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Abstract 

The spread of the Coronavirus is a challenge for healthcare 
systems all around the world. The elderly are at high risk for 

complications from Coronavirus due to low immune system 
function and underlying diseases. Therefore, the aim of this 

study was to investigate the causal modeling of Corona 

anxiety in the elderly based on perceived stress and sense of 

cohesion with the mediating role of perceived social support. 
The research method was descriptive, of structural 

equations type. The statistical population included all the 
elderly living in nursing homes in Ardabil in 2020, from 

which 160 were selected using purposive sampling. Used to 
collect data were Alipour et al.'s Corona Anxiety Scale, Sense 

of Coherence- 13 scale of Antonovsky, Calhoun et al.'s 

Perceived Stress Scale, and Zimet et al.'s Multidimensional 
Scale of Perceived Social Support. Data were analyzed by 

structural equation modeling using SPSS-23 and Lisrel 8.8 
software. Based on the obtained results, the causal model 

confirmed the relationship between perceived stress, sense 
of cohesion, perceived social support and corona anxiety in 

the elderly based on different fitness indices (P<0.05). 
Perceived stress, sense of cohesion, and perceived social 

support had a direct effect on corona anxiety in the elderly. 
Besides, perceived stress and sense of cohesion had an 

indirect effect on corona anxiety in the elderly through 

perceived social support (P<0.05). Thus, in the context of the 

Covid-19 epidemic, it is possible to play an important role in 

reducing coronary anxiety in the elderly by informing and 
applying measures to empower the elderly in the areas of 

perceived stress, sense of cohesion, and perceived social 
support. 
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 چکیده 

بهداشتی در سراسر جهان است.   های مراقبتشیوع ویروس کرونا یک چالش برای سیستم

ای، در های زمینهههسالمندان به دلیل عملکرد پایین سیستم ایمنی بدن و دارا بودن بیماری

پژوهش حاضههر بهها معرض خطر بالای عوارض ناشی از ویروس کرونا قرار دارند. بنابراین،  

شده و ادراکتدوین مدل علی اضطراب ویروس کرونا در سالمندان براساس تنیدگی  هدف  

روش پههژوهش   انجههام شههد.  شههدهحس انسجام با نقش میانجی حمایههت اجتمههاعی ادراک

آماری شامل کلیه سالمندان مقیم سراهای  توصیفی و از نوع معادلات ساختاری بود. جامعه

گیری نفر به روش نمونه  160بود که از بین آنها  1399  در سالسالمندان شهرستان اردبیل  

پور و همکههاران، مقیاس اضطراب کرونا علیها از داده  یآورجمع  یبرا  هدفمند انتخاب شد.

شده کوهن و ی، مقیاس تنیدگی ادراکآنتونووسکای  گویه  13انسجام فرم  حس  نامهپرسش

اسههتفاده شههد. شده زیمت و همکاران  بعدی حمایت اجتماعی ادراکهمکاران و مقیاس چند

 هههایافههزارنرم ی و از طریقمعادلات ساختار  یابیبا استفاده از مدلها  تجزیه و تحلیل داده

SPSS    و    23نسخهLisrel    علّههی   براساس نتایج بدست آمده مههدل  .انجام شد  8/8نسخه

شده و اضطراب کرونا شده، حس انسجام، حمایت اجتماعی ادراکرابطه بین تنیدگی ادراک

 (. تنیههدگی ادراکP<05/0شههد )های مختلف بههرازش تیییههد در سالمندان براساس شاخص

شده بر اضطراب کرونا سالمندان اثر مسههتقیم شده، حس انسجام و حمایت اجتماعی ادراک

شده بر شده و حس انسجام از طریق حمایت اجتماعی ادراکدارند؛ همچنین تنیدگی ادراک

 (. بنههابراین، در شههرای  P<05/0اضطراب کرونهها در سههالمندان تههیثیر قیرمسههتقیم دارنههد )

سازی و به کههارگیری تههدابیری جهههت توانمندسههازی توان با آگاهمی  19-گیری کوویدهمه

شههده نقههش شده، حس انسجام، حمایت اجتمههاعی ادراکسالمندان در زمینۀ تنیدگی ادراک

 بسزایی در کاهش اضطراب کرونا در سالمندان ایفا کرد.
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کرونا  ویروس  برای  19-)کووید  1شیوع  چالش  یک   )
مراقبتسیستم است.  های  جهان  سراسر  در  بهداشتی  های 

بزرگ  کروناروس یو و  یگروه  عنوان    است  هاروس یاز  به  که 
عموم  کی سلامت  ا  شناخته  یبحران  باعث  که    جاد یشده 

آن    وعیش  نیشتریشده و ب  یروان  آوریتاب  یبرا  هاییچالش
زمان   تنفس  نشانگان از  است  2یحاد  و گ  وان)  بوده 
علائم  (2020همکاران، شامل  و    یو  تب  سرفه،  جمله  از 

م  یتنگ در طول  2020،  و همکاران  پاولسباشد )ینفس   .)
کوویدهمه روان 19-گیری  مشکلات  افزایش  از ،  شناختی 

جمله اضطراب و افسردگی گزارش شده است )دوان و زو، 
پیش(.  2020 قیرقابل  این  ماهیت  بالای  شیوع  و  بینی 

که   است  شده  افراد  در  وحشت  ایجاد  باعث    گاهیبیماری 
روانی اختلالات  به  می-منجر  گروهاجتماعی  های شود. 

قلبیآسیب بیماران  جمله  از  عوارض   و  عروقی-پذیر،  با 
هستند  روبرو  اساسی  خطرات  با  سالمندان  و  ریوی 

و همکاران،   از  داده  (.2020)خوشنامی  حاکی  نوظهور  های 
در   بالاتری  نسبت  به  میر  و  مرگ  با  کرونا  که  است  آن 

% متفاوت    14/ 8% تا    6/3سالمندان همراه است، نرخ آن از  
(. سالمندان به دلیل عملکرد 2020است )مهرا و همکاران،  

ای  های زمینهپایین سیستم ایمنی بدن و دارا بودن بیماری
ابتلا به بنابراین   19-کووید  در معرض خطر بالای  هستند، 

می عوامل  میاناین  در  اضطراب  موجب  شود.    آنها   تواند 
ارتباط اجتماعیداده افراد    ،های حاکی از آن است که قطع 

قرار   اضطراب  و  افسردگی  بیشتر  خطر  معرض  در  را  مسن 
ای که در چین طی  (. طی مطالعه2020دهد )راجکومار،  می
ی سالمند صورت گرفت نشان  گیری ویروس کرونا رو همه
که واکنش عاطفی زنان سالمند نسبت به مردان بیشتر  داد  

گونه به  افسردگی است  و  اضطراب  سالمند  زنان  که  ای 
می تجربه  را  همکاران،  بیشتری  و  )منگ  در 2020کنند   .)

های روزمره  گیری ویروس کرونا، کاهش فعالیت دوران همه
طور را بهو کاهش عملکرد جسمی کیفیت زندگی سالمندان  

 (. 2020گیری کاهش داده است )لیو و همکاران، چشم
که   است  نکته  این  مؤید  پژوهشی  مطالعات  نتایج 

کووید شیوع  اضطراری  عامل    19-وضعیت  یک  عنوان  به 
میاسترس  تلقی  و زا  جدید  وضعیت  یک  زیرا  شود؛ 

قیرمنتظره با تیثیر بالقوه جدی بر سلامتی است که شامل 
نیز میمحدودیت اجتماعی  )هورمویچ،  های  با  2019شود   .)

 
1 Coronaviruses (COVID-19) 
2 Severe acute respiratory syndrome 

 کنندۀخود عامل تحریکاین وجود، هیچ رویدادی به خودی 
ادراکآسیب تنیدگی  بلکه  نیست؛  بیماری  و    3شده شناسی 

درجه تنشیعنی  را  رویداد  فرد  تلقی میای که  است  زا  کند 
های مختلف روانی و اجتماعی به موقعیت که موجب پاسخ

همکاران،  می و  )فلسیا  تنیدگی2020شود  عوامل  زای  (. 
می پیدا  افزایش  سن  افزایش  با  سلامت  با  کند  مرتب  

و  2018تونستروم و همکاران،    -)عثمانوویچ بالا  تنیدگی   .)
پایین سطوح  با  سالمندی  دوران  در  عملکرد  پایدار  تر 

( 2019شناختی و تسریع در زوال شناختی )چن و همکاران، 

و همکاران،   )آلدوین  میر  و  مرگ  میزان  افزایش  ( 2011و 
جونز پژوهش  است.  )-مرتب   همکاران  و  (  2020بیتون 
تنیدگی   بین  که  داد  رابطهادراکنشان  اضطراب  و   شده 

دار قرارمعناداری وجود  و  استرس   د  در معرض  های  گرفتن 

می اضطرابی  اختلالات  به  منجر  مزمن  و  در  حاد  شود. 
ادراک تنیدگی  که  شد  مشخص  نیز  دیگری  شده  پژوهش 

روان و  افسردگی  با  معناداری  سالمندان رابطه  در  رنجوری 
( است  همکاران،  داشته  و  پژوهش  (2020بنجورودی   .

( نشان داد که در بیماران مبتلا  2020فر و همکاران )زندی
کووید بیماری  19-به  زمینهبا  سنی  های  محدودۀ  در  و  ای 

شده و افسردگی و  کسال، بین تنیدگی ادرا  70تا    40بین  

رابطه پیرمن    اضطراب  دارد. پژوهش  مثبت معناداری وجود 
( نشان داد که در افراد سالمند نسبت  2020و همکاران نیز )
-در مورد ابتلا به کوویدهای سنی، اضطراب  به سایر گروه

 مرتب  است.  19-با تنیدگی بیشتر در مورد کووید 19

به همه و  باتوجه  بیماری  از  ترس  کرونا،  بیماری  گیری 
های روزمره، توجه به  ترس از مرگ در کنار آشفتگی فعالیت

روان مثبتمتغیرهای  اضطراب  شناسی  با  برخورد  در  نگر 
می جملهکرونا  از  باشد.  اهمیت  حائز  متغیرها   تواند   این 

حسمی به  در    4انسجام توان  فرد  توانایی  که  نمود  اشاره 
تنش عوامل  بهرهتشخیص  سپس  و  زندگی  برداری زای 
مقابله منابع  از  شده  کارآمد  تعریف  نگهداری سلامت  و  ای 

گیری (. این حس یک جهت2014است )رالف و همکاران،  
می زندگی  به  نسبت  همکاران،  شخصی  و  )پایکا  باشد 

درک 2017 قابل  اساسی  مفهوم  سه  طریق  از  این  که   )
بودن 5بودن  مدیریت  قابل  بودن   6،  معنادار  از   7و  رویدادها 

 
3 perceived stress 
4 sense of coherence 
5 comprehensibility 
6 manageability 
7 meaningfulness 
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می امکان  شخص  همکاران،  نظر  و  )چیتم  (. 2015یابد 
بین    ها نشان داده است که حس انسجام در رابطهپژوهش

شناختی نقش و بهزیستی روان  19-ترس از ابتلا به کووید
)بارنی و همکاران،  تعدیل دارد  انسجام 2020کننده  (. حس 
و  می )هاچنسون  باشد  مؤثر  اضطراب  کاهش  در  تواند 

تنش 2011همکاران،   مقابل شرای   در  فرد  از سلامت  و   )  
حفاظت   زندگی  بلومکا،  زای  و  )گرونشتاین  (. 2017کند 

  بیشتری با تجربیات   انسجام درونی قوی قدرت مقابلهحس  
افراد میاضطراب به  را  از مراحل  آور زندگی  دهد و در گذر 

به بالاتر  توان  با  می  آنها  زندگی  همینکمک  و  طور  کند 
سرگذراندن    کنندهتوجیه از  در  افراد  توانایی  چگونگی 

می ماندنشان  سالم  و  )فلدت،  استرس  طبق 2014باشد   .)
( حس 2020پژوهش مالگرزاتا سوچزنیاک و استروچالسکا ) 

پایین اضطراب  با  بالا  پژوهش   انسجام  طبق  است.  همراه 
)   ساسادو-پینو-دل همکاران  حس  2019و  بالاتر  سطح   )

پایین سطح  با  مانند انسجام  روانی  بهداشت  پیامدهای  تر 
همکاران  و  اوچیدا  است.  مرتب   افسردگی  و  اضطراب 

با  2018) کم  انسجام  حس  که  رسیدند  نتیجه  این  به   )
اضطراب در بین بزرگسالان همراه است. شوفر و همکاران 

که حس انسجام بالا مانع تیثیر عوامل    ند( نشان داد2020)
 شود.بر سلامت عمومی افراد می 19-زای کوویداسترس 

یکی دیگر،  سوی  در از  سازگاری  مهم  منابع  از  دیگر 
تنش توجهشرای   و  میزان حمایت  از سوی زا  که  است  ای 

می دریافت  شامل نزدیکان  اجتماعی  حمایت  شود. 
و   توجه  احترام،  مراقبت،  همراهی،  محبت،  از  برخورداری 

دریافت  گروهکمک  یا  افراد  سوی  از  فرد  توس   هایی شده 
نظیر خانواده، دوستان و دیگران تعریف شده است )هوانگ 

همکاران،   ادراک 2019و  اجتماعی  حمایت  به    1شده (. 
  حمایتی اشاره ارزیابی ذهنی افراد درباره رواب  و رفتارهای  

ترین عوامل  ( و یکی از مهم2015کولینز،    و  دارد )چادویک
روانپیش و  جسمی  سلامت  کننده  از بینی  افراد  شناختی 

به بزرگسالی  تا  می کودکی  سیاستشمار  اجرای  های رود. 
مثبت،  پیامدهای  وجود  با  کرونا  شیوع  زمان  در  بهداشت 

شناختی در سطح جامعه شده موجب بروز اثرات منفی روان 
های روزمره، مقررات منع یا  تداخل در فعالیتاست. از جمله  

عب و  سفر  رواب  محدودیت  کاهش  نهایت  در  و  مرور  و  ور 
سلامت که  خانواده(  دوستان،  )همکاران،  روان   اجتماعی 

تهد را  جامعه  میافراد  )علیزادهید  صفاریکند  و  نیا، فرد 
 

1 perceived social support 

اجتماعی  (.1398 ساختارهای  کرونا،  شیوع  زمان    -از 
نوبه به  که  است  شده  تغییراتی  دستخوش  خود    اقتصادی 

و  همسایگان  دوستان،  و  سالمندان  بین  رواب   کیفیت 
(.  2020بستگان را تغییر داده است )خوشنامی و همکاران،  

های موجود حاکی از آن است که قطع ارتباط اجتماعی  داده
دهد افراد مسن را در معرض خطر بیشتر افسردگی قرار می

های شناختی و رفتاری افرادی که سخ(. پا2020)راجکومار،  
می مبتلا  کرونا  ویروس  حمایتبه  به  نیز  های  شوند 

همکاران،  اجتماعی کسب و  )ماتا  دارد  بستگی  ؛ 2020شده 
همکاران،   و  و 1399شادمهر  هنری  پژوهش  نتایج   .)

 ( نشان2019همکاران  حمایت  داد  (  سطح  اجتماعی  که 
نتایج   کننده منفی علامت اضطراب است.بینی دوستان پیش

اثر تعدیل  (2020)  ژانگ و ماپژوهش    ت ی حما  کنندهبیانگر 
فاصله  شدهادراک   یاجتماع و  اجتماعی  انزوای  گذاری  بر 

کووید  اپیدمی  طول  در  و    19-اجتماعی  لی  پژوهش  بود. 
( نشان داد که حمایت اجتماعی به عنوان  2020همکاران ) 

عوامل   منفی  اثرات  برابر  در  محافظ  زای استرس یک 
(  2020کند. پژوهش اکسو و همکاران )عمل می  19-کووید

ادراک اجتماعی  حمایت  که  داد  رابطهنشان  در  بین   شده 
تعدیل نقش  کرونا  اضطراب  و  پژوهش تنهایی  دارد.  کننده 

( پاک  و  بیماری 2020اوزمتا  شیوع  در طی  که  داد  نشان   )
ادراک19-کووید اجتماعی  حمایت  سطح  افزایش  با  شده،  ، 

می کاهش  توجهی  قابل  طور  به  اضطراب  یابد؛  میزان 
ادراک اجتماعی  تعیینحمایت  عنوان  به  میزان  شده  کننده 

کووید اپیدمی  طول  در  توجه    19-اضطراب  مورد  بایستی 
( نیز نشان داد که  2020قرار گیرد. پژوهش یی و همکاران )

زای مرتب  با  ی بین تجارب تنشحمایت اجتماعی در رابطه
 نقش میانجی دارد. 2و اختلال استرس حاد  19-کووید

همه به  توجه  کوویدبا  ویروس  همچنین   19-گیری  و 
تواند یک عامل  افزایش تعداد مرگ و میر سالمندان که می

به سلامتاسترس  باشد لازم است  برای سایر سالمندان   زا 
روانی   اختلالات  و  استرس  شود.  توجه  سالمندان   روان 

تضعیف  می را  بدن  ایمنی  سیستم  چرخه  یک  مانند  توانند 

به به گسترش ویروس کرونا شوند،  خصوص  کرده و منجر 
بیشتر   روانی  اختلالات  سابقه  با  سالمندان  که  مواردی  در 

همکاران،   و  )وانگ  هستند  مطالعات  2020نگران  بنابر   .)
بهانجام میشده  ادراکنظر  تنیدگی  متغیرهای  شده،  رسد 

ادراکحس اجتماعی  حمایت  و  میانسجام  از  شده  توانند 

 
2 acute stress disorder 
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استرس  شرای   در  حفاظتی  به عوامل  توجه  با  باشند.  زا 
 ی ماریب  ن یاضطراب ا  تیکرونا و اهم  یمارینوظهور بودن ب

سلامت و    یروان  بر  ا  ییهاپژوهش  فقدانافراد  در    ن یکه 
شده    نهیزم هدف ،  استانجام  با  حاضر  پژوهش  بنابراین 

تنیدگی  براساس    سالمندانیابی علیّ اضطراب کرونا در  مدل
انسجامادراک م  شده و حس  اجتماعی    یگریانجیبا  حمایت 

  بودند   مطالعه عبارت  ینا  هاییهفرض  انجام شد.  شدهادراک
شده بر اضطراب کرونا سالمندان تنیدگی ادراک(  1اینکه )از  

( دارد،  مستقیم  انسجام  (  2اثر  کرونا  حس  اضطراب  بر 
شده حمایت اجتماعی ادراک (  3، )سالمندان اثر مستقیم دارد

( دارد،  مستقیم  اثر  سالمندان  کرونا  اضطراب  تنیدگی   (4بر 
طر  شدهادراک ادراک   یقاز  اجتماعی  بر   شدهحمایت 

سالمندان کرونا  ق  اضطراب  )  دارد  یرمستقیماثر  ( حس 5و 
طرانسجام   ادراک  یقاز  اجتماعی  اضطراب  بر    شدهحمایت 

مدل مفهومی پژوهش   .دارد  یرمستقیماثر ق  کرونا سالمندان
 ارائه شده است. 1در شکل 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 روش

 کنندگان طرح پژوهش و شرکت
  ها داده  ینحوه گردآور  و  ی مطالعه از نظر هدف، کاربرد  نای

را  پژوهش  نیا یجامعه آمار .بود یهمبستگ ی از نوع فیتوص
اردبیل   شهرستان  سالمندان  سراهای  مقیم  سالمندان  کلیه 

سال شامل    نمونه  .ندداد  لیتشک1399  در    200پژوهش 
نمونه   سالمند به صورت  که  به  ی هدفمندریگبود  توجه  با   ،

شرکت در پژوهش، در وهله اول و   سالمندان جهت  رش یپذ
ملاک بودن  م  یهادارا  از  خروج  و  آمار  انیورود   ی جامعه 

سن    (1)  از  تعبار  به مطالعه  ورود  یها انتخاب شد. ملاک
از   )  60بیش   ، ابتدایی  2سال  حداقل  تحصیلات  میزان   )

( نوشتن،  و  خواندن  پرسش3برای  تکمیل  توانایی  ها  نامه( 
بودن  ناقص  (1)  از مطالعه شامل  خروج  یهاملاک  بودند و
)نامهپرسش بیماری2ها،  داشتن  ناتوان(  )های  و  ( 3کننده 

پژوهشگر با  همکاری  به  تمایل    مورد  در  .شدندمی  عدم 
با  نمونه  که    دیانتخاب  کرد  همبستگی    هاپژوهشدر  اشاره 

ازای هر متغیر پیش به  نمونه  از حداقل  حجم  تا    5بین  نفر 
اس  40 شده  پیشنهاد  )دلاور،  نفر  منظور  به  (.  1396ت 

بیرونی اعتبار  مقیاس   افزایش  خرده  وجود  دلیل  به  درو    ها 
  هدهمندگیری نفر به روش نمونه 200، بینمتغیرهای پیش

 
 

 81نفر سالمند بود که    160شامل    ینمونه آمارشد.  انتخاب  
( و%6/50نفر  مرد   )  79  ( بودند.%49/ 3نفر  زن  نفر   74  ( 
( متیهل بودند.  %75/53نفر )  86( از آنها مطلقه و  46%/ 25)
د  یلاتتحص  (%5/32)نفر    52 )  68یپلم،  فوق  (  %5/42نفر 

 .داشتند( تحصیلات زیر دیپلم %25نفر ) 40دیپلم و 

 ابزار

و  نامهپرسش کرونا  ابزار    نیا  .1روس یاضطراب 

ناش  اضطراب  سنجش  ش  یجهت  در   روس یو  وعیاز  کرونا 
ا عل  ران یکشور  )  ورپیتوس   همکاران  و    هیته(  1398و 
  هیگو  18ی  ابزار دارا  نیا  ییشده است. نسخه نها  یابیاعتبار

  ی هاهیو گو  یعلائم روان   9تا    1ی  هاهیلفه است. گوؤم  2و  
  4  فیابزار در ط  نیسنجد. ایرا م  یعلائم جسمان  18  تا  10
همصفر    )هرگز:  کرتیل  یادرجه نمره3:  شهیتا   یارذگ( 
بشودیم کمتر  نیشتری.  ب  نیو  خواهد    54تا    صفر  نینمره 

از اضطراب در فرد    یدهنده سطح بالاتربالا نشان  بود. نمره 
پا آلفا   نیا  ییایاست.  روش  از  استفاده  با  کرونباخ    یابزار 

دوم    87/0اول    امل ع  یبرا عامل  برا  86/0و  کل    یو 

 
1 Corona Disease Anxiety Scale (CDAS) 

 
 شده حمایت اجتماعی ادراک شده و حس انسجام از طریقاضطراب ویروس کرونا براساس تنیدگی ادراکفرض رابطه . مدل پیش1شکل 
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آم  91/0  نامهپرسش دست  با  به  آن  روایی  همچنین  د؛ 
استفاده از تحلیل عامل اکتشافی و تیییدی تییید شده است  

همکاران،  )علی و    به  پایایی  پژوهش  این  در  .(1398پور 
 .آمد بدست 0/ 82 کرونباخ آلفای روش 

  این مقیاس به مثابه   .1شدهمقیاس تنیدگی ادراک

گویه است که به   14دهی مشتمل بر  یک ابزار خودگزارش 
)  وسیله و همکاران  این  1983کوهن  از  آگاهی  منظور  به   )

طاقت و  دشوار  تجارب  افراد  چگونه که  را  خویش  فرسای 
کنند، توسعه یافت. در این مقیاس از افراد تقاضا  ارزیابی می

صفر )هرگز( ای از  روی یک طیف پنج درجهشود که برمی
در طول    4تا   اقلب  که  کنند  هفتۀ   10)همیشه( مشخص 

داشته احساسی  درگذشته چه  مقیاس   اند.    نمره   حداقل  این 
 کسب   .است  56  آن   حداکثر  و  صفر  شده  ادراک  استرس 
در    .است  بیشتر  شدهادراک  تنیدگی  معنی  به  بالاتر  نمره

( ضرایب همسانی درونی 1983کوهن و همکاران )  مطالعه
زیرمقیاس  از  یک  هر  بین  برای  کلی  نمرۀ  و  تا   84/0ها 

(  1391بدست آمد. در پژوهش بهروزی و همکاران )  86/0
ادراک تنیدگی  پایایی  محاسبه  آلفای برای  ضریب  از  شده 

و    73/0یف استفاده شد که به ترتیب مقادیر  نصکرونباخ و ت
این    74/0 سازه  روایی  ضریب  آمد.  با    نامهپرسش بدست 

م از  ملاک استفاده  سؤال  یک  با  ساده  همبستگی  حاسبه 
(  1398بدست آمد. هاشمی و عینی ) 0/ 63پژوهشگر ساخته 

 0/ 71پایایی مقیاس را در سالمندان به روش آلفای کرونباخ  
مذکور به    نامه پرسشگزارش کردند. در این پژوهش پایایی  

 بدست آمد. 0/ 79روش آلفای کرونباخ 

فرم    حس  نامهپرسش  . 2ی اماده  13انسجام 
کوتاه   آنتونووسک  حس  نامه پرسشفرم  توس   در   یانسجام 

ای  طراح   1987سال   است.  سؤال   13  نامهپرسش  نی شده 
است و    افته ی  لیتشک  یادرجه  7  کرتیداد که هر سؤال از ل
مق خرده  سه  و   یریپذکنترل  ،یریپذادراک   اس یشامل 

که نمره    باشدیم  91  تا  13  از  یگذاراست. نمره  یدار یمعن
 انگر یب  63تا    13انسجام بالا است. نمره    بالاتر نشانگر حس

پا  حس حس  79تا    64نمره    ن،ییانسجام  انسجام    نشانه 
  دهدمی  انسجام بالا را نشان  حس  91تا    80متوس  و نمره  

در  1993آنتونووسکی،  ) انجام  127(.  آلفا مطالعه    ی شده 
است   دهیرس دییبه تی 92/0تا  0/ 70انسجام از  سح خکرونبا
اعتبار درون 2010ی و همکاران،  )روحان   نامهپرسش  نیا  ی(. 

 
1 Perceived Stress Scale (PSS)   
2 Sense of Coherence (SOC) 13 scale 

از   متعدد  مطالعات  )روحان   86/0تا    82/0در  و   یبود 
ا2010همکاران،   در  )  محمدزاده  رانی(.    ( 2010و همکاران 
  یرانیا  انیدانشجو  یمذکور را پس از ترجمه، رو  نامهپرسش
  ان یدانشجو  نامهپرسشکرونباخ    یکردند که آلفا  یابیهنجار

دختر   و  ضربه  78/0و    0/ 75پسر  آمد.  اعتبار    بیدست 
مق  ییبازآزما سالمندان  زین  اس یکل  آمد به  66/0  در  دست 

به روش (.  1398هاشمی و عینی،  ) پایایی  این پژوهش  در 
 بدست آمد. 68/0آلفای کرونباخ 

چندبعدی ادراکاجتما  تیحما  مقیاس    عی 

شده از ادراک   یاجتماع  تیحما  زان یم  یابیجهت ارز.  3شده

ا  یچندبعد  یاجتماع   تیحما  اس یمق شد.    ن یاستفاده 
توس   نامهپرسش )   که  همکاران  و    ی طراح   (1988زیمت 
 ت ی حما زانیم اس یمق نیاست. ا یاهیگو 12ابزار  کیشده، 
و   نخانواده، دوستا  طهیشده فرد را در سه حادراک  یاجتماع

مخالف    از کاملاً  یانهیگز  7  کرتیدر ل  یافراد مهم در زندگ
نشانگر  سنجد ی م  وافقم  تاکاملاً بالاتر  نمره  حمایت . 

  اسیمق نیا ییایو پا ییروا است. بیشتر شدۀاجتماعی ادراک
همکاران  زیمت  توس  گزارش   ( 1988)   و  مطلوب  حد  در 

به ( روایی مقیاس را  1388ی و همکاران )م یشده است. سل
 ییایپا  روش تحلیل عاملی مورد تییید قرار دادند. همچنین

برا  اس یمق حما  یرا  بعد  از افتیدری  اجتماع  تی سه  شده 
،  86/0  بیبه ترت  یخانواده، دوستان و افراد مهم زندگ  یسو
کرد  82/0و    86/0 پایایی   .دنگزارش  پژوهش  این  در 

آلفای کرونباخ برای نمرۀ کلی   نامهپرسش مذکور به روش 
 بدست آمد. 0/ 83شده ادراک  حمایت اجتماعی 

 روش اجرا 
صورت   این  به  اطلاعات  گردآوری  روش  پژوهش  این  در 

از ابتدا  که  اردبیلی  دانشگاه  پژوهشی   معاونت  بود   محقق 
 اخذ   هاداده  آوریجمع  بودن  بلامانع  بر  مبنی  اینامهموافقت
همه  با.  شد به  کوویدتوجه  موافقت  19-گیری  مسئولین  ، 

نتایج آزمایشات مبنی بر   هایسرای ماندگاران و آتا با ارائه 
پروتکل رعایت  بر  تیکید  با  و  پژوهشگر  های سلامت 

اخذ شد و پژوهش  انفرادی  انجام    سالمند   200  بهداشتی و 
 شرکت  برای  تمایل  صورت  در  و  ورود  هایبرمبنای ملاک

 قبل  .شد  انتخاب  هدفمند  گیرینمونه  روش   به  پژوهش،  در
 توضیحات   اطلاعات،  آوریجمع  و  هانامهپرسش  ارائه  از

اختیار    کیف  و   کم  و  اهداف  خصوص  در  لازم در  پژوهش 
 

3 Multidimensional Scale of Perceived Social Support 
(MSPSS) 
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 کتبی  نامه رضایت  کسب  از  پس .  مسئولین سراها قرار گرفت
انفرادینامهپرسش  سالمندان،  از به طور    به   تا  شد  ارائه  ها 

 مورد  در  دهیاطمینان  ضمن  در.  کنند  اقدام  آنها  تکمیل
  تحقیق   نمونه  افراد  ساختنآماده   و  اطلاعات  ماندن  محرمانه

  اخلاقی   نکات  از  پژوهش  در  شرکت  برای  روانی  لحاظ  از
 در   اخلاق  رایج  های  کد  همچنین.  بود  پژوهش  این

  از   حاصل  منافع)  2  ،14،13  شامل  پزشکی  هایپژوهش
 هماهنگی )  20  کد  ،(بشری  دانش  پیشرفت  جهت  در  هایافته

  24  ،3  ،1  کدهای  و(  فرهنگی  و  دینی  موازین   با  پژوهش
 این  در(  او  قانونی  نماینده  و  کنندگانشرکت  رضایت)

یت، به دلیل ناقص بودن برخی  در نها  .شد  رعایت  پژوهش

فق نامهپرسش تحل  نامهپرسش  160  ها،  قرار    یلمورد 
جمعگرفت.   از  دادهنامهپرسشآوری  بعد  با  ها،  خام  های 
مدلاستفاده   ساختار  یابیاز  وسSEM)  یمعادلات  به   لهی( 

مورد    8/8نسخه  Lisrel  و  23نسخه    SPSSافزار  نرم
. اضطراب کرونا به عنوان متغیر  گرفت  قرار  لیو تحل  هیتجز

ادراک تنیدگی  عنوان  ملاک،  به  انسجام  حس  و  شده 
شده به عنوان  بین و حمایت اجتماعی ادراکمتغیرهای پیش

 متغیر میانجی لحاظ شد. 

 ها یافته
جدول  یافته در  پژوهش  متغیرهای  توصیفی  ارائه    1های 

 شده است. 

 1جدول 

یرهای پژوهش متغ سنجیاطلاعات روان  
 

 کشیدگی  چولگی  واریانس  انحراف معیار میانگین

-0/ 072 04/104 20/10 81/30 شده تنیدگی ادراک   141 /1-  
 -0/ 564 0/ 432 10/145 04/12 69/30 حس انسجام

 -1/ 140 0/ 329 22/147 19/13 75/30 حمایت اجتماعی ادراک شده 

 -1/ 082 0/ 198 57/28 34/5 70/10 حمایت خانواده

0/ 302 09/21 59/4 46/9 حمایت دوستان   412 /0-  

 -1/ 138 0/ 333 68/27 26/5 59/10 حمایت سایر افراد

 -1/ 255 -0/ 182 10/115 72/10 16/32 اضطراب کرونا

 -1/ 071 -0/ 264 31/36 02/6 16 علائم روانی

 -1/ 077 -0/ 127 25/31 59/5 16/16 علائم جسمانی 
 

 

جدول   مشاهده،  1مطابق  چولگی  برای  مقدار  شده 
لحاظ   ( قرار دارد؛ یعنی از-2،  2پژوهش در بازه )  یمتغیرها

متغیرها  توزیع  یکجی  و  بوده  نرمال    متقارن  آنها  پژوهش 
( قرار  -2،  2در بازه )  نیز  آنها  مقدار کشیدگی  همچنین.  است

می نشان  این  متغیرهادارد؛  توزیع  از    مطالعه  مورد  یدهد 
همبستگی   برخوردارند.  طبیعی  شیدگیک ماتریس  نتایج 

 ارائه شده است. 2متغیرهای پژوهش در جدول
 

 2جدول
 ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش

 3 2 1 متغیر

   1 شده تنیدگی ادراک . 1
  1 -71/0** حس انسجام . 2
 1 76/0** -78/0** شده حمایت اجتماعی ادراک. 3
 -78/0** -80/0** 81/0** اضطراب کرونا . 4

05/0 *P<  01/0**P< 

، بین اضطراب ویروس کرونا 2توجه به نتایج جدول  با  
رابطه   شده  ادراک  اجتماعی  حمایت  و  انسجام  حس  با 

شده رابطه مثبت و معکوس و معناداری و با تنیدگی ادراک
  (. همچنین بین تنیدگی ادراکP<01/0معنادار وجود دارد )

شده با حمایت اجتماعی ادراک شده رابطه منفی و معنادار و  
ادراک اجتماعی  حمایت  با  انسجام  حس  رابطه بین  شده 

  برای پژوهش این در  (.P<01/0مثبت و معنادار وجود دارد )
تنیدگی   متغیرهای قیرمستقیم و  مستقیم اثرهای  بررسی 
  بر  شده حمایت اجتماعی ادراک  و شده، حس انسجام ادراک
فرضیه و یکدیگر آزمون  کرونا،  اضطراب  میزان    هایبر 
ساختاریمدل روش  از پژوهش معادلات   استفاده  سازی 
 زمان هم بررسی پژوهش این در ضمن، در است. شده

 نهایت،  در و گرفت انجام اولیه مدل چارچوب  در هافرضیه
 آورده   1و نمودار   3مدل در جدول   برازندگی  هایمشخصه

 .شد
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گفت    توانیم  3در جدول    آمدهدستبه با توجه به نتایج  
تحقیق   مدل  برازش  دار یمعنی  هاشاخص  نظر  ازکه  و  ی 

ادراک تنیدگی  مستقیم  اثرات  است.  تائید  حس  مورد  شده، 
شده بر اضطراب کرونا و  انسجام و حمایت اجتماعی ادراک 

ادراک تنیدگی  حمایت  همچنین  بر  انسجام  حس  و  شده 
با توجه به    ارائه شده است.  4شده در جدول  اجتماعی ادراک 

اضطراب  بر    اثر مستقیم متغیر تنیدگی ادراک شده  4جدول  
ویروس کرونا، مثبت معنادار است؛ همچنین تنیدگی ادراک  

 

دار روی حمایت اجتماعی  شده اثر مستقیم منفی و معنی
انسجام حس  متغیر  مستقیم  اثر  دارد.  شده  بر    ادراک 

اثر   انسجام  حس  و  معنادار  منفی  کرونا،  ویروس  اضطراب 
مستقیم مثبت و معنادار روی حمایت اجتماعی ادراک شده  

نهایت   در  ادراک   متغیر   مستقیم  اثردارد.  اجتماعی  حمایت 
کرونا،   اضطراب  بر  شده می  منفی  ویروس    باشد. معنادار 

بررسی   قیرمستقیم جهت  حس   اثر  و  شده  ادراک  تنیدگی 
میانجی با  کرونا  ویروس  اضطراب  بر  حمایت انسجام  گری 

تعیین   برای  و  تست سوبل  آزمون  از  ادراک شده  اجتماعی 
اثر   از    میرمستقیقشدت  میانجی  طریق  نام  اآمارهاز  به  ی 

استفاده شده است که نتایج آن در جدول   1شمول واریانس 
 ارائه شده است. 5

( بین  T-sobel)  میرمستقیق  با توجه به میزان آماره تی

اضطراب   با  انسجام  ادراک شده و حس  تنیدگی  متغیرهای 

( بازه  از  خارج  که  کرونا  است؛  -1/ 96و    1/ 96ویروس   )

ادراک    بنابراین تنیدگی  متغیرهای  مستقیم  قیر  اثر  فرضیه 

پذیرفته  ویروس  کرونا  اضطراب  بر  انسجام  حس  و  شده 

 شود. می

 
1 Variance accounted for (VAF) 

 3 جدول

 تحقیق  مدل برازندگی هایشاخص 

 نتیجه قبولبازه قابل  مقدار نام شاخص 

f/d2X 23/2  قبولقابل 3کمتر از 

RMSE 078 /0 
 08/0خوب: کمتر از 

 1/0تا  08/0متوس : 
 خوب

CFI 94/0  قبولقابل 90/0بیشتر از 

NFI 95/0 قبولقابل 90/0 از بیشتر 

GFI 90/0 قبولقابل 80/0 از بیشتر 

 4جدول 

 تحقیق  مدل ساختاری  معادلات
 داریمعنی خطای استاندارد tمقدار  ضرایب مسیر  متغیرها

 معنی دار  0/ 086 16/8 56/0 اضطراب ویروس کرونا   تنیدگی ادراک شده
 معنی دار  0/ 104 -93/5 -40/0 حمایت اجتماعی ادراک شده   تنیدگی ادراک شده

 معنی دار  0/ 110 -22/5 -35/0 اضطراب ویروس کرونا   حس انسجام
 معنی دار  0/ 088 85/7 54/0 حمایت اجتماعی ادراک شده   حس انسجام

 معنی دار  0/ 113 -81/4 -32/0 اضطراب ویروس کرونا   شده  حمایت اجتماعی ادراک

 

 شدهحمایت اجتماعی ادراک شده و حس انسجام از طریقاضطراب ویروس کرونا براساس تنیدگی ادراکاستاندارد رابطه  مدل. 2شکل 
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 5جدول 

 شده ادراک اجتماعی حمایت گریمیانجی با اضطراب کرونا بر حس انسجام و شدهتحلیل اثرات قیرمستقیم تنیدگی ادراک

 T-sobel فرضیه پژوهش
ضریب مسیر  
 استاندارد 

 نتیجه آزمون  VAF آماره

تنیدگی  
 ادراک شده 

 
حمایت اجتماعی  
 ادراک شده 

 
اضطراب 
 ویروس کرونا 

 تییید 0/ 186 0/ 128 2/ 271

حس 
 انسجام

 
  اجتماعی حمایت
 شده  ادراک

 
اضطراب 
 ویروس کرونا 

 تییید 0/ 331 0/ 173 2/ 722

بنابراین متغیرهای تنیدگی ادراک شده و حس انسجام  
طریق   از  و  قیرمستقیم  طور  به  مستقیم،  اثر  بر  علاوه 
حمایت اجتماعی ادراک شده نیز بر اضطراب ویروس کرونا 

می میزان  تاثیر  به  توجه  با    آماره برای    آمدهدستبه گذارند. 
VAF    تنیدگی   ریتیثدرصد    6/18که    شودیممشاهده

 ر یتیثدرصد    1/33بر اضطراب ویروس کرونا و    ادراک شده
انسجام کرونا    حس  ویروس  اضطراب  طربر  حمایت   قیاز 

 تبیین گردد.  تواندیماجتماعی ادراک شده 

 گیری بحث و نتیجه
مدل هدف  با  حاضر  در پژوهش  کرونا  اضطراب  علیّ  یابی 

ادراک براساس    سالمندان و  تنیدگی  انسجام شده  با    حس 
ادراک  یگریانجیم اجتماعی  شد. حمایت  انجام   شده 

تنیدگی  یافته متغیرهای  که  دادند  نشان  پژوهش  های 
ادراکادراک اجتماعی  انسجام و حمایت  بر  شده، حس  شده 

دار داشتند. اضطراب کرونا در سالمندان اثر مستقیم و معنی
ادراک تنیدگی  طریق همچنین  از  انسجام  حس  و  شده 
شده بر اضطراب کرونا در سالمندان  حمایت اجتماعی ادراک 
 تیثیر قیرمستقیم داشتند.

ا  یهفرض مبن  یناول  ا   یمطالعه  ادراک   ینکهبر    تنیدگی 
.  شد  ییدتی  شده بر اضطراب کرونا سالمندان اثر مستقیم دارد 

جونز مطالعات  با  یافته  ) -این  همکاران  و  (، 2020بیتون 
( همکاران  و  همکاران  زندی(،  2020بنجورودی  و  فر 

سو است. در افراد  م( ه2020( و پیرمن و همکاران )2020)
گروه سایر  به  نسبت  مورد  سالمند  در  اضطراب  سنی،  های 

کووید به  کووید  19-ابتلا  مورد  در  بیشتر  تنیدگی   19-با 
 یافته  ینا  تبیین  در  (.2020مرتب  است )پیرمن و همکاران،  

تیثیر   گفت  توانیم به شدت تحت  در سراسر جهان  مردم 
همه کوویدبیماری  گرفته  19-گیر  همهقرار  این  گیری اند. 

ایجاد  باعث  است  خطرناک  بسیار  سالمندان  برای  که 

(. 2020ای شده است )پیرمن و همکاران،  العادهتنیدگی فوق
نوعی  ادراک  تنیدگی  هر  در  تهدید  به  ذهنی  پاسخ   شده 
  بعد .  است  مدتکوتاه  تجربه  یک  کلی  طور  به  خاص،  شرای 

  شدت   مورد  در  شد،  زاتنش  رویداد  یک  دچار  فرد  اینکه  از
شدت   کرد،  خواهند  قضاوت  شناخت  و  درک  نظر   از  بحران

نشان خواهد   روانشناختی را و خاصی از واکنش فیزیولوژیک
آنهاست )فلسیا و همکاران،   از یکی اضطراب داد که واکنش

بیشتری    اضطراب  شود،   بیشتر   افراد  تنیدگی  هرچه.  ( 2020
 حل   طولانی  مدت  برای  تنیدگی   اگر.  را تجربه خواهد کرد

  حالت   به  مشخصی  زمان  مدت  برای  اضطراب  نشود،
  اضطراب  علائم  استاندارد  به   و  شود می  تبدیل  اضطراب
  شده بنابراین در سالمندان با تنیدگی ادراک.  رسدمی  مربوطه

 بالا، میزان اضطراب کرونا به مراتب بالا خواهد بود.
فرضیه دوم این مطالعه مبنی بر اینکه حس انسجام بر  

اضطراب کرونا سالمندان اثر مستقیم دارد تییید شد که این  

 ( همکاران  و  هاچنسون  مطالعات  با  فلدت 2011یافته   ،)

(2014( همکاران  و  اوچیدا  همکاران 2018(،  و  بارنی   ،)

(2020( استروچالسکا  و  سوچزنیاک  مالگرزاتا  و  2020(،   )

 ( همکاران  و  بالا  2020شوفر  انسجام  حس  است.  همسو   )

بر سلامت عمومی   19-زای کوویدمانع تیثیر عوامل استرس 

(. در تبیین این یافته 2020شود )شوفر و همکاران،  افراد می

میمی بالا  انسجام  گفت حس  کنترل توان  به  تمایل  تواند 

داده و بهزیستی شخصی  بهتر و مؤثرتر اضطراب را افزایش  

که   است  حالی  در  این  آورد،  همراه  به  برایشان  را  بالاتری 

پذیری بیشتر فرد در برابر  حس انسجام پایین موجب آسیب

می  وآسترگون،  بیماری  )کرانتز  حس2004شود  با  افراد   .) 

می یا  انسجام قوی  رفتار  داشتن یک  برای  را  توانند محی  

و   )لیندبلاد  نماید  کنترل  و  درک  مناسب  و  معنادار  عمل 

دیگر  2016همکاران،   بیان  به  نظریه (.  براساس 
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توان توجیه  ( از طریق حس انسجام می2014آنتونووسکی )

تواند حد بالایی از استرس را از سر کرد که چرا فردی می

  بگذراند و سالم بماند؛ در افراد با حس انسجام قوی و رشد

های شناختی مرتب، جامع، اطلاعات مربوط به مؤلفهیافته،  

دیده، تصادفی و ساختارمند و روشن بوده و مغشوش، آسیب

نیستانعطاف اناپذیر  این.  انسجام ز  رو، سالمندانی که حس 

محرک  دارند  انتظار  دارند،  در  قوی  آنها  مواجهه  مورد  های 

پیش قابل  مواجهه آینده  زمان  در  حداقل  یا  باشند  بینی 

زا، رفتاری واضح و مرتب  از  ناگهانی با یک رویداد استرس 

می باعث  مسیله  همین  دهند.  نشان  شدت خود  شود 

آنها کاهش یابد. بالینی اضطراب کرونا در  فردی    خصایص 

که یک حس انسجام قوی در او پرورش یافته است صفات  

سلامتی  میشخصیتی  ظاهر  خود  از  به  زا  منجر  که  سازد 

شود. های رفتاری میبینی و سازگاری در برخی حوزهخوش 

پیش درک،  به  قادر  قوی  انسجام  حس  با  و افراد  بینی 

استرس سازمان از  دهی  و  هستند  بیرونی  و  داخلی  زاهای 

با استرس استفاده می کنند. حس  منابع موجود برای مقابله 

الگوهایی از پاسخانسجام می هایی ها را برای موقعیتتواند 

پیام   فرستادن  برای  شخص  یک  مغز  تحریک  موجب  که 

فعال میبرای  انسان  بدن  مناسب  منابع  شود و درک  کردن 

می ایجاد  را  احساسی  و  ابزاری  مقابله  برای  کند  ضرورت 

با حس2014)آنتونووسکی،   از سالمندان  اینرو،  از  انسجام  (. 

می انتظار  بیماری کرونا که یک بالا  با  مواجهه  در  رود که 

استرس  میرویداد  تلقی  از  زا  مرتب   و  واضح  رفتاری  شود، 

 کمتر باشد. آنها دهند و میزان اضطراب کرونا درخود نشان

حمایت  اینکه  بر  مبنی  مطالعه  این  سوم  فرضیه 

ادراک  اثر  اجتماعی  سالمندان  کرونا  اضطراب  بر  شده 

و  هنری  مطالعات  با  یافته  این  که  شد  تییید  دارد  مستقیم 

( همسو است. در  2020( و اوزمتا و پاک )2019همکاران ) 

یافته می این  ادراک تبیین  اجتماعی    توان گفت که حمایت 

یکی   سلامت   کنندهبینیپیش  عوامل   ترینمهم  از  شده 

 شمار به  بزرگسالی  تا  کودکی  از  افراد  شناختیروان   و  جسمی

بهمی و    عمل  استرس   برابر   در  گیرضربه   سپری  عنوان  آید 

(. به عبارتی افزایش حمایت 2020)ماتا و همکاران،    کندمی

اجتماعی با افزایش عملکرد روانی، افزایش سلامت جسمی  

و روانی، احساس تنهایی کمتر و سازگاری بهتر همراه است 

این یافته تقویت2019)هوانگ و همکاران،   کنندۀ نظریه  (. 

مستقیم حمایت اجتماعی است. این نظریه بر آن است که  

و  است  مستقیم  شخص  سلامتی  بر  اجتماعی  حمایت  اثر 

طبق    خود به خود برای سلامتی و تندرستی سودمند است.

الگو کمبود حمایت اجتماعی و یا فقدان آن به خودی  این 

حال،   در همه  اجتماعی  بنابراین حمایت  است،  فشارزا  خود 

زا و قیره سودمند است )هنری و اعم از وقوع حوادث تنش

حمایت 2019همکاران،   از  که  افرادی  دیگر  عبارت  به   .)

ادراک  از    شدهاجتماعی  مؤثرتری  طور  به  برخوردارند،  بالا 

کنند و در نتیجه  مدار استفاده میای مسیلههای مقابلهسبک

گزارش  را  بالاتری  سلامت  و  بهزیستی  و  کمتر  آشفتگی 

 کنند. افراد دارای سطوح بالای حمایت اجتماعی ادراک می

شده مطمئن هستند که در مواقع نیاز، دیگران برای کمک  

است   آنها  به ممکن  نتیجه  در  و  داشت  خواهند  حضور 

استرس بالقوه  در رویدادهای  کنند.  فشارزا تصور  را کمتر  زا 

می  اجتماعی  متعدد حمایت  انواع  دریافت  فرد  واقع  به  تواند 

زا را به  های بالقوه استرس کمک کند تا اثرات منفی موقعیت

را کاهش دهد.  آنها  یا دست کم  طور مستقیم حذف کرده 

های عفونی از توانند در روزهای شیوع بیماریسالمندان می

ویروس، کرونا  ارتباط   جمله  شبکه  گسترش  با    خود  یبا  و 

های  و همکلاسی وستان  ، دخانواده  یاز سو  تیحما  افتیدر

خود در مورد  یهاو ترس  ینگران شتنگذا به اشتراکخود و 

ب به  شدن  سوء  یماریدچار  اثرات  ا  ییو    ی ماریب  نیکه 

و مانند قرنطینه  افراد داشته  یتاکنون در زندگ های خانگی 

اجتماعی  ی ها توجه و کمک  افتیبا درو همچنین  ،  انزوای 

و رسیدن به این درک که همواره در هر شرایطی   انیاطراف

دارد،   آرامش خاطر   یبه نحو مطلوبمنابع حمایتی وجود  به 

اضطراب و شدت  بنابراین حمایت   شود.  کاسته  آنها  برسند 

ادراک  از اجتماعی  نفس  به  اعتماد  نوعی  ایجاد  به  شده 

شود؛ در نتیجه مواجهه مؤثر در برابر بیماری کرونا منجر می

بالا، میزان اضطراب    شدهدر افراد با حمایت اجتماعی ادراک 

 ناشی از بیماری کرونا کمتر خواهد بود.

تنیدگی  اینکه  بر  مبنی  مطالعه  این  چهارم  فرضیه 

طر  شدهادراک ادراک   یقاز  اجتماعی  بر   شدهحمایت 

سالمندان کرونا  ق  اضطراب  شد.   دارد  یرمستقیماثر  تییید 

  یافتهمسو باشد    یجنتا  ینبا ا   یم که به طور مستق  یپژوهش

مطالعات اما  م  ینشد،  که  از   یجینتا  ینچن  توانیهستند    را 

کرد  آنها ما،    استنتاج  و  همکاران،  2020)ژانگ  و  لی  ؛ 

و همکاران،  2020 اکسو  و همکاران،  2020؛  یی  (.  2020؛ 

حمایت اجتماعی به عنوان یک محافظ در برابر اثرات منفی 
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استرس  کوویدعوامل  می  19-زای  و  عمل  )لی  کند 

( نشان 2020(. پژوهش اکسو و همکاران ) 2020همکاران،  

بین تنهایی و    شده در رابطه داد که حمایت اجتماعی ادراک 

یافته  اضطراب کرونا نقش تعدیل این  تبیین  دارد. در  کننده 

توان گفت حمایت اجتماعی یکی از منابع اجتماعی برای می

تنش رویدادهای  با  است. مقابله  زندگی  حمایت    زای 

اجتماعی تیثیرات مثبتی بر میزان تنیدگی افراد با مشکلات 

برابر   در  محافظتی  عامل  یک  عنوان  به  و  دارد  سلامتی 

رویدادهای   پی  در  روانی  و  جسمانی  سلامت  مشکلات 

زندگی در نظر گرفته میتنش (.  2012شود )کنیاستی،  زای 

نظریه براساس  منابع  همچنین  چنین  می  1محافظت  توان 

روان منابع  که  داد  تیثیرات  توضیح  برابر  در  فردی  شناختی 

کند؛ شده به عنوان یک حائل عمل میادراکمنفی تنیدگی

ادراک اجتماعی  مقابلهحمایت  کارایی  را  شده  افراد  ای 

بنابراین، حمایت  2014دهد )یی و همکاران،  افزایش می  .)

-شده با کاهش اثرات منفی تنیدگی ادراکاجتماعی ادراک

مقابله خودکارآمدی  افزایش  و  کاهش شده  باعث  ای، 

 شود.اضطراب کرونا در سالمندان می 

از   فرضیه پنجم این مطالعه مبنی بر اینکه حس انسجام
ادراک   یقطر اجتماعی  کرونا بر    شدهحمایت  اضطراب 

ق  سالمندان شد.    دارد  یرمستقیماثر  نظر   اینرو  ازتییید  به 
ادراکمی اجتماعی  حمایت  وجود  نیرومندی رسد  به  شده 

مثبت حس کرونا اثرات  اضطراب  کاهش  در جهت    انسجام 
همسو   یجنتا  ینبا ا  یمکه به طور مستق  یپژوهش.  افزایدمی

مطالعات   یافتباشد   اما  م  ینشد،  که    ین چن  توانیهستند 
از    یجینتا کرد  آنهارا  همکاران،    استنتاج  و  ؛ 2020)بارنی 

همکاران،    سرنسون پژوهش    2011و  و    سرنسون(. 
نشان داد که حمایت اجتماعی و احساس   (2011همکاران ) 

واریانس   از  بخشی  دو  هر  تبیین انسجام  را  روانی  سلامت 
فرد رویدادهای    کهکنند و تعامل بین این دو متغیر وقتی می

در تبیین این  یابد. کند افزایش میمنفی زندگی را تجربه می 
داشتن توان گفت  یافته می از  به درک روشنی  افراد  زمانی 

در خود میحس با انسجام  که  زندگی  رویدادهای  رسند که 
شدن باشد و در این  شوند قابل مدیریت و حلمی  روآن روبه

شرای  منابعی وجود داشته باشد که با مشکلات مقابله کند،  
دریافت حمایتی  منابع  این  جمله  خانواده،  از  سوی  از  شده 

می شامل  را  همکاران  و  آشنایان  دیگر  و  در  شودوستان  د. 

 
1 resource protect theory 

شرای   بر  بیشتری  کنترل  احساس  فرد  شرای   این 
شرای     روانشناختی در  افسردگی  و  اضطراب  مانند  منفی 

بیماری کوویدهمه یکیدارند  19-گیری  آنجایی که  از  از   . 
حسمؤلفه است، های  مسائل  بودن  مدیریت  قابل  انسجام، 
یت دیگران بر اضطراب  د با کمک و حمابتوان  سالمنداوقتی  

ای که برای  قلبه  رسد کهد، به این احساس میخود فائق آی
است درونی شده  دارد،  اضطراب  بر  بنابراین، حس کنترل   .
ادراک اجتماعی  افزایش حمایت  با  میانسجام  به شده  تواند 

عنوان یک حائل در برابر اضطراب کرونا در سالمندان نقش  
 بسزایی داشته باشد.
شده، حس  تنیدگی ادراکگفت که    توانیدر مجموع م

ادراک اجتماعی  حمایت  و  مهم  شدهانسجام  در    ینقش 
ا  اضطراب کرونا به    بنابراینکنند؛  ی م  یفاسالمندان  توجه  با 

کرونا،  بیماری  شیوع  بالای  قرار  سطح   سه   این  دادنهدف 
وس به  در   تواندیم  شناختی،روان  هایدرمان  یلهمؤلفه 

در کرونا  اضطراب  باشد.  کاهش  مؤثر    ین بنابرا  سالمندان 
آگاه  توانیم کارگ  سازییبا  به  جهت   یریتداب  یریو 

کیفیت زندگی آنها    ها،ینهزم  ین سالمندان در ا  یتوانمندساز 
 بهبود بخشید.19-را در طول اپیدمی کووید

محدود با  حاضر  از    رو  یزن  ییهایتپژوهش  بود.  رو  به 
انجام شد که    یلسالمندان اردب  در موردپژوهش    ینکهجمله ا
سا  یجنتا  یمتعم به     مواجه   مشکل  با  هاشهرستان  یررا 
اکندمی از  پ  ین.  ا  یپژوهش  شودیم  یشنهادرو    ین مشابه 

و    یرد انجام گ  یگرد  یسالمندان در شهرها  در مورد پژوهش  
با    هاییافته مقا  هاییافتهآن  حاضر  شود.    یسهپژوهش 

 یگر د  هاییتاز محدود  یخودگزارش   یهایاس استفاده از مق
بنابرا  ینا است.  روش یم  یشنهادپ  ینپژوهش  از    های شود 
آور   یگرد )فرد  یجمع  مصاحبه  همچون   ی، اطلاعات 

کامیخانوادگ اطلاعات  تا  شود  استفاده  مشاهده  و   و   ترل( 
حجم   بودنیین توجه به پا  با  ین. همچنیدبه دست آ  تردقیق

خرده دردسترس،  مطالعه    یرهامتغ  هاییاس مقجامعه  مورد 
کل نمره  اثر  فق   و  نگرفته  پ  یبررس  یقرار    یشنهادشد. 

بعد  شودیم مطالعات  مق  ی،در  خرده   یر متغ  هاییاس نقش 
ادراکیشپ )تنیدگی  میانجیبین  و  انسجام(  حس  و   شده 
ادراک) اجتماعی  در  شدهحمایت  اضطراب مدل(  علیّ  یابی 

در بررس  کرونا  پژوهششود.    یسالمندان  با طراحی  هایی 
های شخصیت، همچون  بین در دیگر حوزهمتغیرهای پیش

سازه و  بنیادین  واردصفات  و  شخصیت  کلی  کردن های 
متغیرهای  عنوان  به  دموگرافیک  و  هویتی  متغیرهای 



 

 

 

 13-27، 1، شماره 7، دوره 1400، پیری شناسیروان  نریمانی و عینی  24

با تحقیق  کننده در پژوهشتعدیل با اهداف هماهنگ  هایی 
می محققان  حاضر،  برای  بنیادین  پیشنهادات  از جمله  توان 

 های آتی باشد.این حوزه در پژوهش
 گزاری سپاس

از    ینا   یسندگاننو و  مقاله  محترم  ی همکارمدیریت 
سرای آتا  سالمندان  مسئولین  و  اردب  ماندگاران  و شهر  یل 

را به عمل    یکمال تشکر و قدردان  سالمندان ساکن در آنجا
که   .آورندیم است  پژوهشی  طرح  از  برگرفته  مقاله  این 

شماره   به  اردبیلی  محقق  دانشگاه  پژوهشی  معاونت  توس  
با حمایت   20/5/99مورخ    133 و  است  تصویب رسیده  به 

از   بنابراین،  گرفته شد.  انجام  اردبیلی  محقق  دانشگاه  مالی 
خاطر   به  اردبیلی  محقق  دانشگاه  پژوهشی  محترم  معاونت 

 شود. حمایت مالی در اجرای پژوهش حاضر سپاسگزاری می

 منابع 
( م.  س.  پورسید،  و  م.،  ییلاقی،  شهنی  ن.،   (.1391بهروزی، 

با   یاجتماع  تیشده و حمااسترس ادراک   ،ییگرارابطه کمال
 .83-102(، 20)5،  راهبرد فرهنگی. لیتحص یفرسودگ

  اینترنتی   ارتباطات  (.1388پور، ر. )سلیمی، ع.، جوکار، ب.، و نیک
  احساس   و  اجتماعی  حمایت  ادراک  نقش  بررسی:  زندگی  در

(،  3)5،  شناختیمطالعات روان اینترنت.    از  استفاده  در  تنهایی
102-81. 

( ع.  سنگانی،  و  ن.،  رامک،  م.،  نقش  1399شادمهر،  بررسی   .)
میزان فشار روانی ادراک شده در سلامت افراد مشکوک به  

 .115-121(، 2)22، طب نظامی. 19-بیماری کووید

عبدالهعلی و  ز.،  علیپور،  ا.،  قدمی،  ا.،  )پور،  ح.   (.1398زاده، 
 کرونا  بیماری  اضطراب  مقیاس  مقدماتی  اعتباریابی

(CDAS  ) سلامت روانایرانی.    نمونه  در (، 32)8،  شناسی 
175-163. 

صفاریعلیزاده و  س.،  )فرد،  م.    سلامت   بینی  پیش  (.1398نیا، 
  از   ناشی   اجتماعی  همبستگی  و   اضطراب  اساس  بر  روان

روا پژوهشکرونا.    بیماری اجتماعینهای  (،  36)9،  شناختی 
141-129. 

س.   عینی،  و  ز.،  ادراک1398)هاشمی،  استرس  در  (.  شده 
سرسختی   و  خوددلسوزی  معنوی،  هوش  نقش  سالمندان: 

روانفصلنامهشناختی.  روان پیریی  -299(،  4)5،  شناسی 
289. 
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