
 

 

 دمیاپی دوران در دانشجويان خواب كیفیت و هیجان تنظیم اساس بر كرونا اضطراب بینیپیش 

 ويروس كرونا

 *2 خواه حجت محسن دکتر سيد ،1بابازيدي صفري زهرا

 .ايران كرمانشا، رازي دانشگاه مدرسه، مشاوره ارشد كارشناسي دانشجوي .1

 (.مسئول نويسنده) ايران كرمانشاه، رازي دانشگاه مشاوره، گروه علمي هيئت عضو .2

 181-191، صفحات 1041 پنجم، سالو  پنجاه، شماره هفتموين در علوم رفتاري، دوره هاي نمجله پيشرفت

 11/11/1099تاريخ پذيرش:                                                   11/90/1099تاريخ وصول: 

 چکيده

 روناك اپیدمی دوران در دانشجويان بخوا كیفیت و هیجان تنظیم اساس بر كرونا اضطراب بینیپیشهدف  از انجام اين مطالعه 

می باشد. جامعه آماري اين پژوهش را كلیه دانشجويان مقطع كارشناسی ارشد شهر  1044-1041ويروس در شهر كرمانشاه در سال 

دانشكده  5شهر كرمانشاه تعداد  هايدانشگاهاز میان تمامی  ايخوشهتصادفی  گیرينمونهكرمانشاه می باشد كه با استفاده از روش 

تصادفی انتخاب شدند و سپس با  صورتبهنفر از دانشجويان )زن و مرد(  962انتخاب شد و با استفاده از جدول مورگان تعداد 

(، PSQLهاي كیفیت خواب پترزبورگ )كسب رضايت از دانشجويانی كه حاضر به همكاري در پژوهش بودند، لینك پرسشنامه

با  درنهايت( در اختیار آنان قرار گرفت و 1221مقیاس اضطراب كرونا علیپور و همكاران )( و 9442) گروستنظیم هیجان جان و 

اب تحلیل انجام گرفت. نتايج نشان داد كه تنظیم هیجان و كیفیت خو چندمتغیرهاستفاده از ضريب همبستگی پیرسون و رگرسیون 

و شناخت میزان اضطراب كرونا و ارتباط آن با تنظیم هیجان و كنند.  ارزيابی  بینیپیشاضطراب كرونا را در دانشجويان  توانندمی

 تواند رهنمودهاي ارزشمندي را در زمینه بهبود اضطراب كرونا در دانشجويان به همراه داشته باشد. كیفیت خواب می

 .دانشجويان كرونا، اضطراب خواب، كیفیت هیجان، تنظیمکلیدواژه: 

 
 1041 سال، پنجم پنجاه و، شماره هفتمري، دوره ي نوين در علوم رفتاهاشرفتيپمجله 
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 قدمهم

آفريقا، قاره آمريكا، مديترانه شرقی،  ازجمله از مناطقوهان چین شروع و بسیاري ودر  9412شیوع بیماري كرونا ازدسامبر سال 

ر ايران نیز كرونا شیوع فراوانی د. (9494، 1اران)الصافی و همك است ربی را آلوده ساختهغجنوب شرقی و اقیانوس آرام  آسیاي اروپا،

همزمان با آنكه جهان در شرايط بحرانی ناشی  .(1221)علیپور و همكاران،  اندازدجسمی و روانی افراد را به خطر می دارد و سلامت

در . تشكل گرف در جهان بست رسانده است، وضعیت ترس و اضطراببن رسید كه دنیا را بهبرد، و به نظر میسر میه بكرونا از 

افسردگی  درصد، 0/12 زا دراسترس آسیب انجام شد، میزان شیوع 12به كوويد  لابسیار مستعد ابتد در افرا اخیرا  يك بررسی جديد كه 

(. 9494، 9)لیو و همكاران كننده بودشد كه نگران درصد گزارش 1/26خوابی درصد و بی 1/00عمومی در  اضطراب درصد، 1/54در 

 مكرونا است كه از طريق تضعیف سیست ازجملهتنفسی  هاي مزمنهاي مشترك در بیماران مبتلا به اختلالاز نشانه ضطراب يكیا

 تقريبا  شناختی است كه حالتی روان اضطراب (.9494، 2)روي و همكاران گذاردمنفی می تأثیرايمنی بدن بر سلامت و كیفیت زندگی 

اضطراب . شودمتعادل آن خارج شود يك اختلال روانی محسوب می كنند، اما اگر از حددگی تجربه میها آن را در طول زنانسان همه

 هاي خاص استموقعیت ها ومحركهاي جسمی در غیاب اشیاء، همراه با نشانه كنترلغیرقابلبه معناي نگرانی مبهم، مفرط و 

ی روان تلااز مشك ايگسترده از طیفيان به اضطراب ويروس كرونا لادهد كه مبتنشان می هاپژوهش. (9412، 0)فیلنباوم و همكاران

 بهند، افراد از اضطرا اخیرا متحده، چین و مردم ايالات كه در بین عفونت يك عامل خطر روانی است، تاجايی و داشتن اين بردهرنج

 زمان در متعددي مشكلات كاهش سبب ضطراب(. ا9494، 5)گوپتا، راگوانشی و چاندا به اين بیماري، دست به خودكشی زدند لاابت

هنگام شرايط  هبـ هیجان تنظیم در ناتوانی رسدنظر می .است شده دانشجويان براي 12-كوويد به شدن مبتلا از نگرانی ازجمله حال

ع، فرآيند شرو نعنوابهتواند عامل مهمی در اضطراب كرونا باشد. روان شناسان تنظیم هیجان را و اضطراب زا نیز می تهديدكننده

در ارزيابی مجدد شناختی  ويژهبه(. تنظیم هیجان 9412، 6گروس) كنندحفظ و اصلاح تجربه و بیان هیجانات شخص تعريف می

با  تنهانهدهد كه تنظیم هیجان (. شواهد پژوهشی نشان می9411ونگ و همكاران، ) كندنقش مهمی در اختلالات اضطرابی ايفا می

وط به هاي مربتواند به افراد كمك كند تا بسیاري از چالشو اجتماعی همراه است بلكه می شناختیروانزاياي افزايش سلامتی و م

(. شناخت و درك از قدرت تنظیم هیجانات در مواجهه با بیماري كرونا 9411و همكاران،  1وندر لیندن) كنندكار و شغل را مديريت 

هاي دشوار تواند كنترل هیجانی بهتري را در موقعیت(. تنظیم هیجان می9494 همكاران، و 1رستوبوگ) استويروس بسیار مهم 

( در مطالعه خود به اين نتیجه رسیدند كه افراد با راهبردهاي تنظیم 1221) همكاران(. موسوي و 9441و همكاران،  2ويلز) كندفراهم 

                                                           
1. Alsafi 
2. Liu  
3. Roy  
4. Fillenbaum  
5. Gupta & Raghuwanshi &Chanda 
6. Gross 
7. van der Linden 
8. Restubog  
9. Wills 
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( در مطالعه خود به اين نتیجه رسیدند 9411) 1فاجكوسكاكنند. دومارادزكا و هیجان بیشتر، اضطراب و استرس كمتري را تجربه می

( نیز در پژوهش خود به اين 1222) همكارانكه راهبردهاي منفی تنظیم هیجان با اضطراب و افسردگی رابطه مثبت دارند. اعزازي و 

طراب ی تنظیم هیجان با اضنتیجه دست يافتند كه راهبردهاي مثبت تنظیم هیجان با اضطراب كرونا رابطه منفی و راهبردهاي منف

 كه است هدفمند و ارادي فرايند به هیجان تنظیم ،(9440) 9اسپینراد و ايزنبرگ نظر اساس دارند. بر دارمعنیكرونا رابطه مثبت و 

 ياندازراه باعث هیجانی برانگیختگی فرايند اين در. است زيستی و اجتماعی سازگاري براي هیجانی حالت اصلاح و تعديل آن هدف

 فرايند هرگونه انعنوبه تواندمی هیجان تنظیم. شودمی برانگیختگی اين تنظیم و مديريت منظوربه هیجان تنظیم با مرتبط هايكنش

هیجانی  برانگیختگی از جنبه هر حفظ يا و تغییر شامل و (9415همكاران،  و 2اتكین) شود تعريف نیز بیرونی و درونی اصلاح

 مسئول هايیدفراين چنین. گرددمی توجیهی هايفرايند شناختی و ارزيابی فیزيولوژيكی، و عصبی سازيلفعا مانند قبلی ايجادشده

 هدايت مانیز دوره يا ظرفیت ،شدهفعال هیجان يك در تغییر سويبه توانندمی و هستند هیجانی هايواكنش تعديل و ارزيابی نظارت،

 بر غلبه ه،توج مانند شناختیروان هايفرايند هاچرا هیجان و اينكه چگونه بیینت براي است تلاشی هیجان تنظیم بنابراين ؛شوند

 هايواكنش تواندمی مؤثر نیز هیجان . تنظیم(9415گروس، ) كندمی مختل يا تسهیل را كلی سازگاري و مسئله حل رفتاري، مشكلات

 لیديك مكانیسم يك عنوانبه هیجان تنظیم در شواريد آن برخلاف. دهد كاهش را انگیزاضطراب و زااسترس موقعیت به هیجانی

 سازش هايراهبرد كارگیريبه باعث هیجان تنظیم در دشواري(. 9442گروس،  و ورنر) است شدهشناخته اضطرابی اختلالات در

 هیجانی هايیآشفتگ با جهموا هنگام هارفتار كنترل در دشواري ،پذيرشغیرقابل هايپاسخ .شودمی هابه هیجان دهیپاسخ براي نیافته

يكی از متغیرهايی كه  (.9419همكاران،  و 0تال) هستند هاراهبرد اين از هايینمونه هیجانی اطلاعات از كارآمد استفاده در نقص و

 كارانهمو  وی( و  ل9494) همكارانو  انگياست.  هاآنكند میزان كیفیت خواب  بینیپیشاضطراب كرونا را در دانشجويان  تواندمی

ه وجود آورده ب خوابیبی ی وجانیه راتییاضطراب، ترس، تغ رینظ یكرونا مشكلات روسيداشتند كه و انی( در مطالعات خود ب9494)

 با أمانسان است كه تو اتیح يچرخهاز  ی. خواب، بخشانديافتهافزايش زیعوامل ن نيا روسيو نياز ا یناش ومیرمرگ شيكه با افزا

بدن است  استراحت از ايمرحلهو  آيدمی ديپد وانیدر انسان و ح يظاهر و بر اثر از كار ماندن حواس باشدی م یآرامش و آسودگ

عامل  كي عنوانبه. خواب (1229معماريان، ) استو عملكرد  ياریبا كاهش هوش همراه و شودمیتكرار  یمتوال هايدورهكه در 

كه  ايگونهبه(. 9411 ،6؛ بیب9410، 5شوكات، كوهن زيون) است شدهتهشناخ تیبه رسم یو روح یمهم و مؤثر در سلامت جسم

هر  یزندگ سوميكخواب حدود  نكهيبا توجه به ا( و 1229معماريان، ) گرددمی دچار پذيريتحريكاگر فرد از آن محروم شود، به 

(، 9449، 1كمال، ملتن و تولین) داردافراد  یبر زندگ ايگسترده تأثیر يداریب -خواب يچرخه هاياختلال ،دهدمی لیفرد را تشك

                                                           
1. Domaradzka, Fajkowska 
2. Eisenberg,  Spinrad 
3. Etkin 
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5. Shochat, Cohen-Zion, Tzischinsky 
6. Beebe 
7. Kemal, Meltem, Tulin  
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 شيافزا آدرنال، يغدهو  زیپوفیه پوتالاموس،یكاهش عملكرد ه ،یمنيا ستمیس نهیخواب با كاهش عملكرد به نيیپا تیفیك كهطوريبه

ی، زروال) ستاهمراه  يفرد يافراد و كاهش استعدادها عملكردسطح  نهیبه يیتوانا كاهش ،یعروق-یو خطر حوادث قلب فشارخون

 تیفیك كاهش ،یافراد به درد جسمان يابتلا ،یكاهش تندرست سبب نامناسب و اختلال در خواب يالگو (.9414، 1جمل و گودبوت

افراد  یدر سبك زندگ رییبه تغ توجه با (.9414، 9فورتیر، بیلیو، بونیو، ايورس و مورين) شودمی شناختیروان هاياختلالو  یزندگ

در شرايط  (.9415حاج هاشم خانی و همكاران، ) است يافتهكاهش گذشته خواب افراد، نسبت به زمانمدت شهرها شدن زهیو مدرن

 یزندگ تیفیو ك شودمی یروح و یدر سلامت جسم يو نامناسب باعث مشكلات جد یخواب ناكافويروس كرونا،  گیريهمه

 باعث تواندمی مدتكوتاه در پايین خواب كیفیت همچنین .(1225عی، حكیم، قائدي، لطیفی و خاش) دهدمیقرار  تأثیررا تحت  افراد

 روز، طی در زدن چرت ايمنی، سیستم قدرت كاهش شناختی، توانايی كاهش هوشیاري، سطح كاهش حافظه، قدرت كاهش كسالت،

 روند رد تسريع موجب ايتدرنه و چاقی ديابت، قلبی، نارسايی خون، پرفشاري به ابتلا باعث درازمدت در و ديد تاري سرگیجه،

 از لذت جنسی، هايفعالیت ديگران، با ارتباط ،وخوخلق فراغت، اوقات اجتماعی، هايفعالیت و كار بر همچنین. شودمی پیري

 (.1220 حاتمی، و رخشانی جعفري، استاجی، از نقل به ؛1212 اسكندري،) گذاردمی تأثیر فرد روزانه مثبت تمركز و زندگی

 و هیچ پژوهشی درباره اضطراب كرونا شدهانجامهاي بسیار اندكی درباره اضطراب كرونا د بودن بیماري كرونا پژوهشبه دلیل جدي

ست. ا شدهانجامها با اضطراب هايی در زمینه رابطه آنبر اساس تنظیم هیجان و كیفیت خواب دانشجويان يافت نشد، اما پژوهش

اي و ( با عنوان مدل علی اضطراب ويروس كرونا بر اساس راهبردهاي مقابله1044) عبديبراي مثال نتايج پژوهش نجفی و 

 و ايمقابله اي تنظیم هیجان در دانشجويان پرستاري به اين نتیجه رسیدند كه راهبردهايهاي ارتباطی با نقش واسطهمهارت

 یزارعمحبی و . است برخوردار مناسبی برازش از هیجان تنظیم گريمیانجی با كرونا ويروس اضطراب بر ارتباطی هايمهارت

( به اين نتیجه رسیدند كه راهبردهاي مثبت تنظیم شناختی هیجان با اضطراب رابطه منفی و معنادار و راهبردهاي منفی تنظیم 1221)

نشان داد كه بین  (9494) همكارانو  2رابیاه-ها رابطه مثبت و معنادار داشتند. علاوه بر آن، نتايج پژوهش آلشناختی هیجان با آن

( نشان داد كه 9411) همكارانو  0اضطراب با استرس ناشی از كرونا رابطه معناداري وجود داشت. همچنین، نتايج پژوهش ركنز

 علائم( گزارش كردند كه اضطراب و 9411) 5با اضطراب رابطه منفی و معنادار داشت. در پژوهشی ديگر كوواس و بورسا سرسختی

در  صوصا مخاضطراب ويروس كرونا  روزافزونرابطه معنادار منفی داشت. بنابراين با توجه به شیوع بالا و جسمانی با سرسختی 

براي كاهش اضطراب كرونا ابتدا بايد عوامل مرتبط با آن و سهم هر يك را  كهازآنجايیدانشجويان، ناشناخته بودن بیماري كرونا و 

یجان و كیفیت تنظیم ه راين پژوهش حاضر به دنبال پاسخگويی به اين سؤال است كه آياها بهره برد، بنابشناسايی كرد و سپس از آن

 اضطراب ويروس كرونا را در دانشجويان دارند يا خیر؟  بینیپیشخواب توان 
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 124                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پيشرفت هاي نوين در علوم رفتاري،

 روش پژوهش

 بخوا تكیفی و هیجان تنظیم اساس بر كرونا اضطراب بینیپیش باهدف كه است، همبستگی نوع از توصیفی حاضر پژوهش

 و( ینبپیش) متغیرهاي عنوانبه هیجان و كیفیت خواب تنظیم متغیرهاي. باشد ويروس می كرونا اپیدمی دوران در دانشجويان

جامعه آماري اين پژوهش را كلیه دانشجويان مقطع كارشناسی ارشد شهر كرمانشاه در  .است( ملاك) متغیر عنوانبه اضطراب كرونا

اه شهر كرمانش هايدانشگاهاز میان تمامی  ايخوشهتصادفی  گیرينمونهكه با استفاده از روش  می باشد 1044-1041سال تحصیلی 

تصادفی انتخاب  صورتبهنفر از دانشجويان )زن و مرد(  962دانشكده انتخاب شد و با استفاده از جدول مورگان تعداد  5تعداد 

 ي پژوهش در اختیار آنان قرار گرفت. هاپرسشنامهبه مجازي جهت پاسخگويی  صورتبه هاپرسشنامهو سپس لینك  شدند

 ابزار پژوهش

 ايران كشور در كرونا ويروس شیوع از اضطراب ناشی سنجش جهت ابزار اين(: CDAS) 1پرسشنامه اضطراب ويروس کرونا

 مؤلفه 9 و گويه 11 داراي بزارا اين نهايی نسخه. است شده اعتباريابی و ( تهیه1221) زادهعبداله  و پور علی قدمی، علی پور، توسط

 :)هرگز لیكرت ايدرجه 0 طیف ابزار در اين. سنجدمی را جسمانی علائم 11 تا 14 هايگويه و روانی علائم 2 تا 1 هايگويه .است

 از لاتريبا سطح دهندهنشان بالا ينمره. بود خواهد 50 تا 4 بین نمره ترينو كم ترينبیش. شودمی گذارينمره (2:همیشه تا 4

 پرسشنامه كل براي و16/4 عامل دوم و11/4 اول عامل براي كرونباخ آلفاي روش از استفاده با ابزار اين پايايی. است در فرد اضطراب

(. 1221 همكاران، و علی پور) است تأيیدشده تأيیدي و اكتشافی تحلیل عامل از استفاده با آن روايی همچنین آمد؛ دست به 21/4

 به دست آمد. 16/4ر آلفاي كرونباخ در پژوهش حاض

. است افراد خواب الگوي و كیفیت تعیین براي ارزياب، خود ايوسیله شاخص اين  (:PSQI) پترزبورگ خواب کیفیت پرسشنامه

 سؤالات يبقیه. شود پر آزمودنی توسط بايد خالی جاي شكل به 0 تا 1 سؤالات كه است صورتبدين پرسشنامه اين گذارينمره

 طول در باريك از كمتر ،(4 امتیاز) است نداده رخ اصلا  گذشته ماه طی در 2 تا 4 ينمره ماده هر كه اندشدهمرتب لیكرتی صورتبه

. دهدمی اختصاص خود به را( 2 امتیاز) هفته طول در بیشتر يا مرتبه سه ،(9 امتیاز) هفته طول در بار دو يا يك ،(1 امتیاز) هفته

 خوب خیلی هايگزينه دربرگیرنده كه 11 شماره عبارت خواب؛ ذهنی كیفیت شامل كه است هايزيرمقیاس 1 داراي پرسشنامه

 است رفتن خواب به در تأخیر دوم؛ مقیاس خرده. باشد می (2امتیاز) بد خیلی و( 9 امتیاز) بد نسبتا  ،(1 امتیاز) خوب نسبتا   ،(4امتیاز)

 يا كمتر ،(1 امتیاز) دقیقه 24 تا 16 مساوي يا كمتر ،(4 امتیاز) دقیقه 15 مساوي يا تركم باشد، می 5 و 9 امتیازات مجموع شامل كه

 كه است خواب مدت طول سوم؛ مقیاس خرده. باشد می دارا را( 2 امتیاز) دقیقه 64 از بیش و( 9امتیاز) دقیقه 64 تا 21 مساوي

 5 از كمتر و ،(9 امتیاز) ساعت 6 تا 5 ،(1 امتیاز) ساعت 1 تا 6 ،(4 امتیاز) ساعت 1 از بیش: است صورت اين به آن گذارينمره

 امتیازات مجموع خواب اختلالات. است پرسشنامه 0 سؤال به مربوط كه است مفید خواب بعدي؛ مقیاس خرده(. 2 امتیاز) ساعت

. گیردبرمی در را 11 و 16 سؤالات مجموع روزانه عملكرد در اختلال و 15 سؤال امتیاز ،آورخواب داروهاي ،10 تا 6 سؤالات

                                                           
1. Corona Disease Anxiety Scale (CDAS) 
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 121                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پيشرفت هاي نوين در علوم رفتاري،

 خواب مشكل 2 ينمره و جدي خواب مشكل 9 ينمره متوسط، خواب مشكل 1 ينمره مشكل، نبود بیانگر صفر ينمره درنهايت

 شديد مشكلات داراي و باشد می نامطلوب خواب كیفیت معنی به پرسشنامه در 5 بالاتر از كل ينمره كسب. باشد می جدي بسیار

 پايايی و 5/16 اعتبار از پترزبورگ خواب كیفیت پرسشنامه. است حیطه 2 از بیشتر در متوسط مشكلات يادداري هحیط 9 در حداقل

 اين بازآزمايی پايايی( 9449) هرگن و ريمان بروكس، جانخاس، باخاوس، يمطالعه در(. 1211 فر، شهري) است برخوردار 5/12

 هايويژگی و است قرارگرفته مورداستفاده مختلف هايجمعیت در سشنامهپر اين نیز ايران در آمد، دست به 11/4 پرسشنامه

 كرونباخ آلفاي همكاران و زاده محمدي و 12/4 كرونباخ آلفاي همكاران و مكرمی مثال براي. است شدهگزارش قبول آن سنجیروان

. كردند گزارش مقیاس اين براي را 14/4 خكرونبا آلفاي( 1211) اندريكوفسكی و كارپنتر. كردند گزارش مقیاس اين براي را 22/4

در  .بود 20/4 هك شد بررسی كرونباخ آلفاي توسط آن درونی پیوستگی و تأيید مدرس  تربیت دانشگاه مدرسین توسط آن اعتبار

 به دست آمد.  11/4پژوهش حاضر آلفاي كرونباخ 

گويه بوده و دو خرده مقیاس  14است و داراي  شدهساخته( 9442) 1اين پرسشنامه توسط گروس وجان: پرسشنامه تنظیم هیجان

مجدد هیجانی. آزمودنی به هر گويه اين مقیاس بر اساس مقیاس  ارزيابی( هیجانی و ب سركوبی( از: الف اندعبارتدارد كه 

 ازنظرباشد. می 14تا  14دهد. دامنه نمرات در اين پرسشنامه پاسخ می "مخالفم  كاملا "تا   " موافقم كاملا "لیكرت از  ايدرجههفت

، 61/4، 12/4همسانی درونی براي عامل بازداري هیجانی در طول چهار اجراي مختلف از طريق ضريب آلفاي كرونباخ به ترتیب 

بوده است. در يك بررسی مقدماتی بر روي جانبازان  62/4اين مقیاس در سه ماه  بازآزمايیاست. پايايی  آمدهدستبه 16/4، 15/4

آريا ) استبوده  51/4آن  بازآزمايیو پايايی  52/4سازي آن  دونیمه، پايايی 11/4ريب آلفاي كرونباخ اين پرسشنامه جنسی، ض

 از استفاده با اطلاعات تحلیل پرسشنامه آوريجمع از به دست آمد. پس 11/4(. در پژوهش حاضر آلفاي كرونباخ 1224پوران،

 انحراف و میانگین همچون آماري هايشاخص و توصیفی آمار هايروش از تفادهاس بر علاوه و شد انجام SPSS-23 افزارنرم

  .شد استفاده نیز  چندمتغیره رگرسیون تحلیل و پیرسون همبستگی ضريب از استاندارد،

 هايافته

، آورابخوآمده است میانگین متغیرهاي كیفیت خواب )خواب مفید، اختلالات خواب، داروي  1كه در جدول شماره  طورهمان

اختلال عملكرد روزانه، كیفیت ذهنی خواب، تأخیر در به خواب رفتن و طول مدت خواب( و سركوبی هیجانی و ارزيابی مجدد 

 هايمقیاساست. اطلاعات توصیفی خرده  11/11و   56/91، 24/9، 29/9، 26/1، 61/9، 64/1، 60/12، 24/9هیجانی به ترتیب: 

 آمده است. 1دول كیفیت خواب  و تنظیم هیجان در ج

 

 توصیفي متغیرهای کیفیت خواب و تنظیم هیجان هایداده. 1جدول 

انحراف  میانگین بیشینه كمینه تعداد متغیر

 استاندارد

همبستگی )پیرسون( با 

 اضطراب كرونا

 سطح معناداري

                                                           
1. Gross, John 
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 129                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پيشرفت هاي نوين در علوم رفتاري،

 42/4 -12/4  62/4  24/9 2 4 962 خواب مفید 

 441/4  21/4 52/5 60/12 99 1 962 اختلالات خواب

  1/4  6/4 49/9 64/1 2 1 962 آورخوابداروي 

  441/4  92/4 01/1 61/9 6 2 962 اختلال عملكرد روزانه 

  441/4 - 29/4 61/1 26/1 2 1 962 كیفیت ذهنی خواب

  441/4  91/4 62/1 29/9 6 9 962 تأخیر در به خواب رفتن

  41/4  91/4  99/1  24/9 2 9 962 طول مدت خواب 

 49/4 -11/4 91/0 56/91 92 1 962 كوبی هیجانیسر

 40/4 -11/4 12/2 11/11 90 5 962 ارزيابی مجدد هیجانی

 هیجان تنظیم و خواب کیفیت بر اساس کرونا اضطراب يبینپیش برای گامبهگام رگرسیون نتیجه  .2جدول

 شدهتعديلضريب تعیین  F R بینمتغیر پیش

R^2 adjusted)) 

 B β T Sig انحراف معیار

 441/4 52/5 01/4 01/1 12/4 91/4 02/4 00/0 اختلال خواب

 441/4 -22/0 -99/4 -06/0 41/9 خواب مفید  

 442/4 -21/1 -11/4 -21/5 99/1 كیفیت ذهنی خواب 

 441/4 -21/2 -12/4 -91/1 21/4 سركوبی هیجانی 

 49/4 96/1 16/4 92/1 141/4  آورخوابداروي 

 اضطراب واريانس 90/4 تواندمی F=00/0 با مدل گام اين در است آن مبین 9 شماره جدول در گامبهگام رگرسیون از حاصل نتايج  

 داروي و هیجانی سركوبی خواب، ذهنی كیفیت مفید، خواب خواب، اختلال متغیرهاي از هركدام گام اين  در. كند تبیین را كرونا

 بررسی منظوربه. دارند را كرونا اضطراب بینیپیش توان  16/4 و- 12/4 ،-11/4  ،99/4، 01/4 بتاي ضرايب با ترتیب به آورخواب

 از ،شودمی تبیین آنان هیجان تنظیم و خواب كیفیت متغیرهاي توسط دانشجويان، در كرونا اضطراب واريانس از مقدار چه اينكه

 تنظیم و وابخ كیفیت هايمؤلفه و ملاك متغیر عنوانبه كرونا اضطراب رمتغی منظور، بدين. شد استفاده گامبهگام رگرسیون روش

 دانشجويان كرونا راباضط یبینپیش براي گامبهگام رگرسیون تحلیل نتايج. شدند رگرسیونی مدل وارد بینپیش متغیر عنوانبه هیجان

 .است آمده( 9) جدول در

 گیرینتیجهبحث و 

ويروس  وناكر اپیدمی دوران در دانشجويان خواب كیفیت و هیجان تنظیم اساس بر كرونا راباضط بینیپیشهدف از پژوهش حاضر 

 هايژوهشپبا نتايج  هايافتهاين  نشان داد كه تنظیم هیجان با اضطراب كرونا رابطه منفی معناداري دارد. هادادهاست. نتايج تحلیل 

( 9411) بورساو كوواس و ( 9411) همكارانركنز و (، 9494) همكاران(، آل رابیاه و 1221) زارعی(، محبی و 1044) عبدينجفی و 

 در ما توانايى بر كه است زندگى در ايمنی ايجاد منابع ترينمهم از يكى گفت سلامتى توانمیهمسو می باشد. در تبیین اين نتايج 

 يا ودخ در را  سلامتى اضطراب مردم، از بسیاري كه نیست آورتعجب پس. گذاردمی تأثیر كارمان و خانواده خانه، خود، از مراقبت
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 122                                                                                                                     1041دوره هفتم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پيشرفت هاي نوين در علوم رفتاري،

 هايجربهت يا و سردرد قلب، تپش مانند روزمره علائم تجربه در است ممكن اضطراب از نوع اين. كنندمی تجربه شانموردعلاقه افراد

 و داربی ايی،رض) شود برانگیخته موردعلاقه افراد از يكى مرگ و بیماري با شدن روروبه يا و سینه در توده شناسايی مانند ترسناكی

 برانگیخته هارسانه يا جامعه در سلامتی خصوص در اخباري وجود علت به است ممكن اضطراب اين همچنین(.  1221 نجات، راه

 تأثیرات ايران، و جهان سطح در 12 -كوويد بیماري و كرونا ويروس گسترش به توجه با امروزه(. 9441 استین، و والكر فورر،) شود

 ،ناختیشروان وضعیت بر زااسترس عامل اين. نیست پوشیده كسی بر دانشجويان ويژهبه و مردم روان و جسم سلامت بر آن جدي

 ؛9494 يیپ، و تسانگ تو، ؛9415 همكاران، و بازانو) است داشته باري زيان اثرات مردم اضطراب و استرس واكنش روانی، بهداشت

 سلامت براي جدي بحرانی آغاز تواندمی موضوع اين كهطوريبه ،(1222 ايران، اسلامی جمهوري مشاوره و وانشناسیر نظام سازمان

 از زا تنیدگی اتاتفاق توانندمی بالا هیجانی تنظیم توانايی داراي افراد كه گفت توانمی يافته اين تبیین در  .باشد ما كشور در روان

 و رايطش در طريق اين از و نمايند شناسايی را هاموقعیت اين با مقابله هايراه و نمايند ارزيابی دننبو يا و بودن تهديدآمیز جهت

 كه ستا صورت اين در. كنند مقاومت زا تنیدگی تجارب برابر در و كنند تنظیم را خود هیجانات درستیبه گوناگون هايموقعیت

 تنظیم زمینه رد اساس، براين. شودمی افراد روان سلامت و بهزيستی افزايش اعثب خود اين و كنندمی تجربه را زيستی شاد افراد اين

 ثرمتأ را شان شناختیروان عملكرد ،كنندمی مديريت را هايشانهیجان افراد كه روشی. دارد وجود مهمی بالینی هايدلالت هیجانی

 فوكا،) است همسالان با روابط و دلیهم رشد مانند مهمی اجتماعی و تكاملی تلويحات داراي هیجانی تنظیم همچنین ،سازدمی

 یجاناتشانه تغییر براي افراد. است هیجانات بیان، و تجربیات تغییر براي هايیتلاش شامل هیجانی تنظیم ،ديگربیانبه(. 9441

 برخی و سبین نتیجه داراي( ناختیمجدد ش ارزيابی مانند) هااستراتژي اين از برخی. ببرند كار به را متنوعی هاياستراتژي توانندمی

 همانند. است افراد سدستر در كه دارد ذهنی منابع به بستگی هیجانی تنظیم كارآيی و كیفیت. هستند مؤثر كمتر( سركوبی مانند) ديگر

 جربیاتت رايب مهم پیامدهاي حامل خود نوبهبه هیجانی تنظیم فرايند. هیجانات درك و هیجانی تغییرات توانايی درباره عقايدشان

(. 9415 ،تامیر و بیگمن كیم،) هستند مؤثر ذهنی بهزيستی و جسمی سلامت در كه است گیريتصمیم و شناخت بعدي، هیجانی

 برخوردار بالاتري نهیجا تنظیم سطوح از هستند، بیشتري هیجانی تنظیم توانايی داراي كه دانشجويان رسدمی نظر به منطقی بنابراين،

 و ازگارانهس رفتار دهیسازمان و ارزيابی شروع، در اساسی اصل يك هیجان، تنظیم راهبردهاي گفت توانمی ديگر تبیین در .باشند

 كاهش، باعث كه است راهكارهايی بر مشتمل و شودمی محسوب ناسازگارانه رفتارهاي و منفی هايهیجان از جلوگیري همچنین

 اثر اهآن بروز و تجربه چگونگی و فرد كنونی هیجان بر كه دارند اشاره يفرآيندها به و شوندمی هیجان يك افزايش يا و حفظ

 استفاده هاروش اين ترينمتداول از يكی و كنندمی استفاده هیجاناتشان تنظیم جهت مختلفی هايروش از افراد درمجموع. گذارندمی

 اطلاعات مديريت براي افراد كه هستند ختیشنا فرآيندهاي هیجان، شناختی كنترل راهكارهاي. است شناختی راهكارهاي از

 (. 1222 ،1221 گروس، ؛9449 ،9441 گارنفسكی،)تأكیددارند مقابله شناختی هايجنبه به و گیرندمی كار به برانگیزانده و آورهیجان

 توجه بر غییرت مانند باشند، رانهسازگا توانندمی هاآن از بعضی كه كنندمی استفاده متفاوتی راهبردهاي از هاهیجان تنظیم براي افراد

 نشخوار و آمیزپنداري فاجعه مثل باشند ناكارآمد و ناسازگارانه يا نوشتن، طريق از احساسات تعديل يا عاطفی شكست يك از بعد

 در ايهدسازن نقش تواندمی هیجان كه دهندمی نشان و تأكیددارند هیجان انطباقی و مثبت نقش بر جديد هاينظريه همچنین. فكري
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 كرد راموشف نبايد ،همهبااين. باشد داشته يادگیري افزايش و خلاقیت و نوآوري ،گیريتصمیم فرآيند اطلاعات، پردازش مسئله، حل

 فرآيندهايی تصوربه توانمی را هیجان تنظیم. كرد مديريت و تنظیم را هاآن بايد اوقات، بیشتر در و نیستند سودمند همواره هیجان، كه

 تجربه را هاآن چگونه و باشند، داشته را هاآن وقت چه باشند، داشته هیجانی چه كهبراين توانندمی افراد آن، طريق از كه كرد تعريف

 هايخواسته بینیپیش در دارند، بالايی هیجانی تنظیم كه افرادي پژوهش نظري مبانی به توجه با همچنین. بگذارند تأثیر كنند، ابراز و

 ،سالوي و ماير) كنندمی مهار بهتر را خود هايهیجان و درك را همسالان ناخواسته فشارهاي هاآن. دارند بیشتري يیتوانا ديگران

 توانمندي و دداربازمی زااسترس موقعیت با مؤثر و مستقیم درگیري از را فرد محور، هیجان مقابله سبك از استفاده بنابراين(. 9412

 .كندمی مختل را هاهیجان تنظیم و هیجانی اطلاعات شناختی پردازش فرايند وضعیت اين. دهدمی كاهش مشكل حل براي را او

. شودمی فعال سازنده و مثبت صورتبه ارتباطی و شناختی هايمهارت معمولا  ،كندمی استفاده محور مسئله هايسبك از فرد وقتی

 اناتهیج تنظیم در هانارسايی و داده افزايش را هیجانات كنترل و یهیجان هايتوانمندي ارتباطی، و شناختی هايمهارت شدن فعال

 سايرين از یشترب نیستند، زندگی وقايع برابر در هیجاناتشان صحیح مديريت به قادر كه افرادي معتقدند متخصصان . بردمی بین از را

 در هويژبه شغلی عملكرد زمینه در توانندمی دباشنمی خود هیجانات تنظیم به قادر كه كسانی اما ؛گردندمی روانی آسیب دچار

 با را هاآن نشد روروبه هیجانی، ازنظر افراد بودن توانمند. كنندمی عمل بهتر اطرافیان با سازنده تعامل و ديگران با ارتباط برقراري

 هیجان یمتنظ گفت، توانمی بنابراين .سازدمی برخوردار بیشتري روان سلامت از را هاآن ،درنتیجه و كندمی آسان زندگی هايچالش

 ايفا زارساست رويدادهاي با سازگاري در اساسی نقش كه باشد، می اثربخش وريكنش و روانی بهزيستی در كنندهتعیین و مهم عامل

 توانمین هاهیجان انواع از كه است ايگونه به هیجانات تعديل جهت هیجان جويی نظم اهمیت(. 9446 كرايج، و گرانفسكی) كندمی

 در هاهیجان تمامی گفت بايد بلكه كرد، تفكیك نامناسب هايهیجان عنوانبه را تعدادي و مناسب هايهیجان عنوانبه را تعدادي

 ،هرامیب بهرامی،) است مضر و نامناسب تعديل، و كنترل عدم صورت در و بود خواهد مفید و مناسب جويی، نظم و كنترل صورت

یین در تب نشان داد كه كیفیت خواب با اضطراب كرونا رابطه منفی معناداري دارد. هادادهنتايج تحلیل  (.1220 كارشكی، و مشهدي

. ذاردگمی افراد جسمی و روحی سلامت بر عمیقی اثرات كه است فیزيولوژيك مهم فرآيند يك گفت خواب توانمیاين نتايج 

 به ابتلا عرضم در افراد ساير از بیشتر كنندمی فعالیت نامنظم طوربه و شب عصر، صبح، كاري هاينوبت در پرستاران كهازآنجايی

 خريبت باعث و بزند صدمه كار محیط در شغلی محوله وظايف ارائه پیكره بر  تواندمی خواب اختلال. دارند قرار خواب اختلالات

 (.1220 پور، موسوي و رفیعی كسرايی،) شود ايحرفه عملكرد شديد افت چنینهم و آن كمیت و كیفیت

 است هنیذ آن سنجش و مشكل آن تعريف كه است پیچیده پديده يك خواب كیفیت اما است، بالینی مهم سازه يك خواب كیفیت

 است مكنم هاآن اهمیت میزان و خواب كیفیت دهندهتشكیل متغیرهاي طرفی از. نیست گیرياندازهقابل آزمايشگاهی محیط در يعنی

 خواب كي به دستیابی جهت خوابیدن عادت و خواب بنديزمان متغیرهاي تأثیر میزان از آگاهی. باشد متفاوت فمختل افراد بین

 خواب بنديزمان به مربوط متغیر كدام اينكه. است بوده محققین موردتوجه همواره خواب از محرومیت از جلوگیري و مطلوب

 بررسی و حثب نیازمند هنوز ندارد اهمیت اصلا  يا و دارد كمتري تأثیر متغیر كدام و دارد مطلوب خواب كیفیت در را تأثیر بیشترين

 لهازجم شودمی مطلوب خواب كیفیت به منجر كه موردنیاز خواب زمانمدت و بستر به رفتن براي مناسب زمان همچنین. است
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 متیسلا براي آنچه خواب، عمق يا و فیتكی مدت، از نظرصرف كه رسدمی نظر به اما ؛است حوزه اين در برانگیزچالش موضوعات

 دانشجويان در دوران اپیدمی كرونا ويروس اكثر در خواب كیفیت اينكه به توجه با. است وقفه بدون خواب واحد يك است، لازم

 است، گرديده  جسمانی درد و ذهنی وضعیت عمومی، سلامت درك در آنان زندگی كیفیت دارمعنی كاهش باعث و بوده ضعیف

 كردن راهمف با سبب كاهش اضطراب كرونا در آنان شود. بنابراين نهايتا  و عمومی سلامت تواندمی دانشجويان خواب كیفیت ودبهب

 و رونااضطراب ك بهبود درنتیجه دانشجويان و عملكرد ارتقاي به توانمی خواب طبیعی الگوي به شدن نزديك و مناسب امكانات

 هرش در منحصرا  و بر روي دانشجويان مقطع كارشناسی ارشد دانشگاه رازي پژوهش ود. اينآنان ش رضايتمندي افزايش درنهايت

 پیشنهاد. گیرد صورت كامل بااحتیاط بايد كشور شهرهاي و مقاطع تحصیلی ديگر به آن نتايج تعمیم لذا است، گرفتهانجام كرمانشاه

 غیرازهب ديگري ابزارهاي از متغیرها ارزيابی براي اينكه و شود، ااجر نیز مختلف سنی هايگروه و اقشار روي بر پژوهش اين شودمی

 با نشجوياندا نمونه در پژوهشی تاكنون اينكه به توجه با است ذكر به لازم پايان در. شود استفاده نیز مصاحبه نظیر پرسشنامه،

 .سانندبر ثبت به را آن نتايج و داده جامان تحقیقاتی زمینه اين در محققان شودمی پیشنهاد نگرفته، انجام ذكرشده متغیرهاي

 منابع

  ،بینی اضطراب كرونا بر اساس (. پیش1222) رضیهاعزازي بجنوردي، المیرا؛ قدم پور، سمانه؛ مرادي شكیب، آمنه و غضبان زاده
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