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Abstract
Introduction: The unexpected and unprecedented crisis of the COVID-19 epidemic and little 
information about how this epidemic can affect the mental health of medical and nursing students 
has made it necessary to investigate the variables of the mental health of this group. This study 
was conducted with the aim of investigating the mediating role of emotional self-efficacy in the 
relationship between the fear of COVID-19 contagion and the mental health of medical students.
Methods: The research method was descriptive and correlational. The statistical society of the study 
comprised all Birjand University of Medical Sciences (N=4000) students in the academic year 2021-
2022. The research sample consisted of 436 students who were selected by convenience sampling 
method and answered the questionnaire of fear of COVID-19 contagion, emotional self-efficacy 
scale, and mental health questionnaire. Data were analyzed using the structural equation modeling 
method and with the help of SPSS version 24 and LISREL 8.8 statistical software.
Results: The findings showed that the direct path of fear of COVID-19 contagion to emotional self-
efficacy was negative and significant (p< 0.01) and to mental health was positive and significant                  
(p< 0.05). The direct path of emotional self-efficacy to mental health was negative and significant               
(p< 0.01). In addition, it was found that the indirect relationship between fear of COVID-19 contagion 
and mental health in medical students is mediated by emotional self-efficacy (GFI= 0.97, CFI= 0.99, 
IFI= 0.98, NNFI= 0.98, RMSEA= 0.039).
Conclusions: Based on the findings of this study, it can be concluded that the effect of fear of 
COVID-19 contagion on the mental health of medical students is moderated by emotional self-
efficacy. The findings have practical applications in the field of education of medical students during 
epidemic periods.
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چکیده
مقدمــه: بحــران غیرمنتظــره و بی ســابقه همه گیــری کوویــد-19 و اطلاعــات انــدک در مــورد اینکــه چگونــه ایــن همه گیــری می توانــد 
بــر میــزان ســلامت روانــی دانشــجویان پزشــکی و پرســتاری تأثیــر بگــذارد، بررســی متغیرهــای پیش آینــد ســلامت روانــی ایــن گــروه را 
ضــروری کــرده اســت. ایــن پژوهــش بــا هــدف بررســی رابطــه بیــن تــرس از ســرایت کوویــد-19 بــا ســلامت روانی دانشــجویان پزشــکی 

بــا میانجی گــری خــود کارآمــدی هیجانــی انجــام شــد.
روش کار: روش پژوهــش توصیفــی از نــوع همبســتگی بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش را کلیــه دانشــجویان دانشــگاه علــوم پزشــکی 
بیرجنــد )N=4000( در ســال تحصیلــی 401-1400 تشــکیل دادنــد. نمونــه پژوهــش شــامل 436 نفــر از دانشــجویان پزشــکی بــود کــه 
ــه پرسشــنامه تــرس از ســرایت کوویــد-19، پرسشــنامه خودکارآمــدی هیجانــی  بــه روش نمونه گیــری در دســترس انتخــاب شــدند و ب
ــک  ــه کم ــاختاری و ب ــادلات س ــی مع ــدل یاب ــتفاده از روش م ــا اس ــش ب ــای پژوه ــد. داده ه ــخ دادن ــی پاس ــلامت روان ــنامه س و پرسش

ــدند. ــل ش ــخه 24 و LISREL8.8 تحلی ــاری SPSS نس ــای آم نرم افزاره
 )p<0/01( یافته هــا: یافته هــا نشــان داد کــه مســیر مســتقیم تــرس از ســرایت کوویــد-19 بــه خودکارآمــدی هیجانــی منفــی و معنــی دار
و بــه ســلامت روانــی مثبــت و معنــی دار )p<0/05( بــود. مســیر مســتقیم خودکارآمــدی هیجانــی بــه ســلامت روانــی منفــی و معنــی دار 
ــی دانشــجویان  ــد-19 و ســلامت روان ــرس از ســرایت کووی ــن ت ــود. به عــلاوه مشــخص شــد کــه رابطــه غیرمســتقیم بی )p<0/01( ب
.)RMSEA=0/039 ،NNFI= 0/98 ،IFI= 0/98 ،CFI= 0/99 ،GFI= 0/97( پزشــکی از طریــق خودکارآمــدی هیجانــی میانجــی می شــود
نتیجه گیــری: بــر اســاس یافته هــای ایــن مطالعــه می تــوان نتیجــه گرفــت کــه اثــر تــرس از ســرایت کوویــد-19 بــر ســلامت روانــی 
ــه  ــی در زمین ــای عمل ــه کاربرده ــن مطالع ــای ای ــود. یافته ه ــی می ش ــی میانج ــدی هیجان ــطه خودکارآم ــه واس ــکی ب ــجویان پزش دانش

ــری دارد. آمــوزش دانشــجویان پزشــکی در دوره هــای همه گی
کلیدواژه ها: ترس، خودکارآمدی، سلامت روانی، کووید-19.
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مقدمه
ــلامت روان  ــی، س ــلامت عموم ــده س ــای عم ــی از نگرانی ه یک
دانشــجویان پزشــکی اســت کــه شــیوع کوویــد-19 می توانــد آن  
را تحــت تأثیــر قــرار دهــد )1(. دانشــجویان بــا شــیوع کوویــد-19 
ــه  ــدند ک ــور ش ــگاه ها مجب ــوری در دانش ــوزش حض ــف آم و توق
ــن  ــد. ای ــتفاده کنن ــن اس ــری آنلای ــای یادگی ــرعت از ابزاره به س
ــر  ــر زندگــی )آموزش هــای آنلایــن، تغیی ــادی ب ــر زی بیمــاری تأثی
ــای  ــتیبانی اداری، روش ه ــاتید و پش ــا اس ــی ب ــای ارتباط کانال ه
جدیــد ارزیابــی، فشــار بالاتــر درســی(، زندگــی اجتماعــی )تعطیلــی 
ــایر  ــی ها و س ــتان، همکلاس ــا دوس ــات ب ــدم ملاق ــا، ع خوابگاه ه
دانشــجویان، نرفتــن بــه مهمانــی و مســافرت(، وضعیــت مالــی )از 
ــی،  ــت مال ــاره وضعی ــی درب دســت دادن شــغل دانشــجویی، نگران
تحصیــلات و شــغل آینــده( و ســلامت هیجانــی )تــرس ، ناامیــدی ، 
ــات  ــه اطلاع ــت )2(. اگرچ ــجویان داش ــم( دانش ــراب، خش اضط
ــری  ــن همه گی ــدت ای ــناختی بلندم ــر روان ش ــاره تأثی ــی درب کم
ــه  ــد ک ــان می ده ــا نش ــج پژوهش ه ــال نتای ــود دارد، بااین ح وج
ــب  ــه ترتی ــکی ب ــجویان پزش ــد دانش 51/20، 59/40 و 64 درص
دارای اســترس، اضطــراب و علائــم افســردگی متوســط تــا شــدید 
ــرس از  ــر 46 درصــد دانشــجویان ت ــد )3(. در پژوهشــی دیگ بودن
کوویــد-19 و 21/1 درصــد افســردگی را گــزارش کردنــد )4(. نتایج 
ــن  ــس از شــروع ای ــه پ ــران نشــان داده اســت ک پژوهشــی در ای
بیمــاری بــه ترتیــب 28/4، 17/1، 21/8 و 20/6 درصد دانشــجویان 
پزشــکی دچــار افســردگی، اســترس، اضطــراب و اختــلال خــواب 

.)5( بوده انــد 
طــی ایــن دوره تــرس از ســرایت ایجــاد و تــداوم می یابنــد؛ 
ــن  ــه ای ــلا ب ــورد ابت ــی در م ــرس و نگران ــاس ت ــن احس بنابرای
بیمــاری یکــی از عوامــل اســترس زای مهــم در دانشــجویان 
ــودن  ــری ب ــرس از مس ــوان ت ــرایت به عن ــرس از س ــت )6(. ت اس
ــاده ای  ــا م ــرد ی ــا ف ــا غیرمســتقیم ب ــاس مســتقیم ی ناشــی از تم
اســت کــه تصــور می شــود عفونــی یــا مضــر باشــد. ایــن تــرس 
ــود )7(.  ــاد ش ــی ایج ــی عین ــع خارج ــک منب ــدون ی ــد ب می توان
دانشــجویان ســطح متوســطی از تــرس ناشــی از همه گیــری 
ــد  ــر دریافتن ــی دیگ ــد )6(. در پژوهش ــه کردن ــد-19 را تجرب کووی
ــر  ــروس ب ــرات وی ــا تأثی ــط ب ــرس مرتب ــژه ت ــرس به وی ــه ت ک
ــات پژوهــش  ــی ادبی ــایع اســت )8(. بررس ــئله ای ش ــواده، مس خان
نشــان دهنده رابطــه بیــن تــرس از ســرایت کوویــد-19 و ســلامت 
ــت.  ــه اس ــراد جامع ــایر اف ــجویی و س ــای دانش روان در نمونه ه
ــد-19  ــرایت کووی ــرس از س ــه ت ــده رابط ــای گزارش ش یافته ه
ــی، اســترس، افســردگی و اضطــراب  ــا ســلامت جســمی و روان ب
ــرای  ــی بیشــتر ب ــی )12(، رابطــه آمادگ )3، 7، 9، 10، 11(، بدخواب

ــم  ــترس و علائ ــراب، اس ــردگی، اضط ــی و افس ــرایت هیجان س
اختــلال وســواس-اجبار )13(، رابطــه بیــن عوامــل فــردی و تــرس 
ــم اســترس پــس از ســانحه )14(  ــا علائ از ســرایت کوویــد-19 ب
ــز وجــود چنیــن  ــد. ســایر پژوهش هــا )15، 16( نی را تأییــد کرده ان
ــر  ــن دو متغی ــن ای ــه رابطــه بی ــد. اگرچ ــد کرده ان رابطــه ای را تائی
بررســی شــده اســت امــا کمتــر بــه عوامــل میانجــی آن پرداختــه 
شــده اســت. از ســوی دیگــر، عوامل روان شــناختی مختلــف ازجمله 
ــیب پذیری  ــی، آس ــری بلاتکلیف ــر تحمل ناپذی ــردی نظی ــاوت ف تف
ــی(  ــرای اضطــراب )نگران ــه بیماری هــا و آمادگــی ب ادراک شــده ب
و ویژگی هــای شــخصیتی می توانــد در شــکل گیری تــرس از 
ــی  ــی از متغیرهای ــند )17(. یک ــته باش ــش داش ــا نق همه گیری ه
کــه می توانــد میانجــی ایــن رابطــه باشــد، خودکارآمــدی هیجانــی 

اســت.
باورهــای خودکارآمــدی بــه توانایی هــای ادراک شــده فــرد در 
کنتــرل زندگــی و دســتیابی بــه اهدافــش اشــاره دارد. ایــن باورهــا 
بــر انگیــزه فــرد بــرای رویارویــی بــا چالش هــای دشــوار، ســازگاری 
ــق  ــی موف ــارکت او در خودتنظیم ــی و مش ــات موقعیت ــا الزام او ب
ــوان  ــز می ت ــی را نی ــدی هیجان ــذارد )18(. خودکارآم ــر می گ تأثی
به عنــوان بــاور فــرد بــه ظرفیــت خــود بــرای طبقه بنــدی 
و انجــام اقدامــات لازم بــرای دســتیابی بــه نتایــج مطلــوب 
تعریــف کــرد. به عبارت دیگــر افــرادی کــه دارای ارزش هــای 
ــرای  ــی خــود ب ــی هســتند، در توانای ــی بالای خودکارآمــدی هیجان
ــه  ــوط ب ــای مرب ــتند. ارزش ه ــر هس ــا مثبت ت ــق فعالیت ه تحق
ــی  ــود، الهام بخش ــاب خ ــر انتخ ــذاری ب ــا تأثیرگ ــدی ب خودکارآم
ــتقیم دارد  ــر مس ــا تأثی ــداف م ــر اه ــی، ب ــای احساس و واکنش ه
ــت  ــدی در مدیری ــه خودکارآم ــد ک ــا نشــان داده ان )19(. پژوهش ه
هیجان هــای منفــی در نوجوانــان و جوانــان بــا عزت نفــس 
بالاتــر، افســردگی کمتــر، رضایــت از زندگــی بالاتــر، خوش بینــی 
ــک  ــج ی ــه دارد )18(. نتای ــر رابط ــه کمت ــار بزهکاران ــتر و رفت بیش
مطالعــه نشــان داد کــه بیــن خودکارآمــدی هیجانــی و اضطــراب 
ــن  ــد-19 رابطــه وجــود دارد )20(. همچنی ــری کووی طــی همه گی
نشــان داده انــد کــه ســه شایســتگی هیجانــی یعنــی خودکارآمــدی 
در مدیریــت هیجان هــای خــود، خودکارآمــدی در مدیریــت 
هیجان هــای دیگــران و خودکارآمــدی در اســتفاده از هیجان هــای 
ــد  ــه دارن ــط کار رابط ــناختی در محی ــتی روان ش ــا بهزیس ــود ب خ
)21(. ســرانجام گــزارش شــده اســت کــه خودکارآمــدی هیجانــی 
می توانــد نقــش مهمــی در مقابلــه بــا قربانــی شــدن بــازی کــرده 
و عامــل محافظتــی ارزشــمندی در برابــر پیامدهــای روان شــناختی 
منفــی پــس از تجربــه کــردن قربانــی شــدن باشــد )22(. در رابطــه 
ــانک و  ــش ش ــای پژوه ــز یافته ه ــی نی ــم های میانج ــا مکانیس ب
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ــی  ــدی هیجان ــه خودکارآم ــت ک ــان داده اس ــکاران )18( نش هم
پایین تــر در مدیریــت عواطــف منفــی رابطــه میــان قربانــی شــدن 
ــت  ــر، حمای ــس پایین ت ــر )عزت نف ــتی پایین ت ــایبری و بهزیس س
اجتماعــی ادراک شــده کمتــر و بهزیســتی ذهنــی پایین تــر( 
را میانجــی می کنــد. ســویی و همــکاران )22( دریافتنــد کــه 
خودکارآمــدی هیجانــی نقــش میانجــی در رابطــه بیــن شــخصیت 
و هیجان هــای منفــی بــازی می کنــد و هیجان هــای منفــی 
مرتبــط بــا کوویــد-19 را تضعیــف می کنــد. کالانــدری و همــکاران 
)15( گــزارش کــرد نگرانــی بیشــتر در مــورد ســرایت کوویــد-19 
ــدی  ــه دارد و خودکارآم ــر رابط ــی پایین ت ــدی هیجان ــا خودکارآم ب

ــه دارد. ــتر رابط ــردگی بیش ــا افس ــز ب ــر نی ــی پایین ت هیجان
ــک  ــوان ی ــه به عن ــن اســت ک ــن پژوهــش ای ضــرورت انجــام ای
گــروه خــاص از کارکنــان پزشــکی آینــده، رشــد جســمی و ذهنــی 
دانشــجویان پزشــکی هنــوز در حــال رشــد و تکامــل اســت و رشــد 
ســالم ایــن دانشــجویان می توانــد به طــور مؤثــری باعــث پیشــرفت 
مثبــت نظــام خدمــات ســلامت و به تبــع آن مراقبت های بهداشــتی 
در آینــده شــود. کاهــش اســتیگما دربــاره وضعیت ســلامت روان در 
ــت آن، گامــی ضــروری در  ــا شــناخت عل دانشــجویان پزشــکی ب
ــلامتی  ــت و س ــالم تر اس ــکی س ــروی کار پزش ــاد نی ــت ایج جه
پزشــک بــرای مراقبــت از بیمــار مهــم اســت. پزشــکانی کــه بــه 
ــوند، دو  ــودگی می ش ــار فرس ــر مشــکلات ســلامت روان دچ خاط
برابــر بیشــتر احتمــال دارد رفتارهــای غیرحرفــه ای از خــود نشــان 
دهنــد، به طــور ناامــن پزشــکی انجــام دهنــد و رضایــت کمتــری 
ــد-19  ــری کووی ــع، همه گی ــد )23( درواق ــت کنن ــار دریاف از بیم
بــر ســلامت روانــی بیشــتر افــراد شــاغل در نظــام پزشــکی تأثیــر 
ــرات و  ــا ایــن تغیی ــرای ســازگار شــدن ب ــد ب گذاشــته اســت و بای
ــکلات  ــر مش ــد. اگ ــرار گیرن ــه ق ــده موردتوج ــکلات ایجادش مش
ــا  ــود ی ــخیص داده نش ــتی تش ــروه به درس ــن گ ــلامت روان ای س
به درســتی درمــان نشــود، ممکــن اســت تــا بزرگ ســالی نیــز ادامــه 
یابــد و به طــور خاص تــر بــرای دانشــجویان رشــته های مرتبــط بــا 
بالینــی، ایــن مشــکلات می توانــد منجــر بــه پیامدهــای نامطلــوب 
شــخصی و حرفــه ای شــود؛ بنابرایــن لازم اســت به ســلامت روان 
ــرای  ــود و ب ــه ش ــری توج ــکی در دوره همه گی ــجویان پزش دانش
بهبــود ســلامت و عملکــرد دانشــجویان بــا ویژگی هــای مختلــف 
اقدامــی هدفمنــد انجــام شــود )24(. از ســوی دیگر، پس از بررســی 
پژوهش هــای موجــود در ایــن زمینــه، مشــاهده گردیــد کــه هنــوز 
هیــچ پژوهــش گســترده و جامعــی بــه بررســی ایــن مســئله کــه 
ــه دانشــجویان بحــران غیرمنتظــره و بی ســابقه همه گیــری  چگون
ــر  ــری ب ــن همه گی ــرات ای ــد و تأثی ــه کرده ان ــد-19 را تجرب کووی
زندگــی حــال و آینــده آن هــا چــه بــوده اســت، نپرداختــه اســت و 

اطلاعــات کمــی در مــورد اینکــه چگونــه همه گیــری کوویــد-19 
ــکی و  ــجویان پزش ــی دانش ــلامت روان ــزان س ــر می ــد ب می توان
ــش  ــن پژوه ــن، ای ــود دارد؛ بنابرای ــذارد، وج ــر بگ ــتاری تأثی پرس
ــا،  ــری کرون ــی همه گی ــجویی در ط ــی دانش ــر زندگ ــز ب ــا تمرک ب
دســتاوردی جدیــد، زیربنایــی و حائــز اهمیــت در حــوزه دانشــجویی 
در دوره بحــران بهداشــت عمومــی ناشــی از کوویــد-19 می باشــد 
ــد-19  ــرایت کووی ــرس از س ــن ت ــه بی ــی رابط ــدف بررس ــا ه و ب
ــا میانجی گــری خــود  ــا ســلامت روانــی دانشــجویان پزشــکی ب ب

کارآمــدی هیجانــی انجــام شــد.

روش کار
ایــن پژوهــش توصیفــی از نــوع همبســتگی بــا رویکــرد مــدل یابی 
معــادلات ســاختاری بــود. جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش را کلیــه 
دانشــجویان دانشــگاه علــوم پزشــکی بیرجنــد )N=4000( در ســال 
تحصیلــی 1401-1400 تشــکیل دانــد. در مــدل یابــی گــروه نمونه 
100، 200، 300، 500 و 1000 نفــری بــه ترتیــب ضعیــف، نســبتاً 
مناســب، خــوب، خیلــي خــوب و عالــي اســت )25(. بــر این اســاس 
تعــداد اعضــای نمونــه در ایــن پژوهــش 500 نفــر در نظــر گرفتــه 
ــری  ــد-19، روش نمونه گی ــری کووی ــه همه گی ــه ب ــا توج ــد. ب ش
در دســترس و بــه  صــورت آنلایــن بــود. به منظــور رعایــت مســائل 
ــی  ــه در آن به صــورت کل ــه شــد ک ــه ای تهی ــی، رضایت نام اخلاق
ــه  ــه ب ــواردی ک ــود. از م ــده ب ــح داده ش ــش توضی ــدف پژوه ه
ــود: شــرکت در  ــر ب ــوارد زی ــد م ــح داده ش شــرکت کنندگان توضی
پژوهــش هیچ گونــه هزینــه مالــی بــرای شــرکت کننده ها نخواهــد 
داشــت، بــا توجــه بــه احتــرام بــه فــرد و اختیــارات او، هــر زمــان 
ــود  ــارج ش ــش خ ــد از پژوه ــت می توان ــرکت کننده خواس ــه ش ک
ــه  ــد ک ــر نخواه ــنامه ها اگ ــردن پرسش ــر ک ــس از پ ــی پ و حت
نتایــج پرسشــنامه اش وارد پژوهــش شــود، مشــکلی نخواهــد بــود، 
شــرکت کننده ها از هــدف و ســودمندی تحقیــق آگاه شــدند و 
ــش و  ــن پژوه ــام ای ــه انج ــد ک ــد ش ــرکت کننده ها تأکی ــه ش ب
شــرکت در آن هیچ گونــه ضــرری بــرای آن هــا نخواهنــد داشــت. 
پاســخ دهندگانی کــه بیــش از 10 درصــد عبارت هــای یــک 
ــر  ــل حــذف شــدند. ب ــد، از تحلی ــداده بودن پرسشــنامه را پاســخ ن
ایــن اســاس از مجمــوع پرســش نامه های جمع آوری شــده، 64 
مــورد حــذف شــدند. ملاک هــای ورود شــامل تمایــل بــه شــرکت 
در پژوهــش، دانشــجوی دانشــگاه علــوم پزشــکی بــودن و دامنــه 
ســنی 18 تــا 40 ســال بــود. دســت یابی بــه پرسشــنامه های 
ــر  ــرل اث ــرای کنت ــود. ب ــروج ب ــای خ ــزو ملاک ه ــدوش ج مخ
ــناختی  ــت ش ــی جمعی ــات کل ــده، اطلاع ــای مخدوش کنن متغیره
ازجملــه و ســن، جنســیت جمــع آوری شــد. بــرای گــردآوری داده ها 
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از ابزارهــای زیــر اســتفاده شــد:
پرسشــنامه تــرس از ســرایت کوویــد-19: ایــن پرسشــنامه یــک 
ابــزار 9 مــاده ای اســت کــه توســط دی کراســتا و همکاران ســاخته 
شــد. ایــن پرسشــنامه دو خــرده مقیــاس بــاور بــه ســرایت )5 ماده( 
و پیامدهــای ســرایت )4 مــاده( را اندازه گیــری می کنــد و بــر روی 
ــاد  ــا بســیار زی یــک مقیــاس پنج درجــه ای لیکــرت از اصــلًا )1( ت
ــا 45 اســت و  ــن 9 ت ــا بی ــه نمره ه ــدی می شــود. دامن )5( درجه بن
نمــره بــالا نشــانه تــرس بیشــتر از ســرایت کوویــد-19 می باشــد. 
ــه  ــودن، چ ــوده ب ــه آل ــاد ب ــده اعتق ــرایت منعکس کنن ــه س ــاور ب ب
ــال  ــرایت، احتم ــای س ــده اســت. پیامده ــه در آین ــته و چ در گذش
متحمــل شــدن عواقــب شــدید ناشــی از ســرایت یعنــی بســتری 
ــه  ــار ب ــد. اعتب ــا مــرگ را منعکــس می کن شــدن در بیمارســتان ی
روش همســانی درونــی )آلفــای کرونبــاخ( بــرای خرده مقیــاس باور 
بــه ســرایت 0/82 و پیامدهــای ســرایت 0/80 بــرآورد شــده اســت 
ــای  ــا روش مؤلفه ه ــی ب ــل عامل ــر تحلی ــش حاض )14(. در پژوه
اصلــی و چرخــش واریماکــس از ســاختار 2 عاملــی پژوهــش اصلی 
حمایــت کــرد. عامــل اول 31/75 و عامــل دوم بــا 17/54 درصــد 
از واریانــس )مجمــوع 49/30 درصــد( از واریانــس را تبییــن کردنــد. 
بالاتریــن بــار عاملــی مربــوط بــه مــاده 8 بــا بــار عاملــی 0/820 
و کمتریــن بــار عاملــی مربــوط بــه مــاده 5 بــا بــار عاملــی 0/505 
اســت. شــاخص  اعتبــار از طریــق روش همســانی درونــی )آلفــای 
کرونبــاخ( بــرای کل پرسشــنامه بــا 9 ســؤال 0/73 و بــرای خــرده 
ــود. شــاخص هاي  ــب 0/69 و 0/69 ب ــه ترتی ــوق ب ــای ف مقیاس ه
 ،NNFI=0/90 ،NFI=0/91 ،CFI=0/93( تحلیــل عاملــی تأییــدی
 )RMSEA=0/082 و   GFI=0/95  ،IFI=0/93  ،AGFI=0/91

حاکــی از روایــی ســازه پرسشــنامه بــود.
پرسشــنامه خودکارآمــدی هیجانــی: ایــن پرسشــنامه کــه توســط 
ــاده دارد و شــامل  ــرارا و همــکاران ســاخته شــده اســت 15 م کاپ
پنــج خــرده مقیــاس خودکارآمــدی در مدیریــت خشــم/ عصبانیــت 
)3 مــاده(، ناامیدی/انــدوه )3 مــاده(، تــرس )3 مــاده(، شــرم/خجالت 
ــر روی  ــد و ب ــری می کن ــاده( را اندازه گی ــاه )3 م ــاده( و گن )3 م
یــک مقیــاس 5 درجــه ای لیکــرت از اصــلًا خــوب نیســت )1( تــا 
ــا  ــه نمره ه ــود. دامن ــدی می ش ــت )5( درجه بن ــوب اس ــلًا خ کام
بیــن 15 تــا 75 اســت و نمــره بــالا نشــانه خودکارآمــدی هیجانــی 
بیشــتر می باشــد.اعتبار بــه روش همســانی درونــی )آلفــای 
ــا  ــر ب ــب براب ــه ترتی ــور ب ــاس مذک ــرده مقی ــرای خ ــاخ( ب کرونب
0/81، 0/85، 0/83، 0/83 و 0/83 بــود. شــاخص هاي بــرازش 
 SRMR=0/048 ،CFI=0/94 ــا ــر ب ــدی براب ــی تأیی ــل عامل تحلی
و RMSEA=0/057 حاکــی از روایــی ســازه ایــن پرسشــنامه 
بــا روش  اســت )26(. در پژوهــش حاضــر تحلیــل عاملــی 

ــی  ــاختار 5 عامل ــس از س ــش واریماک ــی و چرخ ــای اصل مؤلفه ه
پژوهــش اصلــی حمایــت کــرد. عامــل اول 26/53، عامــل دوم بــا 
12/16، عامــل ســوم 8/01، عامــل چهــارم 7/61 و عامــل پنجــم 
ــس  ــد( از واریان ــوع 63/39 درص ــس )مجم ــد از واریان 7/08 درص
ــا  ــاده 2 ب ــه م ــوط ب ــی مرب ــار عامل ــن ب ــد. بالاتری ــن کردن را تبیی
ــاده 8  ــه م ــوط ب ــی مرب ــار عامل ــن ب ــی 0/845 و کمتری ــار عامل ب
بــا بــار عاملــی 0/536 اســت. شــاخص  اعتبــار بــه روش همســانی 
ــؤال  ــا 15 س ــنامه ب ــرای کل پرسش ــاخ( ب ــای کرونب ــی )آلف درون
0/83 و بــرای خــرده مقیاس هــای فــوق بــه ترتیــب 0/70، 
ــی  ــل عامل ــود. شــاخص هاي تحلی 0/67، 0/63، 0/61 و 0/67 ب
 ،AGFI=0/90 ،NNFI=0/92 ،NFI=0/91 ،CFI=0/94( تأییــدی
GFI=0/94 ،IFI=0/94 و RMSEA=0/065( حاکــی از روایــی 

ــود. ســازه پرسشــنامه ب
ــال 1979  ــنامه در س ــن پرسش ــی: ای ــلامت روان ــنامه س پرسش
توســط گلدبــرگ و هیلــر تهیــه شــده و دارای چهــار خــرده مقیــاس 
7 ســؤالی علائــم جســمانی )ســؤالات 1-7(، اضطــراب )ســؤالات 
اجتماعــی )ســؤالات 15-21( و  اختــلال در کارکــرد   ،)14-8
ــر  ــؤال ب ــر س ــه ه ــؤالات 21-28( اســت. پاســخ ب افســردگی )س
اســاس یــک مقیــاس لیکــرت چهاردرجــه ای و در دامنــه ای از 1 تــا 
ــا  ــا ب ــرده مقیاس ه ــن خ ــتگی بی ــود. همبس ــذاری می ش 4 نمره گ
نمــره کل و یکدیگــر 0/33 تــا 0/90 بــوده اســت. همبســتگی بیــن 
خــرده مقیاس هــا و نمــره کل ایــن پرسشــنامه بــا ســایر ابزارهــای 
بالینــی 0/21 تا 0/76 گزارش شــده اســت. حساســیت آزمــون 0/80 
و 0/88 بــوده اســت )27(. اعتبــار نســخه فارســی ایــن پرسشــنامه 
بــه روش بــاز آزمایــی، دونیمــه کــردن و همســانی درونــی )آلفــای 
ــب 0/72، 0/93 و 0/90  ــه ترتی ــرای کل پرسشــنامه ب ــاخ( ب کرونب
ــم  ــای علائ ــرده مقیاس ه ــار خ ــزان اعتب ــت. می ــده اس گزارش ش
جســمانی، اضطــراب، اختــلال در کارکــرد اجتماعــی و افســردگی 
بــه روش بــاز آزمایــی )0/68-0/57(، دونیمــه کــردن )0/68-0/86( 
ــت )28(.  در  ــده اس ــی )0/88-0/61( گزارش ش ــانی درون و همس
ــی و  ــای اصل ــا روش مؤلفه ه ــی ب ــل عامل ــر تحلی ــش حاض پژوه
چرخــش واریماکــس از ســاختار 4 عاملــی پژوهــش اصلــی حمایــت 
کــرد. عامــل اول 49/68، عامــل دوم بــا 6/98، عامــل ســوم 3/98 
و عامــل چهــارم 3/60 درصــد از واریانــس )مجمــوع 64/24 درصد( 
ــه  ــوط ب ــی مرب ــار عامل ــن ب ــد. بالاتری ــن کردن ــس را تبیی از واریان
ــوط  ــی مرب ــار عامل ــن ب ــی 0/793 و کمتری ــار عامل ــا ب ــاده 27 ب م
ــه  ــار ب ــی 0/435 اســت. شــاخص  اعتب ــار عامل ــا ب ــاده 23 ب ــه م ب
ــرای کل پرسشــنامه  ــاخ( ب ــای کرونب ــی )آلف روش همســانی درون
بــا 28 ســؤال 0/88 و بــرای خــرده مقیاس هــای فــوق بــه ترتیــب 
ــی  ــل عامل ــود. شــاخص هاي تحلی 0/89، 0/92، 0/85 و 0/71 ب
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 ،AGFI=0/90 ،NNFI=0/98 ،NFI=0/98 ،CFI=0/99( تأییــدی
RFI=0/97 ،IFI=0/99 و RMSEA=0/065( حاکــی از روایــی 

ســازه پرسشــنامه بــود.
پــس از گرفتــن معرفی نامه هــای مرتبــط بــا اجــرای پرسشــنامه ها 
از دانشــگاه آزاد واحــد بیرجنــد و هماهنگی هــای بــه  عمــل  آمــده 
ــه  ــد، پژوهشــگر ب ــکی بیرجن ــوم پزش ــگاه عل ــئولان دانش ــا مس ب
دانشــکده های مختلــف مراجعــه کــرده و پــس از هماهنگــی 
ــا از  ــور کلاس ه ــئولان ام ــی و مس ــای علم ــاتید، انجمن ه ــا اس ب
ــا لینک هــای گروه هــای مجــازی دانشــگاه  ــان خواســته  شــد ت آن
ــر  ــنامه های موردنظ ــد و پرسش ــرار دهن ــگر ق ــار پژوهش را در اختی
ــد.  بیــن دانشــجویان حاضــر در گروه هــای موردنظــر توزیــع گردی
حداکثــر زمــان پاســخگویی بــه ابزارهــای ایــن پژوهــش 20 دقیقــه 
ــه از پژوهــش مصــوب در شــورای  ــود. پژوهــش حاضــر برگرفت ب
تخصصــی پژوهــش دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد بیرجنــد و 
ــد در  ــکی بیرجن ــوم پزش ــگاه عل ــکی دانش ــلاق پزش ــه اخ کمیت
IR.BUMS. ــماره ــه ش ــلاق ب ــد اخ ــا ک ــه 1400/12/9 ب مورخ
ــای پژوهــش روش  ــل داده ه ــرای تحلی ــود. ب REC.1400.416 ب

مــدل یابــی معــادلات ســاختاری بــکار رفــت. داده هــا بــه کمــک 
نرم افــزار SPSS-18 و Lisrel 8.8 تحلیــل شــد.

یافته ها
از مجمــوع 500 پرسشــنامه 64 پرسشــنامه ناقــص پرشــده بــود که 
از تحلیل هــا حــذف شــدند و درنهایــت تجزیه وتحلیــل آمــاری بــر 

ــر  ــداد 264 نف ــن تع ــت. از ای ــر انجــام گرف ــای 436 نف روی داده ه
)60/60 درصــد( زن و 172 نفــر )39/4 درصــد( مــرد بودنــد. دامنــه 
ــا میانگیــن ســنی 24/84 و  ــا 40 ســال ب ســنی آن هــا بیــن 18 ت
انحــراف ســنی 4/22 بــود. از مجمــوع 436 نفــر، 118 نفــر )27/10 
درصــد( بیــن 18 تــا 22 ســال، 237 نفــر )54/40 درصــد( بیــن 23 
تــا 27 ســال، 47 نفــر )10/80 درصــد( بیــن 28 تــا 32 ســال، 27 
نفــر )6/20 درصــد( بیــن 33 تــا 37 ســال و 7 نفــر )1/60 درصــد( 
بیــن 38 تــا 40 ســال ســن داشــتند. در بررســی مفروضه هــای مدل 
محققــان معتقدنــد کــه یکســان نبــودن پراکندگــی رگرســیون های 
ــن  ــد. همچنی ــاروا نمی کن ــزرل را ن ــای لی ــری مدل ه ــد متغی چن
ــدان هــم خطــی  ــر از 0/80 نشــان دهنده فق همبســتگی های کمت
ــه اســت. بررســی توزیــع متغیــر مــلاک نشــان داد  ــودن چندگان ب
کــه ایــن متغیــر نرمــال اســت )Ku<1/96(. نتایــج جدول 1 نشــان 
می دهــد کــه بیشــترین مقــدار همبســتگی بیــن مدیریــت تــرس 
بــا مدیریــت ناامیدی/انــدوه وجــود دارد و ایــن همبســتگی مثبــت 
و معنــی دار اســت )p>0/01(. کمتریــن همبســتگی بیــن عملکــرد 
اجتماعــي بــا پیامدهــای ســرایت مشــاهده شــد، ایــن همبســتگی 
ــش  ــی نق ــرای بررس ــود )p>0/05(. ب ــی دار ب ــت و معن ــز مثب نی
میانجــی خودکارآمــدی هیجانــی در رابطــه بیــن تــرس از ســرایت 
کوویــد-19 و ســلامت روانــی دانشــجویان پزشــکی از روش مــدل 
ــدل  ــب مســیر م ــتفاده شــد. ضرای ــاختاری اس ــادلات س ــی مع یاب
فرضــی در شــکل 1 و ضرایــب مســیر متغیرهــای بــرون زا و درون زا 

در جــدول 2 ارائــه  شــده اســت.

جدول 1. ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش در دانشجویان

1234567891011متغیر

1پیامدهای سرایت
1**0/47باور به سرایت

1**0/31-**0/32-مدیریت خشم

1**0/52**0/24-**0/29-مدیریت ناامیدی/اندوه
1**0/54**0/51**0/27-**0/27-مدیریت ترس

1**0/46**0/46**0/46**0/14-**0/26-مدیریت شرم/خجالت
1**0/36**0/41**0/39**0/39**0/25-**0/23-مدیریت گناه

1**0/24-**0/23-**0/29-**0/22-**0/25-**0/16*0/10عملکرد اجتماعي
1**0/49**0/30-**0/23-**0/29-**0/18-**0/30-**0/22**0/18اضطراب

1**0/52**0/41**0/26-**0/31-**0/31-**0/22-**0/28-**0/27**0/23علائم جسماني
**0/53**0/44**0/34**0/29-**0/20-**0/28-**0/26-**0/29-**0/23**0/22افسردگي

13/7811/029/228/869/188/539/439/439/529/809/71میانگین
4/523/882/922/752/702/442/463/303/603/924/25انحراف استاندارد
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شکل 1. مدل برازش شده مربوط به رابطه بین ترس از سرایت کووید-19 و سلامت روانی دانشجویان پزشکی با میانجی گری خودکارآمدی هیجانی

ــرس از  ــتقیم ت ــر مس ــدول 2 اث ــکل 1 و ج ــای ش ــق داده ه طب
 )β=-0/56( ســرایت کوویــد-19 بــر خودکارآمــدی هیجانــی
منفــی و معنــی دار و بــر ســلامت روانــی )β=0/18( مثبــت و 
ــور  ــه  ط ــی )β=-0/45( ب ــدی هیجان ــت. خودکارآم ــی دار اس معن
منفــی و معنــی داری ســلامت روانــی را تحــت تأثیــر قــرار می دهد. 
ــر  ــد-19 ب ــرس از ســرایت کووی ــرات کل ت ــر غیرمســتقیم و اث اث
ــب  ــه ترتی ــی ب ــدی هیجان ــق خودکارآم ــی از طری ــلامت روان س
بررســی  در  بــود.  معنــی دار  و  مثبــت   )β=0/44( و  )β=0/25(
اولیــه نتایــج آزمــون مجــذور χ2 به منظــور بررســی بــرازش 
ــده و  ــنهاد ش ــوی پیش ــن الگ ــه بی ــان داد ک ــی نش ــوی کل الگ

مشــاهده  شــده هماهنگــی کاملــی وجــود نــدارد )p>0/01 و                                                                              
ــا  ــو ب ــرازش الگ ــاره ب ــر درب ــرض صف ــذا ف χ2 )41(= 68/61(. ل
داده هــا پذیرفتــه نمی شــود؛ امــا ایــن شــاخص دارای دو محدودیــت 
اســت: اول ایــن آمــاره بــرازش کامــل الگــو بــا داده هــا را بررســی 
ــی کــه  ــه الگوی ــن درحالی کــه اســت کــه دســتیابی ب ــد، ای می کن
ــادر اســت. دوم  ــا داده هــا بــرازش داشــته باشــد ن به طــور کامــل ب
ــی داری شــاخص بیشــتر  ــال معن ــه احتم ــش حجــم نمون ــا افزای ب
ــا  ــا داده ه ــو ب ــک الگ ــه ی ــت ک ــن اس ــن ممک ــود؛ بنابرای می ش
ــدل  ــا در م ــد، ام ــته باش ــی داش ــل قبول ــک و قاب ــرازش نزدی ب
ــر معنــی دار غیرمحتمــل باشــد. ــه یــک مقــدار χ2 غی دســتیابی ب

جدول 2. ضرایب مسیر متغیرهای برون زا و درون زا 

βsetpملاکپیش بیناثر

مستقیم
ترس از سرایت کووید 19

0/01 >8/34-0/560/07-خودکارآمدی هیجانی
0/05 >0/180/082/25سلامت روانی

0/01 >5/44-0/450/08-سلامت روانیخودکارآمدی هیجانی
0/01 >0/250/054/92از طریق خودکارآمدی هیجانیاز ترس از سرایت کووید- 19 بر سلامت روانیغیرمستقیم

0/01 >0/440/076/08از طریق خودکارآمدی هیجانیاز ترس از سرایت کووید- 19 بر سلامت روانیکل
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ــاخص  ــزان ش ــت می ــخص اس ــدول 3 مش ــه در ج ــور ک همان ط
ــی  ــده برازندگ ــاخص تعدیل ش ــا 0/97، ش ــر ب ــی GFI براب برازندگ
ــر  ــرازش مقایســه ای CFI براب ــا 0/96، شــاخص ب ــر ب AGFI براب

ــا 0/97،  ــر ب ــده NFI براب ــال ش ــرازش نرم ــاخص ب ــا 0/99، ش ب
شــاخص بــرازش فزاینــده IFI برابــر بــا 0/99، شــاخص نــرم نشــده 
ــذر  ــا 0/96 و ج ــر ب ــا RFI ،0/98 براب ــر ب ــی NNFI براب برازندگ

ــت  ــه دس ــا 0/093 ب ــر ب ــب RMSEA براب ــای تقری ــرآورد خط ب
 GFI، CFI آمــد. محققــان پیشــنهاد می کننــد زمانــی کــه میــزان
و IFI بزرگ تــر از 0/90 و RMSEA کوچک تــر از 0/08 باشــد 
نشــان دهنده بــرازش مناســب و کافــی مــدل اســت. آن گونــه کــه 
ــا  ــدل ب ــل م ــرازش کام ــی از ب ــاخص ها حاک ــت ش ــخص اس مش

داده هــا اســت.

جدول 3. شاخص های برازندگی مدل مفهومی پژوهش

dfGFICFINFIIFINNFIAGFIRFIRMSEAمجذور خی 2شاخص

68/64410/970/990/970/990/980/960/960/039برازش

بحث
یافته هــای پژوهــش نشــان داد کــه خودکارآمــدی هیجانــی رابطــه 
ــری  ــی را میانجی گ ــلامت روان ــد- 19 و س ــرایت کووی ــن س بی
ــدی  ــی خودکارآم ــش میانج ــه نق ــوط ب ــای مرب ــد. یافته ه می کن
هیجانــی در رابطــه بیــن تــرس از کوویــد-19 و ســلامت روانــی 
ــا یافته هــای قبلــی )18، 15، 22، 29( همســو اســت. یافته هــای  ب
پژوهــش کالانــدری و همــکاران )15( نشــان داد کــه خودکارآمــدی 
ــم  ــه کوویــد-19 و علائ ــی از ابتــلا ب ــی رابطــه بیــن نگران هیجان
افســردگی را میانجی گــری می کنــد. وانــگ و همــکاران )29( 
دریافتنــد کــه نیــاز بــه اطلاعــات ســلامتی و تأثیــر ادراک  شــده از 
ــا عفونــت  همه گیــری، میانجــی  رابطــه علائــم جســمی مشــابه ب
ــر ایــن اســاس  کوویــد- 19 و وضعیــت ســلامت روان هســتند. ب
افــرادی کــه خــود را در مدیریــت احســاس های منفی شــان تواناتــر 
می داننــد، اغلــب نگرانــی کمتــری در مــورد ابتــلا بــه کوویــد- 19 
داشــته و تأثیــر ایــن نگرانــی بــر بــروز مشــکلات ســلامت روان در 
آن هــا کمتــر اســت. در طــول ایــن دوره همه گیــری طولانی مــدت، 
فشــار ناشــی از احســاس های منفــی بــالا بــوده و بنابرایــن بســیار 
مهــم اســت کــه فــرد نســبت بــه توانایی هــای خــود در مدیریــت 
ایــن هیجان هــای منفــی اطمینــان داشــته باشــد )15(. در راســتای 
ایــن ایــده شــانک و همــکاران )18( معتقدنــد افــرادی کــه آســیب 
را تجربــه می کننــد اغلــب بــاور خــود بــه توانایی شــان در کنتــرل 
ــا  ــط ب ــای مرتب ــا باوره ــت داده و در آن ه ــی را ازدس ــع زندگ وقای
ــه  ــه، هنگامی ک ــود. درنتیج ــاد می ش ــر ایج ــدی پایین ت خودکارآم
ــع  ــرل وقای ــان را در کنت ــه توانایی ش ــود ب ــاور خ ــراد ب ــن اف ای
ــت  ــن اس ــد، ممک ــت می دهن ــر از دس ــکلی مؤث ــه ش ــی ب زندگ
ــراد  ــن، اف ــد؛ بنابرای ــتفاده کنن ــه ای اس ــای مقابل ــر از راهبرده کمت
ممکــن اســت پــس از تجربــه آســیب، از پیامدهــای روانــی منفــی 
ــا  ــای آن ه ــه یافته ه ــن فرضی ــد ای ــد. در تأیی ــج ببرن ــتری رن بیش
ــی  ــای منف ــت هیجان ه ــدی در مدیری ــه خودکارآم ــان داد ک نش

ــی  ــت اجتماع ــن، حمای ــس پایی ــیب و عزت نف ــن آس ــه بی رابط
ــد )18(.  ــر و بهزیســتی را میانجی گــری می کن ادراک  شــده پایین ت
ــه شــناختی اجتماعــی بنــدورا افــراد هنــگام مواجهــه  طبــق نظری
ــود  ــای خ ــت و توانایی ه ــدا موقعی ــترس زا ابت ــای اس ــا رویداده ب
ــم  ــود تصمی ــخ های خ ــاره پاس ــپس درب ــد و س ــی می کنن را ارزیاب
ــی  ــم هیجان ــای تنظی ــا راهبرده ــر آن ه ــد. به عبارت دیگ می گیرن
ــردگی، روان  ــا افس ــط ب ــای مرتب ــازگار )رفتاره ــا ناس ــازگار ی س
رنجــوری، اضطــراب، تــرس، هیپوکنــدری( را بــر اســاس توانایــی 
ــد )22(. کــوادرادو  ــم هیجــان ادراک شده شــان اتخــاذ می کنن تنظی
ــم  ــدی در تنظی ــه خودکارآم ــد ک ــز معتقدن ــکاران )20( نی و هم
ــه  ــگام مقابل ــی در هن ــل محافظت ــک عام ــوان ی ــان به عن هیج
بــا رویدادهــای آســیب زا و اســترس زا و در مواجهــه بــا پیامدهــای 
ــود.  ــه می ش ــر گرفت ــد- 19 در نظ ــی از کووی ــلامت روان ناش س
خودکارآمــدی فــرد را قــادر می ســازد تــا شــرایط را به دقــت 
ارزیابــی کنــد و روش هــای مقابلــه عملــی را بــا مشــکلات و موانــع 
ــبتاً  ــاس های نس ــت احس ــن وضعی ــد. ای ــال کن ــده دنب تجربه ش
پایــداری را حتــی در شــرایط وخیــم ایجــاد کنــد و باعــث ارتقــای 

ــود. ــی می ش ــود مدیریت ــه و خ توج
ــپر(  ــری )س ــه ضربه گی ــاس فرضی ــر اس ــج ب ــن نتای ــن ای در تبیی
رابطــه بیــن عوامــل خطرســاز محیطــی و رفتارهــای مشکل ســاز 
ــم  ــدی در تنظی ــد خودکارآم ــردی، مانن ــای ف ــیله  ویژگی ه به وس
ــی  ــل محافظت ــه عوام ــن فرضی ــد. ای ــش می یاب ــان، کاه هیج
ــد.  ــد پیامدهــای منفــی عوامــل خطرســاز را کاهــش دهن می توانن
ــک  ــوان ی ــم هیجــان ممکــن اســت به عن ــدی در تنظی خودکارآم
ــم  ــدی در تنظی ــه خودکارآم ــرادی ک ــد. اف ــل کن ــر عم ضربه گی
هیجــان بالایــی دارنــد، بــه توانایی هــای خــود اطمینــان بیشــتری 
دارنــد، بنابرایــن ممکــن اســت بــرآورد بالایــی از توانایی هــای خــود 
ــری  ــدل تصمیم گی ــاس م ــر اس ــن ب ــند )30(. همچنی ــته باش داش
ــی و  ــخ های ادراک ــداردهنده پاس ــای هش ــی پیام ه ــدام حفاظت اق
هیجانــی بــه تهدیــدات را بــر می انگیزنــد کــه ایــن برانگیختگــی، 
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فرآیندهــا  ایــن  می کنــد.  ایجــاد  را  رفتــاری  واکنش هــای 
دارد.  او بســتگی  باورهــای  ماننــد  بــه ویژگی هــای گیرنــده 
ــا هشــدارهای فــوری مواجــه می شــود، خطــر  هنگامی کــه فــرد ب
ــرآورد  ــد را ب ــورد تهدی ــی در م ــاس های منف ــده و احس ادراک ش
ــد.  ــت می زن ــی دس ــای انطباق ــه رفتاره ــت ب ــد و درنهای می کن
در ایــن مــدل، علائــم ابتــلا به عنــوان نوعــی پیــام هشــداردهنده 
مســتقیم  به طــور  می توانــد  کــه  می شــود  گرفتــه  نظــر  در 
ــود  ــتان خ ــودن بســتگان و دوس ــروس ب ــه وی ــوده ب ــراد را از آل اف
ــرد  ــی در ف ــای منف ــلا و هیجان ه ــر ابت ــد. ادراک از خط آگاه کن
ــری  ــه همه گی ــی او ب ــناختی و هیجان ــای ش ــیله  واکنش ه به وس
ــوط  ــگیرانه مرب ــای پیش ــود و رفتاره ــک می ش ــد-19 تحری کووی
بــه همه گیــری کوویــد-19 ازجملــه واکنش هــای رفتــاری انجــام 
ــرادی  ــیر اف ــطح تفس ــه س ــاس نظری ــر اس ــلاوه ب ــرد. به ع می گی
کــه پیام هــای ملمــوس نظیــر ابتــلا یــا مــرگ در اثــر همه گیــری 
را دریافــت می کننــد، اطلاعــات بیشــتری را کســب کــرده و 
ادراکات قوی تــر و واکنش هــای هیجانی تــر آن هــا منجــر بــه 
ــت  ــر دریاف ــود. به عبارت دیگ ــان می ش ــتر در رفتارش ــرات بیش تغیی
پیام هــای ملمــوس نظیــر خطــر همه گیــری ایــن ســیگنال واضــح 
و پیــام  هشــدار دقیــق و مشــخص را بــه افــراد می رســاند. در چنیــن 
ــان  ــاس ها و هیج ــب احس ــراد اغل ــان، اف ــدم اطمین ــتری از ع بس
ــرای محافظــت از  ــد و اقدامــات لازم را ب ــه می کنن منفــی را تجرب
ــد  ــد. چنیــن افــرادی معتقدن ــواده خــود انجــام می دهن خــود و خان
می تواننــد بــرای جلوگیــری از ابتــلا بــه ایــن بیمــاری اقــدام کننــد 
ــم  ــه علائ ــری ب ــاری قوی ت ــناختی و رفت ــای روان ش و واکنش ه

ــد )31(. ــان می دهن ــلا نش ابت

نتیجه گیری
ــلامت  ــم س ــاخص های مه ــی از ش ــی یک ــدی هیجان خودکارآم
ــه  ــوان نتیج ــج می ت ــن نتای ــاس ای ــر اس ــت. ب ــجویان اس دانش
گرفــت کــه اثــر تــرس از ســرایت کوویــد-19 بــر ســلامت روان 
دانشــجویان پزشــکی بــا واســطه خودکارآمــدی هیجانــی میانجــی 
ــه  ــی در زمین ــه کاربردهــای عمل ــن مطالع می شــود. یافته هــای ای
ــان و  ــاتید، مربی ــرای اس ــکی دارد. ب ــجویان پزش ــوزش دانش آم
ــه در  ــت ک ــت اس ــز اهمی ــه حائ ــن نکت ــکی ای ــجویان پزش دانش
ــار  ــری، رفت ــرش یادگی ــد-19، نگ ــا کووی ــروزی ب ــتی ام همزیس
یادگیــری و وضعیــت ســلامت روانــی دانشــجویان پزشــکی به ویژه 
در کشــورهای درحال توســعه نیازمنــد توجــه اســت. در ایــن زمینــه، 
ــای  ــتفاده از برنامه ه ــا اس ــوان ب ــی را می ت ــدی هیجان خودکارآم
ــا توســعه نســخه های آنلایــن  آموزشــی- روانــی، افزایــش داد و ب

ایــن برنامه هــای آموزشــی-روانی، می تــوان کاربــرد آن هــا را 
ــه  ــه ب ــا توج ــرد. ب ــهیل ک ــری تس ــای همه گی ــول فرآینده در ط
دیدگاه هــای نظــری بنــدورا مبنــی بــر اینکــه حالت هــای هیجانــی 
ماننــد اضطــراب و تــرس کــه از عوامــل مؤثــر بــر خودکارآمــدی 
ــور  ــوند، تص ــراد می ش ــدی اف ــش خودکارآم ــث کاه ــتند، باع هس
ــرس از  ــش ت ــرای کاه ــه ای ب ــای مداخل ــه برنامه ه ــود ک می ش
ســرایت کوویــد-19 مهــم هســتند. به عــلاوه بــا توجــه بــه اینکــه 
ــا  ــوان ب ــی اســت، می ت ــک احســاس منف ــد-19 ی ــرس از کووی ت
ــش  ــرای افزای ــردی ب ــا ف ــه گروهــی ی توســعه برنامه هــای مداخل
ــه  ــان، ب ــناختی هیج ــم ش ــای تنظی ــان و مهارت ه ــم هیج تنظی
دانشــجویان کمــک کــرد تــا بــا تــرس از کوویــد-19 کنــار بیاینــد.
ــی  ــه عل ــت. اول، رابط ــی اس ــش دارای محدودیت های ــن پژوه ای
اســت؛  قابل تردیــد  میانجی گــری  مدل هــای  در  بررسی شــده 
زیــرا تحلیل هــای میانجــی بــا داده هــای مقطعــی انجــام می شــود 
و ســایر متغیرهــای آزمایــش نشــده ممکــن اســت مســئول 
ــات  ــود مطالع ــنهاد می ش ــند. پیش ــت آمده باش ــای به دس ارتباط ه
ــا اســتفاده از یــک طــرح  ــی را ب ــده یافته هــای چنیــن مطالعات آین
طولــی یــا تجربــی بررســی کننــد. دوم، بــا توجــه بــه جمــع آوری 
داده هــا بــا ابزارهــای اندازه گیــری مبتنــی بــر خــود گــزارش دهــی، 
ــل  ــری قاب ــزار اندازه گی متغیرهــای موردنظــر فقــط در محــدوده اب
توضیــح هســتند و بایــد مطلوبیــت اجتماعــی شــرکت کنندگان در 
نظــر گرفتــه شــود؛ بنابرایــن پیشــنهاد می شــود تــا بــرای جلوگیری 
از ایــن محدودیــت در مطالعــات آتــی، اســتفاده از روش هــا و 
تکنیک هــای مختلــف، ماننــد مشــاهده، مصاحبــه و ارزیابــی 
ــش از روش  ــن پژوه ــوم، در ای ــرد. س ــرار گی ــه ق ــا موردتوج همت
نمونه گیــری در دســترس اســتفاده شــده اســت و شــرکت کنندگان 
ــای  ــد. پژوهش ه به صــورت مجــازی در پژوهــش شــرکت کرده ان
ــی  ــری تصادف ــا اســتفاده از روش هــای نمونه گی ــد ب ــی می توانن آت

ــد. ــه جمــع آوری داده هــا بپردازن و روش هــای غیرمجــازی ب

سپاسگزاری
ــری نویســنده اول اســت. از  ــه مســتخرج از رســاله دکت ــن مقال ای
ــد  ــن پژوهــش همــکاری نمودن ــرادی کــه در انجــام ای تمامــی اف
ــلامی  ــگاه آزاد اس ــی دانش ــرم پژوهش ــت محت ــن معاون و همچنی
واحــد بیرجنــد و دانشــگاه علــوم پزشــکی بیرجنــد تقدیــر و تشــکر 

می گــردد.
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