بالقوه  که  است  افرادی  حرکت  کردن 

قرارگرفته احتمالی  مسری  بیمار نشدن  از  این نحو  به  تا  اند 

سرایت  آنه ی ر  از  نتیجه  در  و  کرده  حاصل  اطمینان  ا 

شود کاسته  دیگران  به  شدن   .بیماری  اییوله  با  تم یر  این 

به   م تلا  افراد  کردن  جدا  یمنی  شدن  اییوله  دارد.  تفاوت 

بیماری مسری از آنهایی که م تلا نشده اند. به هر حال این  

بجای   مردم  با  گیری  ارت اط  هنگام  به  اغ ب  اص لا   دو 

میهمدی استفاده  تمام    . شوندگر  بیماری  این  شیوع  با 

  یارجیان   از  نفر  هیاران   از   و  شدند  قرن ینهشهرهای چین  

  بودند،   بازگشته  یود  کشور  به  چین  از  که  هام یت  دیگر

  دولتی   اماکن   در  یا  یود  یانه  در   را  یود  تا  شد  دریواست

 (. 5)  کنند قرن ینه  کار  این مختص

می قرن ینه  که  آنهایی  تجربه  برای  امر  این  شوند 

نایوشایندی است. جدایی از  یییان، از دست دادن آزادی،  

بی و  بیماری،  و میت  از  اطمینان  ملال حوص ه دم  و  گی 

باشدمی داشته  ناگواری  ادرات  مواقع  بمضی  به  (۶)  تواند   .

مسری   بیماریهای  شیوع  زمان  در  قرن ینه  ا مال  هنگام 

یودکشی  ق یل  از  مواردی  ی  .ق  ی  حد،  بروز  از  بید  ش  

گیارش   هایدادیواست قرن ینه،  ا مال  بخاطر  شده  م ر  

بالقوه قرن ینه اج اری  مومی( 7)   شده بود با    . میایای  باید 

شودآسیب برآورد  آن  روانشنایتی  احتمالی  استفاده   .های 

بهداشت   اقدام  یک  به  نوان  قرن ینه  از  آمیی  موفقیت 

مکان دارد از ادرات  کند تا جایی که اما را م یم می   مومی

 . (8)  منفی مرت ط به آن بکاهی 

بر روی  قرن ینه   توجهی  قابل  ادرات  بیماری کرونا،  از  ناشی 

فرسودگی یا یستگی بید از حد، جدایی    سلامتی از جم ه

دار،   تب  بیماران  با  بریورد  بهنگام  ا  راب  دیگران،  از 

بی بیتکانشگری،  و  تمرکی  قوه  بدتر  تفاوتی،  یوابی،  م  

کار به  تمایل  کاری،  دم  توان  )   شدن  است  .  (9گذاشته 

کیفی روانشنایتی    ،م المات  پاسخهای  از  دیگری  طی  

پریشانی، جم ه  از  داد،  نشان  را  قرن ینه  به    ، ترس نس ت 

بی   احساسیبی،  اندوه یش ، ا  رابو  از  ناشی  از    یوابی 

 (. 10آدار قرن ینه بودند )

و یمت  ال  به  توجه  کووید  (دمیپان)گیر    با    19-بیماری 

های مه  اقتصادی، سیاسی، اجتما ی  جن هکه تقری ا تمامی

ن امی  حتی  قرار  تمامیو  تادیر  تحت  را  جهان  کشورهای 

داده، و به   ارت دیگر ف ج کرده، بح  آدار روانشنایتی این  

در   افراد  روان  سلامت  بهداشت  روی  بر  ویروسی  بیماری 

با  .  سیایی بریوردار است  س و  مخت   جاممه از اهمیت به

زایی این ویروس، سر ت انتشار  توجه به یصوصیت بیماری

ناشی از آن ممکن است این   و همچنین درصد مرگ و میر 

س و    در  افراد  روان  سلامت  بهداشت  و یمت  بیماری 

مراق تهای   کارکنان  م تلا،  بیماران  از  جاممه  مخت   

جویان، بیماران  ها، کودکان، دانشبهداشتی و درمانی، یانواده

اده  روانشنایتی را به نو ی متفاوت در ممرض مخاطره قرار د

است، لذا، این پژوهد در پاسخگویی به این سوال است آیا  

پاندومی ابتدایی  بین  مق ع  کودکان  روانی  سلامت  با  کرونا 

 وجود دارد؟  من قه دو شهر کرج راب ه

 

 رهش کار 
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هم ستگ نوع  از  توصیفی  پژوهشی  حا ر،  میپژوهد  -ی 

مق ع   باشد. جاممه آماری پژوهد حا ر ک یه داند آموزان 

کرج   دو  ناحیه ابتدایی   تحصی ی    شهر  اول  نیمسال  که 

بودند.  1401-1400 تحصیل  به  پژوهد   مشغول  نمونه 

شامل   و    227)  377حا ر  آموز  دیتر(    150پسر  داند 

از   استفاده  با  که  ساده   گیرینمونه روشبودند  تصادفی 

 .  انتخاب شدند 

 ها از  آوری دادهجهت جمع

کرهنا  پرسشنامو  هیرهس  از  ناشی  شد،    اپیدمی  استفاده 

سال   در  بهداشت  جهانی  سازمان  توسط  پرسشنامه  این 

تا   1( و نمره بین  11نگارش و ا ت اریابی شده است )  2020

می  3 داده  سوالات  در  افراد  به  مییان  نمره  شامل  و  شد 

پی وسی ه  به  یانه  یرید  یانه،  در  رفع  حضور  آنلاین،  ک 

است.   بوده  کرونا  اپیدمی  ایام  در  یانگی  و  فردی  نیازهای 

اپیدمی   ویروس کرونا  پرسشنامه  از  و  ناشی  ا ت ار  روایی  از 

آن توسط    قابل ق ولی بریوردار است.  ریب آلفای کرون اخ

بهداشت   جهانی  آزمون    88/0سازمان  ک ی  نمرۀ  برای  را 

کرده )اند.  گیارش  زمانی  و  کرون اخ  (12ابراهیمی  را    آلفای 

گیارش    0/ 88هفته،    سهآزمایی را بمد از     ریب بازو    0/ 83

 . اند کرده

سلامت رهان کودکان ه    د ارزیابیپرسشنامو استاندار  

این  وسال  ۱۴تا    ۶نوجوانان   سلامت  :  ارزیابی  پرسشنامه 

نوجوانان   و  کودکان  در  در   41روان  را    گیرد می  بر  سوال 

تحصی ی و   پرسشنامه جهت ارتقاء رشد، و میتاین  (.  13)

ای امتیاز  نمره  4تا    1که از درجه لیکرت    باشدسازگاری می

  لانی   اسپرافگین، روایی این پرسشنامه توسطداده می شود.  

است.   0/ 74حدود    1984  سال  در  گادو  و آمده  دست    به 

دای ی   توسطهنجاریابی  پرسشنامه  ترکمان   این  و    ییاده 

(  14است )  آمده  دست  به  0/ 91تا    89/0بین  1394  سال  در

. 

برای  ب توصیفی،  آمار  از  دادهها  تح یل  و  تجییه  من ور  ه 

و  ویژگی  بررسی فراوانی،  درصد  از  شنایتی  جممیت  های 

با   همچنین میانگین و انحرا  ممیار استفاده شد. در راب ه 

فر یه تفسیر  و  تح یل  من ور  به  نیی  استن اطی  های  آمار 

 با استفاده از نرم افیار یل رگرسیون چندگانه تحپژوهد از 

SPSS23  استفاده گردید . 

 

 فایافتو 
نفر از داند آموزان مق ع ابتدایی )اول    377ط ق نتایج، از  

تحقیق   این  در  بررسی  مورد    ۶0نفر )حدود    227تا شش ( 

درصد( نیی    40نفر )حدود    150درصد( داند آموزان پسر و  

بوده دیتر  آموزان  بررسی  داند  مورد  افراد  اند. حداقل سن 

و حداکثر سن آن  7 اول(  سال )کلاس    12ها  سال )کلاس 

میانگین سنی حدود   است.  بوده  انحرا     10شش (  و  سال 

حدود   نیی  حدود    7ممیار  تحصی ی  پایه  درصد    40است. 

تحصی ی   پایه  بود.  ابتدایی  پنج   کلاس  بررسی  مورد  افراد 

درصد   1۶تدایی، حدود درصد کلاس اول و دوم اب 32حدود 

حدود   و  چهارم  و  سوم  شش     11کلاس  کلاس  نیی  درصد 

 بود. 

 و ابماد آنهای ناشی از اپیدمی کرونا محدودیتآمارهای توصیفی نمرات : 1جدول 

 

شماره   جدول  متغیر  1اطلا ات  که  داد  نشان   ،

-سوال می  10دارای    های ناشی از اپیدمی کرونامحدودیت

بهتر  باشد.   توصی   من ور  به  ادامه  و  محدودیتدر  ها 

کرونا اپیدمی  از  ناشی  نمرات  مشکلات  حسب  بر  را  افراد   ،

)بسیار   گروه  پنج  به  مربوطه  سؤالات  مجموع  از  اکتسابی 

بندی کرده و  پایین، متوسط، بالا و بسیار بالا( تقسی پایین،  

نمودی .    فراوانی و درصد فراوانی آنها را در هرگروه مشخص

بدست شماره    نتایج  جدول  در  است؛   2آمده  آمده 

 

 های ناشی از اپیدمی کرونا محدودیتتوزیع فراوانی جممیت نمونه بر اساس  :2جدول 

 درصد  فراهانی  ه نمرات محدهد  محدهدیت اپیدمی کرهنا  متغیر

 0 0 75-119 بسیار پایین  

 میانگین هزنی  N Min Max X SD سؤالات  فای اپیدمی کرهنا  محدهدیت

 2/ 94 45/ 19 414/ 89 533 282 377 10 فا کل محدهدیت
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فای ناشی  محدهدیت

 از اپیدمی کرهنا

 7/2 10 120-1۶4 پایین 

 4/32 122 1۶5-209 متوسط

 2/۶0 227 210-254 بالا

 8/4 18 255-300 بسیار بالا 

 100 377 75-300 کل 

 

دهااد کااه میاایان میاایان ، نشان می2اطلا ات جدول شماره

اکثاار درناشاای از اپیاادمی کرونااا ی هامحاادودیتر ایاات 

در حااد  هااادرصااد آن ۶0افرادمااورد بررساای یمناای حاادود 

ناشاای از اپیاادمی ی هامحدودیتبالابوده است. مییان ر ایت 

 5درصد افراد در حد متوسط، در حاادود   32در حدود  کرونا  

ن نیی در حااد درصد پاسخگویا 3درصد بسیار بالا و در حدود 

ناشاای از ی هامحاادودیتپااایین بااوده اساات میاایان ر ایاات 

در هیچیک از افراد مورد بررسی در حد بساایار اپیدمی کرونا  

 .پایین ن وده است

  . 

 و ابماد آن  سلامت روانیآمارهای توصیفی نمرات : 3جدول 

 

دهااد کااه متغیاار ساالامت روان نشان می  3اطلا ات جدول  

ساالامت "، ساالامت روانباشد. از بین ابماااد بمد می  3دارای  

 0۶/3با میانگین وزنی )باار اساااس  اارایب(   "روان اجتما ی

 02/3با میااانگین وزناای    "سلامت روان  مومی"ترین و  قوی

 می  ترین ابماد سلامت روان در افراد مااورد بررساای بااوده 

 است.  

، افاارادرا ساالامت روان در ادامه به من ور توصی  بهتر مییان

بر حسب نمرات اکتسابی از مجموع سؤالات مربوطه بااه پاانج 

بااالا(  گااروه )بساایار پااایین، پااایین، متوسااط، بااالا و بساایار

بناادی کاارده و فراواناای و درصااد فراواناای آنهااا را در تقساای 

 4ج بدساات آمااده در جاادول  نمودی . نتااای  هرگروه مشخص

 آمده است.

 توزیع فراوانی جممیت نمونه بر اساس مییان سلامت روان  :4جدول 

 درصد  فراهانی  محدهده نمرات  سلامت رهان  متغیر

 

 

 سلامت رهان 

 0 0 75-119 بسیار پایین

 7/2 10 120-1۶4 پایین

 4/32 122 1۶5-209 متوسط

 2/۶0 227 210-254 بالا 

 8/4 18 255-300 بسیار بالا 

 100 377 75-300 کل  

 

دهد که سلامت روان در ، نشان می4اطلا ات جدول شماره  

در  هااادرصااد آن ۶0بررساای یمناای حاادود اکثر افراد مااورد  

درصد افااراد در   32حدبالابوده است. سلامت روان در حدود  

 3درصااد بساایار بااالا و در حاادود  5حد متوسط، در حاادود 

 میانگین هزنی  N Min Max X SD سؤالات  سلامت رهان 

 3/ 0۶ 7/ 23 39/ 7۶ 52 13 377 9 سلامت رهان اجتماعی )فمسالان( 

 3/ 04 11/ 92 79/ 29 104 43 377 11 سلامت رهان خانوادگی )هالدین( 

 3/ 03 7/ 11 51/ ۶3 ۶8 32 377 10 سلامت رهان تحصیلی )آموزشی( 

 3/ 02 4/ 38 27 3۶ 14 377 11 سلامت رهان عمومی 

 2/ 94 45/ 19 414/ 89 533 282 377 41 کل سلامت رهان 
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درصد پاسخگویان نیی در حد پایین بوده است. ساالامت روان 

در هیچیک از افراد مورد بررسی در حد بساایار پااایین ن ااوده 

 است.  

  سلامت روانبا  های اپیدمی کرونامحدودیت ریب هم ستگی پیرسون برای بررسی راب ه بین  :5جدول 

سلامت رهان   متغیرفا 

 اجتماعی  

سلامت رهان  

 تحصیلی 

سلامت رهان  

 عمومی

سلامت رهان  

 خانوادگی  

 کل  

 سلامت رهان 

 391/0** 0/ 30۶** 099/0 058/0 254/0** کرهنا فایمحدهدیت

 

شااود کااه  ااریب ، مشاااهده ماای5با توجه به جدول شماره  

داری بااه اناادازه مث اات و ممناای  هم ستگی پیرسااون راب ااه

و کاال  های اپیاادمی کرونااامحاادودیتبااین  39/0حاادودا  

، 01/0P< ،377=nدهااد )افااراد نشااان ماای ساالامت روان

391/0=r .)تااوان گفااات هاار چااه میااایان بنااابراین ماای

افااراد بااالاتر باشااد میاایان کاال  های اپیدمی کرونامحدودیت

ها نیی بااالاتر اساات. همچنااین بااا توجااه بااه آن  سلامت روان

های محاادودیت، بااین 5نتااایج مناادرج در جاادول شااماره 

ساالامت به جی   سلامت روانهای  با همه مؤلفه  اپیدمی کرونا

داری وجااود دارد مث اات و ممنااینیاای راب ااه  روان تحصی ی  

(05/0P<که نشان می .)  های محاادودیتدهد هر چه مییان

ساالامت در داند آموزان بااالاتر باشااد، میاایان  اپیدمی کرونا

های اپیاادمی محاادودیتها نیی بالاتر است. آن  روان تحصی ی

بااا  ساالامت روانهااای ترین راب ه را از بین مؤلفااهقوی  کرونا

ترین ( و  اامی 30/0) )والاادین( ساالامت روان یااانوادگی

 ( دارد.  0۶/0)  (آموزشی) تحصی یسلامت روان راب ه را با 

 سلامت روانبا  های اپیدمی کرونامحدودیت ریب هم ستگی پیرسون برای بررسی راب ه بین   ۶جدهل 

 متغیرفای مستقل   

 متغیر هابستو 

فای  محدهدیتنمره کل 

 اپیدمی کرهنا 

 303/0** سلامت رهان کل 

 

شماره   جدول  اطلا ات  به  توجه  روانبین    ۶با  با    سلامت 

کرونامحدودیت اپیدمی  ممنی  های  و  مث ت  داری  راب ه 

( دارد  می>0P/ 05وجود  نشان  که  مییان  (.  چه  هر  دهد 

کرونامحدودیت اپیدمی  مییان    های  باشد،  سلامت  بالاتر 

 ها نیی بالاتر است.  آن روان

 

 بحث 
را یک بحران ناگهانی  کرونا  سازمان بهداشت جهانی بیماری  

میکند،    سلامتکه   تهدید  را  دنیا  افراد  کرد  تمامی  ا لام 

در  (،  15) و  است  نشده  متوق   بیماری  این  شیوع  تاکنون 

در  ز آن  سویه جدیدی امناطق مخت   جهان از جم ه ایران  

است  گسترش  با  1۶)   حال  و یمت  ال (.  به  گیر    توجه 

های مه   جن ه که تقری ا تمامی  19  بیماری کووید (پاندمی)

کشورهای  تمامی   اقتصادی، سیاسی، اجتما ی و حتی ن امی 

به   ارت دیگر ف ج کرده،   جهان را تحت تادیر قرار داده، و 

ویروسی بر روی بهداشت  بح  آدار روانشنایتی این بیماری 

به  اهمیت  از  جاممه  مخت    س و   در  افراد  روان    سلامت 

است  بریوردار  بیماری.  سیایی  یصوصیت  به  توجه  زایی  با 

میر   و  مرگ  درصد  همچنین  و  انتشار  سر ت  ویروس،  این 

بهداشت   و یمت  بیماری  این  است  ممکن  آن  از  ناشی 

بیمار از  جاممه  مخت    س و   در  افراد  روان  ان  سلامت 

یانواده درمانی،  و  بهداشتی  مراق تهای  کارکنان  ها،  م تلا، 

آموزانکودکان،   نو ی  داند  به  را  روانشنایتی  بیماران   ،

د قرار  مخاطره  ممرض  در  از  متفاوت  است.  در    ایناده  رو 

شناسایی فم ی،  پرمخاطره  محدودیت  و یمت  های  ی رات 

ویروس کرونا این پژوهد در پاسخگویی به این سوال است  

آیا   مق ع  که  کودکان  روانی  سلامت  با  کرونا  پاندومی  بین 

 راب ه دارد؟    ابتدایی من قه دو شهر کرج

بین   داد،  ویروس کرونا  نتایج نشان  از  ناشی  با همه  اپیدمی 

نیی راب ه  سلامت روان تحصی ی  به    سلامت روانهای  مؤلفه

ممنی و  ) مث ت  دارد  وجود  نشان می>0P/ 05داری  -(. که 

در داند آموزان  یدمی ناشی از ویروس کرونا  اپدهد هر چه  

مییان   باشد،  روانبالاتر  است.  آن  سلامت  بالاتر  نیی  ها 

کرونا ویروس  از  ناشی    بین   از  را  راب ه  ترینقوی  اپیدمی 

(  والدین)  یانوادگی  روان  سلامت  با  روان  سلامت   های مؤلفه
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  تحصی ی   روان   سلامت   با  را  راب ه   ترین  می   و(  30/0)

 .  دارد( 0/ 0۶( ) آموزشی )

درک  ( در پژوهشی با  نوان 17)  یانگ، لی، ژانگ و همکاران

ویروس   کرونا  کرونا    2019ویروس  ویروس  بیماری  و 

براساس شواهد به این نتیجه رسید  وارض ناشی از ویروس  

در  لائ  روانشنایتی در حدی است که همه افراد   19کرونا  

به  نیاز  بیماری  از  پس  بازماندگان  در    و  تخصصی  مشاوره 

روانزمینه   در    سلامت  حد  از  بید  حضور  که  چرا  دارند 

به یودبیمارانگاری و ایرادگیری ظاهری از یود   یانه منجر 

در  می که  افرادگردد  دارد  سلامتی  این  ،  تادیر  ت یین  در 

فر یه میتوان گفت، اپیدمی کرونا و محدودیتهای ناشی از  

 فراد است. اپیدمی کرونا در واقع بررسی اراده ا

همکارانم و  همه(  18)  حمدی  بیماری  میدارند  گیر    بیان 

شنایتی از جم ه استرس،  ت روانمنجر به بریای از ایتلالا

افسردگی، بیخوابی، انکار،  ص انیت، ترس     لائ ا  راب و  

می  ایتلالو   این  توجاه  گروه  ایتلالاتشود.  های  همه 

گاروه ویاژه  باه  آسیبسنی،  تحت  های  را  قرار  پذیر  تأدیر 

بیماریمی درباره  ترس  و  ا تقاد  طرفی  از  دقیقا   دهد.  ها، 

بیماری از طریاق ش کهمانند یود  اجتما ی پخد  ها،  های 

باه گسترش رسانهمی توجاه  با  نیی  امروزه  و  ها، شاهد  شود 

ایمیل،   توییت،  متن،  می یاردها  فی    وبلاگانفجار  ،  کس، 

  ت فان همراه در یصوص همه هاای در رایاناه هاا و دساتگاه

که بن ر مای رسد بسیار سریمتر  (  19)   گیری اییر هستی 

از همه روانی    و گستردهتر  تأدیرات  گیاری هاای پیشاین، 

 . گذارندیود را بر افراد می

نشان دادند در زمان قرن ینه  (  20)  و همکاران  (Qiu)  کیو

روان از  سلامت    مشکلات ناشی از شیوع ویروس کرونا، افراد  

  ق یل پریشانی، استرس، افسردگی و ا  راب را تجربه کرده 

اند. همچنین نتایج این پژوهد نشان داد که بید از نیمی  

 . کنندرا تجربه می  بالا افراد ا  راب متوسط به

لیو  پژوهد  همکا  (Liu)  تایج  که  (  21) ران  و  داد  نشان 

های منفی و آزار   گیری هیجان  شیوع ویروس کرونا به شکل

دهنده از ق یل استرس، افسردگی و پریاشگری منجر شده  

از   ر ایت  و  شادکامی  امیدواری،  مییان  مقابل،  در  و  است 

بیماری   این  واقع،  در  است.  یافته  کاهد  مردم  زندگی 

 . کیفیت زندگی را به شدت کاهد داده است

لی ممتقدند شیوع ویروس  (  22) و همکاران    (Li)  همچنین 

کرونا پیامدهای روانشنایتی زیادی به وجود آورده است که  

مشک به  واقع،  لامنجر  در  است.  شده  افراد  در  سازگاری  ت 

بیماری های واگیر موجب افیاید ا  راب در  آنها ممتقدند 

می افراد  ا  راب  بین  همین  و  نوبه  بالاشود  یود  به  ی 

بر   مخرب  میسلامت  ادراتی  جای  بر  براساس  روان  گذارد. 

قرن ینه   دوران  که  افرادی  پژوهد  تجربه    طولانیاین  را 

تمارض ت  لافرزند، مشک  -های یانوادگی، والدکرده بودند با 

امر   این  بودند.  مواجه  یانواده  فضای  در  روانی  و  رفتاری 

نی زمینهای  روا  هایبیماریزمانی تشدید میشود که افراد از  

فکری    ایتلالمانند   وسواس  ایتالل  و   م ی    -افسردگی 

 . رنج ب رد

داده  (23)   همکاران  و  (Torales)  ترلارسو که    نشان  اند 

تهدید   را  جهان  بهداشت  مومی  کرونا  ویروس  شیوع 

کند. بر اساس این پژوهد، قرار گرفتن در ممرض ای ار  می

میتواند   ویروس،  این  از  ناشی  محدودیتهای    شکلات مو 

به همراه داشته باشد. در  سلامت   واقع یکی از    روان زیادی 

شیوع  موقمیت زمان  در  افراد  به  زیادی  استرس  که  هایی 

در پید ناتوانی  است،  وارد کرده  و  دم  ویروس کرونا  بینی 

  ( 24)  و همکاران  (Xiang)  ژیانگ.  ل استراطمینان از کنت 

هایی  دیتنشان دادند که شیوع ویروس کرونا منجر به محدو

افراد   از  برای بسیاری  یانه  در  ماندن  و  و قرن ینه  تردد  در 

و   تنهایی  احساس  مرگ،  از  ترس  است.  شده  جاممه 

مدتهای   برای  و  هستند  افرادی که قرن ینه  در  پریاشگری 

است  طولانی یافته  افیاید  بودند،  مانده  یانه  بدر     لاوه، ه  . 

  تماملات و  افرادی که قرن ینه هستند ارت اط چهره به چهره 

می دست  از  را  مرسوم  بسیار  اجتما ی  امر  این  که  دهند، 

 (. 25)  زا است استرس

ای است  ناشی از این ویروس به گونه  سلامت روان   مشکلات

کرده پیشنهاد  ژائو  و  دوان  مدای  که  روانشنایتی  لااند  ت 

گیرد صورت  حوزه  این  در  کرونا  ویروس  با  (،  2۶)   مرت ط 

پذیر است که متخصصان تمامی    امکانال ته این امر زمانی  

توجه  جن ه با  بنابراین  نمایند.  را شناسایی  بیماری  این  های 

شیوع   ابماد    بالایبه  تمامی  که  ویروس  روان این    سلامت 

این  رورت   است،  داده  قرار  تأدیر  تحت  را  جاممه  افراد 

  19شود که ابماد تجارب زیسته مرت ط با کووید  احساس می

ها و فشارهای روانی  آنجا که ادرات آسیبشناسایی شود. از  

ماند و ممکن  ناشی از بحران ویروس کرونا بر افراد باقی می

را تحت تأدیر قرار دهد؛ و این ابماد    سلامت روان است ابماد  

و   بوده  ناشنایته  پژوهشی    م الماتروانشنایتی  و    می 

اندکی درباره آن وجود دارد. از طر  دیگر پژوهشهای انجام  

مییان  شده   برآورد  و  پیمایشی  نوع  از  بیشتر  مدت  این  در 
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ا  راب و افسردگی بیماران کرونایی، کادر درمانی، و سایر  

درک   و  شنایت  ت یین،  و  بوده  چین  جاممه  افراد  مدتا  

نداشته     میقی از تجارب افراد  ادی جاممه در این بیماری 

تازه  اند. اپیدمی  اینکه کرونا،  به  توجه  مسا با  و  بود  و  ای  ئل 

پید غیرقابل  جم ه  از  متمددی  برای  مشکلات  بودن  بینی 

که   بود  شده  محدودیتهایی  ایجاد  با    آن  با  مواجهه 

می  روبرو  دشواری  با  را  من ع  پژوهشگر  نداشتن  و  کرد 

محسوب   پژوهد  این  نوآوری  دیگر  دلایل  از  پژوهشی 

 شد.می

پژوهد سایر  مانند  پژوهد  محدودیتاین  با  هایی روبرو  ها 

محدودیتاست   جم ه  از  اشاره  هامیکه  زیر  موارد  به  توان 

(  دم انتقال اطلا ات از طر  پاسخگو و مقاومت در  1کرد؛  

برابر پاسخ دادن به سؤالات به صورت آنلاین، ص رو حوص ه  

های دیگری است که محقق غیر  پاسخگو ازجم ه محدودیت

به گونه ای که پاسخگو قسمتی  مستقی  با آن روبه رو است 

(  دم همکاری افراد و پاسخ  2دهد؛  سؤالات را پاسخ نمی  از

دهی ناصحیح و فقدان بودجه لازم برای انجام و پیش رد کار  

های دیگری هستند که پژوهشگر با آن ها  تحقیق محدودیت

محدودیتها   کاهد  جهت  در  لذا  است؛  رو  به  رو 

پیشنهادهایی ارائه میگردد که   ارتند از؛ با توجه به این که  

بر روی داند آموزان مق ع ابتدایی انجام شد  ای ن پژوهد 

نیی  لذا پیشنهاد می دیگر  مقاطع  بر روی  پژوهد  این  شود 

انجام شود؛ باتوجه به اینکه جاممه آماری این پژوهد شهر  

می پیشنهاد  بوده،  این  کرج  نیی  دیگر  شهرهای  در  شود 

 پژوهد تکرار گردد.  

 

 نتیجو گیری 

شد آشکار  ها  پژوهد  این  اپ  در  چه  هر  از    یناش  یدمیکه 

از آن  کرونا    روسیو ناشی  محدودیتهای  آموزان  و  داند  در 

م  بیشتر آن  یان یباشد،  روان  تهدید    ینی   ها سلامت  مورد 

 . قرار دارد  بیشتری
 

 تشکر ه قدردانی
مقاله   تمامی  نویسندگان  انجام    آموزانیدانداز  در  را  ما  که 

 نماید. قدردانی میاین پژوهد یاری کردند صمیمانه 

 

 ی مال  تیحما
مال  چگونهیه  قی تحق  نیا سو  ییاص  یکمک    ی از 

بخشها  یمال  نی تأم  یهاسازمان   ا یو    ی تجار  ،یدولت  ی در 

 نکرده است.   افتینهادها در ریسا
 

 ی ملاحظات اخلاق
شرکت ک یه  و    به  پژوهد  اهدا   مورد  در  کنندگان 

ماندن اطالمات تو یح داده شد و افراد به   همچنین محرمانه 

کردند   کاملاصورت   شرکت  پژوهد  این  در    . داوط  انه 

رایج   کدهای  پژوهد  ایلاقهمچنین،  پیشکی  در  های 

یافته)  2،  13،  14  شامل از  حاصل  درجهت  منافع  ها 

هماهنگی پژوهد با موازین  )  20، کد(پیشرفت داند بشری 

فرهنگی و  کدهای  (دینی  شرکت   (24،    3،  1)   و    ر ایت 

 . کنندگان و نماینده قانونی او دراین پژوهد ر ایت شد 

 

 منافع تضاد
م  سندگانی نو ه   دارندیا لام  منافم  چگونهیکه  در    یتضاد 

 پژوهد وجود ندارد. 
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