
 

 بعادا عنوانبه شناختیروان بهزیستی و آوریتاب ،بینیخوش زندگی، به امید تشخیصی نقش 

 (91-کووید) ویروس کرونا بیماری به ابتلا از ترس بینیپیش در گرامثبت روانشناسی

 1مهدی رحمن

 .(مسئول نویسنده) .ایران ن،قزوی قزوین، واحد اسلامی، آزاد دانشگاه روانشناسی، گروه عمومی، روانشناسی ارشد کارشناس .1

 1-18، صفحات 1311 ماهآذر، پنجاه، شماره پنجمهای نوین در علوم رفتاری، دوره مجله پیشرفت

  11/30/1011تاریخ پذیرش:            72/30/1011تاریخ وصول: 

 چکیده

بعاد ا عنوانبه شناختیروان یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش ،به زندگی دیام یصیتشخ نقش بررسیهدف از پژوهش حاضر 

 دوگروهیطرح پژوهش، تابع تشخیص بود.  (91-دیکوو) روسیوکرونا  یماریترس از ابتلا به ب ینیبشیگرا در پمثبت یروانشناس

مقیاس ترس از ابتلا  بهنفر  022و بودند  9911تا اردیبهشت  9911جامعه آماری این پژوهش کلیه شهروندان کرجی از اسفند بود. 

 گیری(، جهت9119همکاران )و  دریاشنا( ADHS) یزندگ(، امید به 9911همکاران )ویسی و  (FDCS) روسیوبیماری کرونا  به

( ریف PWS) شناختیروان( و بهزیستی 0229) دسونیوید( کانر و RISC) یآور(، تاب9111) دگسیبرکارور و  یرو،شی زندگی

شدند.  بندیگروهنفر با ترس پایین(  02نفر با ترس بالا و  02نفره ) 02دو گروه  مرحله افراد به ازاینپسپاسخ دادند. ( 9111)

 ،ینیبخوش ،به زندگی دیتایج نشان داد که با کمک ام. نشد وتحلیلتجزیهی تشخیصتابع  تحلیل آزمون با شدهگردآوریهای داده

 تحلیل ممیزی و بینی کردرا پیش( 91-کووید) روسیونا کرو یماریتوان ترس از ابتلا به بمی شناختیروان یستیو بهز یآورتاب

 .بندی نمایدقهطبپایین و بالا  روسیکرونا و یماریترس از ابتلا به بدارای را به دو گروه  افراد بینی صحیحدرصد پیش 18توانست با 

از ابتلا به  ترسدر افراد بر  شناختینروا یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش ،به زندگی دیامگیری کرد عواملی همچون توان نتیجهمی

کرونا  یماریترس از ابتلا به بشود درمانگران در ارائه راهکارهای کاهش است. پیشنهاد می تأثیرگذارآنان  روسیکرونا و یماریب

 تری مبذول نمایند.به این عوامل توجه بیش روسیو

 .روسیکرونا و، ترس، شناختیروان یستیبهزی، آورتاب ،ینیبخوش ،به زندگی دیامگرا، روانشناسی مثبت کلیدی: هایواژه

 
 1311 ماهآذر، پنجاه، شماره پنجمی نوین در علوم رفتاری، دوره هاشرفتیپمجله 
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    0                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 قدمهم

ناشی از  ( و جهان در حال گسترش است، بیماری9911زاده، علیپور، قدمی، علیپور و عبدالله) یرانادر  اخیراًهای که یکی از بیماریی

 که کل جهان را فراگرفته است ناشی از ویروس 91-دبیماری کووی(. 0202کاران، مو ه 9وئواست )( 91-کووید) یروسوکرونا 

2-CoV-SARS ون دورمالن است )به وجود آورده  همه افرادجهانی و تهدیدی برای  سلامتهای برای نظام باشد که چالشمی

های چون پایین آمدن سطح سلامت ( افراد چالش91-کووید) یروسوپاندمیک بیماری کرونا (. در طول دوران 0202، 0و همکاران

(، نشانگان افسردگی 0202، 1شانافلت، ریپ و تورکلاضطراب )مانند  شناختیروان(، افزایش مشکلات 0202، 9دوآن و ژو) یروان

مامون و ) 8(، بیگانه هراسی0202و همکاران،  6ویننگسلامت )(، کیفیت زندگی مرتبط با 0202، 0هوآنگ و ژائوخواب )و کیفیت 

خدابخشی کولایی، ) یاقتصاد، اجتماعی و شناختیروانپیامدهای (، 9911شادمهر، رامک و سنگانی، ) یروان(، فشار 0202، 1گریفتیس

(، پریشانی 0202 ،1ایکسائو، ژانگ، کونگ، لی و یانگخواب )پذیری، اختلال رفتارهای اجتنابی، تحریک زنی،برچسب(، 9911

(، و ترس از ابتلا به بیماری کرونا 9911)شهیاد و محمدی،  و اختلال استرس پس از سانحه (0202و همکاران،  92کیوشناختی )روان

کنند. با توجه با اینکه، هنوز ( را تجربه می9911؛ ویسی، ایمانی، بهروز و ایمانی، 0202، 99اورنل، اسچوچ، سوردی و کسلر) یروسو

و واکسنی برای درمان فرد مبتلا شده به ویروس کرونا وجود ندارد، بسیاری از مردم در سراسر جهان، دچار ترس از مبتلا شدن  دارو

؛ به 0202و همکاران،  90ژواست )بیمارگونه در افراد شده  شناختیروانگیری یک ترس و استرس اند و منجر به شکلبه آن شده

 (.9911یمانی، نقل از ویسی، ایمانی، بهروز و ا

بتلا اما آنچه باعث ترس مردم از م؛ بیماری آنفولانزا کشنده نیست اندازهبهاز سوی دیگر، برخی معتقدند که ویروس کرونا به حتی 

 ویژههبشدن به آن شده است، ناشناخته بودن، تغییرات مداوم ژنتیکی آن، تشخیص دشوار آن به علت همزمانی با بیماری آنفولانزا و 

 کهطوریبهدارو و واکسن برای درمان آن است. از طرفی عامل دیگر ترس مردم از این ویروس دیرتر نشان دادن علائم آن است.  نبود

بیماری آنفولانزا ممکن است بسیار زودتر علائم خود را نشان دهد، ولی ویروس کرونا ممکن است چندین روز به طول بینجامد که 

ست افسی را در فرد بروز دهد. همه این عوامل باعث ترس شدید مردم از مبتلا شدن به آن شده نارسایی تنفسی و علائم حاد تن

( را افزایش دهد 91-کووید) یروسوتواند ترس از ابتلا به کرونا (. یکی از متغیرهایی که می9911ویسی، ایمانی، بهروز و ایمانی، )

                                                           
1. Wu 
2. Van Doremalen 
3. Duan & Zhu 
4. Shanafelt, Ripp & Trockel 
5. Huang & Zhao 
6. Nguyen 
7. xenophobia 
8. Mamun & Griffiths 
9  Xiao, Zhang, Kong Li, & Yang 
10. Qiu 
11. Ornell, Schuch, Sordi & Kessler 
12. Zhu 
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    9                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

شود. یفعال توسط فرد پیگیری م طوربهاست که  شدهیفتوصیک میل شدید  عنوانبهبه زندگی امید تواند باشد. می 9امید به زندگی

است که  شدهیفتعرشناختی و هدفمند  عمدتاًیک الگوی فکری  عنوانبه، امید 0به عبارتی، بر اساس نظریه امید به زندگی اشنایدر

انند و در مباقی می یزهباانگیروی از این مسیرها کنند و برای پدر آن افراد برای رسیدن به اهداف خود مسیرهای مختلفی را طی می

، 9؛ به نقل از پلگینگ، بورگر و وان اکسل0220اشنایدر، گردند )صورت لزوم فعالانه به دنبال مسیرهای جایگزین برای این اهداف می

0202.) 

بینی در توانند باشند. خوشتر هم میبینهمچنین افرادی که ترس کمتری از ابتلا به بیماری کرونا ویروس دارند، به زندگی خوش

ی فرد گیرجهت ینوعبه بینیخوش درواقعمقابل بدبینی قرار دارد، گرایش به این دارد که در زندگی تجارب خوب رخ خواهند داد، 

نی در بت، کلی و دروعامل ثا عنوانبهانتظار پیامدهای مثبت داشته و این پیامدهای مثبت  معمولاًدر زندگی اشاره دارد که در آن فرد 

شیوع کرونا ویروس در بین جامعه باعث شده است که بسیاری از افراد  (.9111، 1کارور و بریدگس یرو،شوند )شینظر گرفته می

 6یآوراگرچه تاب(. افزون بر این 0202، 0شوکلاشود )آسیب جدی  خوشدست هاآن بینیخوشنسبت به زندگی بدبین باشند و 

دارد  (91-کووید) یروسوکرونا  ریگهمه یماریدر طول بافراد و سلامت روان  یشناخت ی،جسم تیبهبود وضع در یدیشد تأثیرات

زا و تهدیدزا دگیتنیآمیز با شرایط موفقیت سازش یافتگی  توانایی عنوانبهیک ویژگی شخصیتی  عنوانبهآوری (. تاب0202، 8چن)

 قدرت و توانایی فرد برای رویارویی و عنوانبهآوری تابه کانر و دیویدسون، ، بر اساس نظریدیگریعبارتبه .است شدهیفتوص

از سوی دیگر پایین بودن سطح بهزیستی  (.0202و همکاران،  1زاگالاز-کاچوناست ) شدهیفتعر هاو سختی 1هامواجهه با مشقّت

 (. 0202ران، و همکا 99کوشود )در افراد باعث ترس از بیماری کرونا ویروس می 92شناختیروان

دارا بودن اهدافی مشخص در زندگی(، تسلط ) 90داشتن هدف در زندگی عنوانبه شناختیروانبهزیستی  بر اساس نظریه ریف،

رشد و احساس ) 91های شخصی(، رشد فردیهای متناسب با نیازها و ارزشها، ایجاد زمینهاز فرصت مؤثراستفاده ) 99محیطی

گری، خودمختاری و خودتعیین) 96های خوب و بد زندگی خود(، استقلالپذیرفتن جنبه) 90خودشکوفایی در خود(، پذیرش خود

                                                           
1. life expectancy 
2. Snyder 
3. Pleeging, Burger & Van Exel 
4. Scheier, Carver & Bridges 
5. Shukla 
6. resilience 
7. Chen 
8. adversity 
9. Cachón Zagalaz 
10. well-being psychological 
11. Ko 
12. purpose in life 
13. mastery 
14. personal growth 
15. self-acceptance 
16. autonomy 
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    1                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 اعتمادقابلو  بخشیترضاروابط گرم، ) 9رابطه مثبت با دیگران عنوانبهپایداری در برابر فشارهای اجتماعی( و در نهایت بهزیستی 

 ،بینیخوش ،به زندگی دیامبر اساس آنچه گفته  رمجموعد (.0291و همکاران،  0هولتماتاست ) شدهیفتعر( هاآنبا دیگران و همدلی 

کرونا  یماریترس از ابتلا به بتواند نقش مهمی در تبیین میگرا مثبت یابعاد روانشناس عنوانبه شناختیروان یستیو بهز آوریتاب

تلا به ترس از اباین متغیرها را بر روی  ای که توانسته باشد نقش تشخیصیاما تاکنون مطالعه؛ داشته باشد (91-دیکوو) یروسو

نشان داده باشد وجود ندارد و این پژوهش در راستای رفع این خلاء پژوهشی به این سوال  (91-دیکوو) یروسوکرونا  یماریب

د به دو گروه بندی افراتشخیص و طبقه به قادر شناختیروان یستیو بهز آوریتاب ،بینیخوش ،به زندگی دیامپاسخ داده است که آیا 

 ؟باشندمی بالا و پایین (91-دیکوو) یروسوکرونا  یماریترس از ابتلا به بدارای 

 روش پژوهش

جامعه آماری این پژوهش کلیه افراد ساکن شهر کرج در سال  بود.  دوگروهیروش پژوهش توصیفی و دارای طرح تابع تشخیص 

( و با در 0228) 9از تاپاکینگ، فیدل، و اولمن n=50+8m ر طبق فرمولبودند. حجم نمونه ب 9911تا اردیبهشت سال  9911اسفند 

نفر انتخاب شد. برای گردآوری  022پذیری بیشتر نتایج ها و در جهت تعمیمنظر گرفتن احتمال ریزش، ناقص بودن برخی پاسخنامه

آنلاین طراحی و لینک آن در صفحات  صورتبهها ها از روش آنلاین از طریق گوگل فرم استفاده شد. به این صورت که مقیاسداده

اینستاگرام، واتساپ و تلگرام( افراد نمونه متمایل به شرکت در پژوهش قرار داده شد، تا افرادی که ) یمجازهای اجتماعی شبکه

ش لیل روهای خود را برای پژوهشگر ارسال کنند. لذا به این دمایل به شرکت در پژوهش بودند به سوالات پاسخ دهند و پاسخ

 0مقیاس ترس از ابتلا به بیماری کرونا ویروسبر اساس ها بود. بعد از گردآوری داده 1گیری در این پژوهش در دسترسنمونه

(FDCS)  نفر با ترس پایین( انتخاب شدند و به بر اساس امید به  02نفر با ترس بالا و  02گروه )( دو 9911همکاران )ویسی و

ها یهای آزمودنهای پاسخها پرسشنامهمقایسه شدند. بعد از گردآوری داده شناختیروانری و بهزیستی آوبینی، تابزندگی، خوش

 01نسخه  SPSS افزارنرم( با 6تحلیل تابع تشخیصی یا تحلیل ممیزی) یاستنباطدر دو سطح توصیفی )میانگین و انحراف معیار( و 

 تحلیل شد.

 ابزار پژوهش

سوال است که برای  0این مقیاس شامل  :(9911همکاران )ویسی و  (FDCS) یروسواری کرونا مقیاس ترس از ابتلا به بیم

 یادرجهنجپ صورتبهگذاری آن گیری ترس از مبتلا شدن به کرونا ویروس در بزرگسالان ساخته و هنجاریابی شده است. نمرهاندازه

 شدهگرفتهدر نظر  0، خیلی زیاد نمره 1، زیاد نمره 9توسط نمره ، م0، کم نمره 9لیکرت است به این صورت که برای خیلی کم نمره 

                                                           
1. positive relationships 
2. Holtmaat 
3. Tabachnick, Fidell & Ullman 
4. convenience sampling 
5. Fear of Disease Coronaviruses Scale (FDCS) 
6. discriminant function 
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    0                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

( زالسکی، DFS) 9بررسی روایی همگرایی مقیاس ترس از ابتلا به بیماری کرونا ویروس از مقیاس آینده تاریک منظوربهاست. 

به دست  29/2عنادار در سطح و م 01/2( استفاده شد که ضریب همبستگی پیرسون 0291) 0کواپینسکا، پرزپیورکا و میسنر-سوبول

 شدهمحاسبه 19/2است که ضریب  شدهاستفاده(. همچنین برای بررسی اعتبار مقیاس از آلفای کرونباخ 9911ویسی و همکاران، آمد )

بت نسشد. به این صورت که مقادیر  یدتائدر پژوهش حاضر روایی مقیاس با روش تحلیل عاملی (. 9911ویسی و همکاران، است )

ی مجذور و خطای ریشه (CFI) ایسهیشاخص برازش مقا، (GFI) برازش ییکویشاخص ن، d2X/ اسکوئر به درجه آزادیکای 

به دست آمد. پایایی و اعتبار مقیاس نیز با روش آلفای  260/2و  102/2، 199/2، 100/9به ترتیب  (RMSEA) میانگین تقریب

 به دست آمد. 19/2کرونباخ بررسی و ضریب 

 شدهساختهسال  90از  شیبزرگسالان ب یبراسوالی  90این مقیاس  :(9119همکاران )و  دریاشنا( ADHS) 9د به زندگیمقیاس امی

کند گیری میرا اندازه 1و  6، 1، 9سوالات با  0؛ تفکر راهبردی90و  92، 1، 0با سوالات  1یتفکر عامل اسیخرده مقدو شامل و  است

از سوالات  کیبه هر . اندشدهگرفتهسوالات انحرافی در نظر  عنوانبه 99، 8، 0، 9والات همچنین س. (0291و همکاران،  6چانگ)

نمره، کمی  9نمره، مخالفم  0نمره، بسیار مخالفم  9مخالفم  کاملاًگیرد به این صورت که به صورت می کرتیل یانهیگز 8 اسیدر مق

 نیبنابرا؛ (9918فرد و نریمانی، صمدیشود )یم پاسخ داده نمره 8موافقم  نمره و بسیار 6نمره، موافقم  0نمره، کمی موافقم  1مخالفم 

نقطه برش پیشنهاد شده است. برای بررسی همسانی درونی  عنوانبهدر این مقیاس  00نمره  ؛ وخواهد بود 11تا  90 نیدامنه نمرات ب

(. 9918اورکی، بیات، نجفی و نورمحمدی، است ) آمدهدستبه 11/2تا  81/2مقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضریب 

 آمدهدستبه( 9918فرد و نریمانی، )صمدی12/2(. ضریب 9918)نصرتی، مومنی، مزده و کرمی، 89/2های دیگر ضرایب در پژوهش

، تفکر 69/2 لیاست. در خارج از کشور برای بررسی اعتبار مقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضرایب برای تفکر عام

در پژوهش حاضر روایی مقیاس با روش تحلیل  .(0202و همکاران،  8پنانتاست ) شدهگزارش 11/2و کل سوالات  12/2راهبردی 

شاخص ، (GFIبرازش ) ییکویشاخص ن، d2X/ نسبت کای اسکوئر به درجه آزادیعاملی تایید شد. به این صورت که مقادیر 

به  269/2و  199/2، 189/2، 019/9به ترتیب  (RMSEA) یبتقری مجذور میانگین ریشهو خطای  (CFI) ایسهیبرازش مقا

 به دست آمد. 89/2دست آمد. پایایی و اعتبار مقیاس نیز با روش آلفای کرونباخ بررسی و ضریب 

است و در  سوال 92این پرسشنامه شامل  :(9111) یدگسبرکارور و  یرو،شی 8زندگی گیریتجدیدنظر شده جهت پرسشنامه

ای صورت درجه 0گذاری پرسشنامه در طیف لیکرت ( به فارسی ترجمه و اعتباریابی شده است. نمره9919) یخدابخشایران توسط 

مخالفم نمره صفر تعلق  کاملاً ،9، مخالفم نمره 0، نظری ندارم نمره 9، موافقم نمره 1نمره  موافقم کاملاًگیرد. به این صورت که می

                                                           
1. Dark Future Scale (DFS) 
2. Zaleski, Sobol-Kwapinska, Przepiorka & Meisner 
3. Adult Dispositional Hope Scale (ADHS) 
4. agency 
5. pathways 
6. Chang 
7 . Pennant 
8. Life Orientation Test-Revised (LOT-R) 
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    6                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 کاملاًشوند. به این صورت که گذاری میمعکوس نمره صورتبه 1و  8، 9(. سوالات 0291و همکاران،  9اسپک درون) یردگمی

و همکاران،  0هاست) یردگتعلق می 1مخالفم نمره  کاملاً ،9، مخالفم نمره 0، نظری ندارم نمره 9موافقم نمره صفر، موافقم نمره 

(. در داخل 0291و همکاران،  9هافمن) یردگتعلق نمی هاآنای به گذاری نمرهر نمرهانحرافی هستند و د 1و  6، 0، 0(. سوالات 0291

کمری و شیخ است ) آمدهدستبه 61/2ایران برای بررسی قابلیت اعتماد پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضریب 

( و اعتبار 9918پور و منصوری، قدماست ) شدهگزارش 80/2(. در یک پژوهش دیگر ضریب آلفای کرونباخ 9911الاسلامی، 

 29/2و معنادار در سطح  -01/2( ضریب همبستگی 9112) 1همگرایی با پرسشنامه راهبردهای مقابله با تنیدگی اندلر و پارکر

فای ه از آل(. در خارج کشور سازندگان پرسشنامه برای بررسی قابلیت اعتماد پرسشنام9911گلستانه و تیموری، است ) آمدهدستبه

اند. همچنین ضرایب بازآزمایی به دست آورده 88/2تا  80/2در دامنه  92و  1، 8، 1، 9، 9اند که ضرایب سوالات کرونباخ استفاده کرده

(. در پژوهشی دیگر 9111کارور و بریدگس،  یرو،شیاند )گزارش کرده 81/2تا  06/2ماه ضرایب در دامنه  01تا  1در فاصله زمانی 

در  (.0291و همکاران،  0گونزالوزاست ) شدهمحاسبه 81/2تا  88/2آلفای کرونباخ برای بررسی اعتماد پرسشنامه در دامنه  ضرایب

است  آمدهدستبه 80/2( و 0291، 6)سزابو، بوروس و بوسزه80/2تا  61/2های دیگر ضرایب آلفای کرونباخ در دامنه پژوهش

بت نسر روایی پرسشنامه با روش تحلیل عاملی تایید شد. به این صورت که مقادیر در پژوهش حاض(. 0291هاست و همکاران، )

ی مجذور و خطای ریشه (CFI) یاسهیشاخص برازش مقا، (GFIبرازش ) ییکویشاخص ن، d2X/ کای اسکوئر به درجه آزادی

اعتبار پرسشنامه نیز با روش آلفای به دست آمد. پایایی و  260/2و  190/2، 169/2، 600/9به ترتیب  (RMSEA)میانگین تقریب 

 به دست آمد. 10/2کرونباخ بررسی و ضریب 

 1تصور از شایستگی فردی خرده مقیاس 0سوال دارد و  00این مقیاس  :(3009)7( کانر و دیویدسونRISC) یآورمقیاس تاب

 92پذیرش مثبت تغییر؛ 02و  91، 91، 90، 91، 8، 6با سوالات  1؛ تحمل عاطفه منفی00و  01، 09، 98، 96، 90، 99، 92با سوالات 

 خدابخشیکند )گیری میرا اندازه 1و  9با سوالات  90معنوی تأثیرات؛ 00و  09، 99با سوالات  99کنترل؛ 1و  0، 1، 0، 9با سوالات 

 کاملاًرت که برای باشد به این صولیکرت می یادرجهپنج صورتبهگذاری مقیاس (. نمره9911، ثناگوو  نژادفلسفی ،متین ،کولایی

خواستاری و است ) شدهگرفتهدر نظر  1موافقم نمره  کاملاً، 9، موافقم نمره 0، نظری ندارم نمره 9، مخالفم نمره 2مخالفم نمره 

نمره بالاتر  کهطوریبهباشد. می 02باشد. نقطه برش این مقیاس نمره می 922(. حداقل نمره صفر و حداکثر نمره  9911عسگری، 

                                                           
1. Van Der Spek 
2. Hassett 
3. Huffman 
4. Endler & Parker 
5. Gonzálvez 
6. Szabo, Boros & Bősze 
7. Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) 
8. personal competence 
9. tolerance of negative affects 
10. positive acceptanceof change 
11. control 
12. spirituality 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

nd
ib

s.
co

m
 o

n 
20

25
-0

7-
12

 ]
 

                             6 / 18

https://ijndibs.com/article-1-520-en.html


  منرح                                                                             ......  ابعاد عنوان به روانشناختی بهزیستی و آوری ابت بینی، خوش زندگی، به امید تشخیصی نقش

  

 

    8                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

های شهید (. در داخل ایران بر روی کارکنان دانشگاه9911روحانی و اشراقی، بود )آوری خواهد نشانگر افراد دارای تاب 02از 

پورحسین، خرسندی یامچی و فیروز است ) آمدهدستبه 11/2مقدار آلفای کرونباخ برابر با بهشتی، علامه طباطبایی و دانشگاه یزد 

 0و کاستا ( مک کریFFI-NEO) 9همبستگی بین مقیاس با سیاهه پنج عاملی شده شخصیت(. ضریب 9918کوهی برنج آبادی، 

روایی همگرایی مقیاس  دهندهنشاناست که  آمدهدستبه 29/2دار در سطح و معنی 01/2تا  91/2ضرایب در دامنه بین  (0221)

ی اعتبار پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده شده (. در یک پژوهش برای بررس9918جنادله، بساک نژاد، یونسی و سعادتمند، است )

 شدهگزارش 10/2(. همچنین در یک پژوهش آلفای کرونباخ 9911حسینی نیا و حاتمی، است ) آمدهدستبه 89/2است که ضریب 

( و در 0229 کانر و دیویدسون،)18/2(. در خارج کشور سازنده پرسشنامه آلفای کرونباخ 9911صابری فرد و حاجی اربابی، است )

( و در یک 0291و همکاران،  1)هرورو 82/2(، آلفای کرونباخ 0291، 9)دای، ژوانگ و هوآن88/2ها آلفای کرونباخ دیگر پژوهش

در پژوهش حاضر روایی مقیاس با روش تحلیل عاملی تایید (. 0202، 0لی، یو و کیماست ) آمدهدستبه 11/2مطالعه دیگر ضریب 

 یاسهیشاخص برازش مقا، (GFIبرازش ) ییکویشاخص ن، d2X/ نسبت کای اسکوئر به درجه آزادیقادیر شد. به این صورت که م

(CFI) مجذور میانگین تقریب  و خطای ریشه(RMSEA)  به دست آمد. پایایی و  261/2و  199/2، 109/2، 099/9به ترتیب

 آمد.به دست  19/2اعتبار مقیاس نیز با روش آلفای کرونباخ بررسی و ضریب 

شامل تسلط محیطی با  مؤلفه 6سوال است و  91این مقیاس شامل  :(9181) 7( ریفPWS) 6شناختیروانمقیاس بهزیستی 

، داشتن هدف در زندگی با سوالات 99، 99، 9، رابطه مثبت با دیگران با سوالات 92، 1، 0، پذیرش خود با سوالات 6، 1، 9سوالات 

(. 0291، 1توماس و آزمیتیاکند )گیری میرا اندازه 91، 90، 1و استقلال با سوالات  98، 90 ،8، رشد فردی با سوالات 96، 91، 0

، تا 9م نمره مخالف کاملاًباشد به این صورت که موافقم می کاملاًمخالفم از تا  کاملاًای از درجه 6طیف  صورتبهسوالات 

تعلق  6م نمره موافق کاملاًو  0نمره  م، تا حدودی موافق1نمره  م، خیلی کم موافق9م نمره ، خیلی کم مخالف0م نمره مخالف حدودی

معکوس به این صورت که  صورتبه 98، 96، 99، 92، 1، 0، 1، 9(. سوالات 9918و ممی زاده اوجور،  آبادیمابراهگیرد )اصغری می

و  0نمره  م، تا حدودی موافق9م نمره فق، خیلی کم موا1م نمره ، خیلی کم مخالف0م نمره مخالف ، تا حدودی6م نمره مخالف کاملاً

 81/2(. در یک پژوهش آلفای کرونباخ برای بررسی اعتبار مقیاس 9919سفیدی و فرزاد، شود )داده می 9م نمره موافق کاملاً

و  80/2 شناختیروان(. در یک تحقیق دیگر ضریب اعتبار مقیاس بهزیستی 9911علیجان زاده تنکابنی و باقری، است ) آمدهدستبه

، رشد 81/2، داشتن هدف در زندگی 81/2، رابطه مثبت با دیگران 81/2، پذیرش خود 81/2ها برای تسلط محیطی خرده مقیاس

(. همچنین در یک پژوهش دیگر آلفای کرونباخ کل 9911گلستانه و بهزادی، است ) آمدهدستبه 81/2و استقلال   12/2فردی 

                                                           
1. Neo Five-Factor Inventory (NEO-FFI) 
2. McCrae & Costa 
3. Dai, Zhuang & Huan 
4 . Herrero 
5. Lee, Yu & Kim 
6. psychological well-being scale (PWS) 
7. Ryff 
8. Thomas & Azmitia 
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    1                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

(. روایی همگرایی 9911حاجی کرم، قمری و امیری مجد، است ) شدهگزارش 81/2تا  86/2بین در دامنه  هامؤلفهو  19/2سوالات 

 آمدهدستبه 29/2دار در سطح و معنی -61/2ضریب همبستگی  9با مقیاس ناگویی هیجانی تورنتو شناختیروانمقیاس بهزیستی 

همچنین در پژوهش بر روی بزرگسالان بازنشسته  (.9918سدیدی و یمینی، است )روایی همگرایی مقیاس  دهندهنشاناست که 

مقیاس بررسی و  یسنجروانهای (. در خارج از کشور ویژگی9911حسینی نیا و حاتمی، است ) آمدهدستبه 82/2آلفای کرونباخ 

 دهندهنشاناست که  شدهگزارشدار و معنی 10/2نتایج نشان داده است ضریب همبستگی پیرسون مقیاس با رضایت از زندگی 

(. برای بررسی اعتبار مقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده 0298، 0فریدمن، روینی، فوی، جاروس و ریفاست )روایی همگرایی 

(. همچنین در یک پژوهش 0291و همکاران،  9تاموسیوناساست ) آمدهدستبه 81/2است که ضریب آلفای کل سوالات مقیاس 

فریدمن، روینی، است ) آمدهدستبه 11/2تا  82/2در دامنه بین  هامؤلفهبرای  11/2سوالات  دیگر ضرایب آلفای کرونباخ برای کل

در پژوهش حاضر روایی مقیاس با روش تحلیل عاملی تایید شد. به این صورت که مقادیر  (.0291فوی، جاروس، لاو و ریف، 

ی و خطای ریشه (CFI) یاسهیص برازش مقاشاخ، (GFIبرازش ) ییکویشاخص ن، d2X/ نسبت کای اسکوئر به درجه آزادی

به دست آمد. پایایی و اعتبار مقیاس نیز با روش  280/2و  109/2، 119/2، 809/9به ترتیب  (RMSEA)مجذور میانگین تقریب 

 به دست آمد. 10/2آلفای کرونباخ بررسی و ضریب 

 هایافته

 ( بالا و پایین91-کووید) یروسود دارای ترس از ابتلا به کرونا های توصیفی متغیرهای پژوهش در دو گروه افرا. یافته9جدول 

 نرمال بودن ترس بالا ترس پایین متغیرهای پژوهش

 کشیدگی کجی انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 -001/2 060/2 69/0 91/99 12/0 16/99 یتفکر عامل

 -661/2 -190/2 00/9 66/92 91/0 61/99 تفکر راهبردی

 -69/2 -209/2 92/9 16/98 12/0 81/91 بینیخوش

 -611/2 201/2 00/0 60/99 21/9 91/91 تسلط محیطی

 -916/2 -061/2 91/0 91/99 09/0 11/99 پذیرش خود

 -999/2 -900/2 90/0 11/92 12/0 12/90 رابطه مثبت با دیگران

 -101/2 906/2 90/0 11/99 61/0 90/99 داشتن هدف در زندگی

 -190/9 199/2 11/0 10/99 68/0 92/99 د فردیرش

 -881/2 019/2 02/0 16/92 29/0 12/90 استقلال

 -869/2 912/2 92/1 11/02 11/1 00/09 تصور شایستگی فردی

 -109/2 996/2 99/1 62/91 02/1 11/09 تحمل عاطفه منفی

 -610/2 189/2 96/9 12/98 91/9 12/91 پذیرش مثبت تغییر

 -098/2 919/2 20/0 12/92 08/0 12/99 کنترل

 -001/2 091/2 19/9 10/1 16/9 10/6 معنوی تأثیرات

                                                           
1. Toronto Alexithymia Scale-20 
2. Friedman, Ruini,  Foy, Jaros Sampson & Ryff 
3. Tamosiunas 
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    1                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

( بالا و پایین را 91-کووید) یروسوهای توصیفی متغیرهای پژوهش در دو گروه افراد دارای ترس از ابتلا به کرونا یافته -9جدول 

در پژوهش حاضر از دو شاخص رایج برای بررسی نرمال بودن،  شدهمشاهدهبرای بررسی نرمال بودن توزیع متغیرهای  دهد.نشان می

و کمتر  9تر از ترتیب کمبه  ایدو کشیدگی برای متغیرهای پژوهش ب کجیقدر مطلق ضریب که  و کشیدگی استفاده شد کجیشامل 

بنابراین، توزیع تمامی ؛ بودند 92و کمتر از  9در این پژوهش کجی و کشیدگی متغیرهای پژوهش به ترتیب کمتر از  .باشد 92از 

ن باکس انجام شد که نتایج آچند خطی آزمون امهم فرضیشپ. برای انجام تحلیل تابع تشخیصی، متغیرهای پژوهش نرمال است

 (. P=266/2؛ Boxes M=610/00امکان استفاده از این روش را تایید کرد )

 اندارد و ساختاری متغیرهای پژوهشها و ماتریس ضرایب استنتایج آزمون برابری میانگین .3جدول 

درجه آزادی  F ویلکز بینیشپمتغیرهای 

9 

درجه آزادی 

0 

 ضرایب ساختار ضرایب استاندارد معناداری

 -061/2 -988/2 229/2 11 9 912/00 191/2* یتفکر عامل

 -091/2 -981/2 229/2 11 9 011/06 818/2* تفکر راهبردی

 -000/2 -200/2 291/2 11 9 980/1 108/2* بینیخوش

 -119/2 -689/2 229/2 11 9 868/02 100/2* تسلط محیطی

 -161/2 -066/2 229/2 11 9 016/99 801/2* پذیرش خود

 -111/2 -121/2 229/2 11 9 029/91 119/2* رابطه مثبت با دیگران

 -191/2 -690/2 229/2 11 9 209/99 111/2* داشتن هدف در زندگی

 -989/2 -098/2 2201/2 11 9 099/0 111/2* رشد فردی

 -991/2 -096/2 229/2 11 9 201/91 198/2* استقلال

 -018/2 -062/2 226/2 11 9 190/8 100/2* تصور شایستگی فردی

 -010/2 -999/2 229/2 11 9 162/99 181/2* تحمل عاطفه منفی

 -099/2 -080/2 201/2 11 9 001/0 111/2* پذیرش مثبت تغییر

 -099/2 -900/2 291/2 11 9 610/0 116/2* کنترل

 -099/2 -911/2 229/2 11 9 209/01 888/2* معنوی تأثیرات
 دار هستند. معنی P<29/2سطح  در  Fمقادیر آماره * 

به  دیماتفاوت بین میانگین دو گروه در متغیرهای  کنندهیانباست که نتایج  شدهارائهها نتایج آزمون برابری میانگین 0در جدول 

 جدول در پژوهش متغیرهای ساختاری و استاندارد بود. همچنین ضرایب شناختیروان یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش ،زندگی

 تابع تشخیص، توسط یجادشدها بعد تعیین در هابینپیش سایر به و بالاتر، نسبت 9/2با ضرایب ساختاری  فوق آمده است و متغیرهای

 ند.دار برانگیزی توجه اهمیت
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    92                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 های تشخیصی . خلاصه نتایج تابع9جدول 

 آماره شاخص

 9 تابع

 116/2 مقدار ویژه

 820/2 همبستگی کانونی

 118/2 ضریب تعیین() یکانونمجذور همبستگی 

 029/2 لامبدای ویلکز

 91 درجه آزادی

 229/2 معناداری

و همبستگی کانونی  0نشان داد که با توجه به مقدار ویژه 9فهای متعارحاصل از تحلیل تابع تشخیصی و بررسی تابع -9نتایج جدول 

 یروسوتوان گفت که تابع تشخیص از قدرت تمیز خوبی برای تمایز دو گروه افراد دارای ترس از ابتلا به کرونا ، میآمدهدستبه

بین است. همچنین ز متغیرهای پیشدرصد از واریانس تفاوت دو گروه ناشی ا 8/11مند است و حدود ( بالا و پایین بهره91-کووید)

نتایج  1معناداری تابع تشخیص است. در جدول  کنندهیانببا توجه به مقدار لامبدای ویلکز، درجه آزادی تابع و معناداری آن، نتایج 

 ها توسط تابع تشخیص آمده است. گروه یبندطبقهحاصل از 

 ( بالا و پایین91-کووید) یروسوبا ترس از ابتلا به کرونا های در گروه یبندطبقهفراوانی و درصد نتایج  .1جدول 

 گروه
 شدهبینییشپعضویت در گروه 

 کل
 ترس بالا ترس پایین

 نفر 02  6 11 ترس پایین تعداد

 نفر 02 19 8 ترس بالا

 %922 %90 %11 ترس پایین درصد

 %922 %16 %91 ترس بالا

 درصد 18 بینی عضویت گروهیپیش

با ها )هعضویت گرو از کلیتی جدول عبارتی، دهد. بهمی نشان را تابع تشخیصی نبودن یا موفق بودن از مفیدی خلاصه 1 جدول

درصد( از افراد دارای  11نفر ) 11در جدول  شدهارائههای دهد. طبق آمارهنشان می را ترس از ابتلا به کرونا ویروس بالا و پایین(

 بینیپیش عنوانبه درصد 18 . نرخ موفقیتاندشدهدادهصحیح تشخیص  طوربه( افراد با ترس بالا درصد 16نفر ) 19ترس پایین و 

 عضویت برای بینی درستیپیش موارد، درصد 18توان گفت که تابع در می کهطوریبهاست.  آمدهدستبه تابع برای گروهی عضویت

 دارد.  ( پایین و بالا91-کووید) یروسوکرونا های با ترس از ابتلا به گروه در افراد یبندطبقه یا و

 

                                                           
1. canonical functions 
2. eigenvalue 
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    99                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 گیریبحث و نتیجه

بعاد ا عنوانبه شناختیروان یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش ،به زندگی دیام یصیتشخ نقش بررسیهدف از پژوهش حاضر 

 ،به زندگی دیان داد که با کمک امتایج نشنبود.  (91-دیکوو) روسیوکرونا  یماریترس از ابتلا به ب ینیبشیگرا در پمثبت یروانشناس

تحلیل  و بینی کردرا پیش( 91-کووید) روسیوکرونا  یماریتوان ترس از ابتلا به بمی شناختیروان یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش

بندی طبقهالا و بپایین  روسیکرونا و یماریترس از ابتلا به بدارای را به دو گروه  افراد بینی صحیحدرصد پیش 18توانست با  ممیزی

رس از تدر افراد بر  شناختیروان یستیو بهز یآورتاب ،ینیبخوش ،به زندگی دیامگیری کرد عواملی همچون توان نتیجهمی .نماید

 (0202همکاران )( و کو و 0202چن )تواند با نتایج تحقیقات است. این نتیجه می تأثیرگذارآنان  روسیکرونا و یماریابتلا به ب

 سلامتامید،  هکتوان گفت همسویی داشته باشد. در تبیین نقش تشخیصی امید به زندگی بر ترس از ابتلا به کرونا ویروس می

ذهنی، خلق  سلامتپزشکی،  مداخلاتخود گزارشی، پاسخ مثبت به  سلامت ازجملهها جسمی و روانی را که با انواع شاخص

کند ینی میب، پیشاندشدهمشخص سلامت ارتقادهندهندگی، کنار آمدن مؤثر و رفتارهای مثبت، نیرومندی ایمن شناختی، رضایت از ز

در  مؤثرای یک راهبرد مقابله عنوانبه امید به زندگی (.9918؛ به نقل از پورفرج و رضازاده، 0291، 9لانمتیو، دانینگ، کوآتز و وی)

؛ به نقل از نصرتی، 0290، 0فیوزکند )یرش و انطباق با بیماری کمک میاست و به فرد در پذ تأثیرگذاربا بیماری دشوار  کنار آمدن

تشخیصی، ترس از ابتلا به کرونا ویروس را  صورتبه(. لذا منطقی است که امید به زندگی بتواند 9918مومنی، مزده و کرمی، 

از مفاهیمی است  ینیبخوش کهان گفت توبینی بر ترس از ابتلا به کرونا ویروس میبینی کند. در تبیین نقش تشخیصی خوشپیش

گرایش به این است که در زندگی تجارب  بینیخوش(. 9911کمری و شیخ الاسلامی، است )که در حوزه روانشناسی مثبت مطرح 

 پیامدهای مثبت، مورد انتظار هستند و این معمولاًاشاره دارد که در آن  ینیگزجهتبه  بینیخوشخوب رخ خواهند داد، در واقع 

راد در های افگریزی برای فرا از استرس عنوانبه بینیخوش .شوندعامل ثابت، کلی و درونی در نظر گرفته می عنوانبهپیامدها 

افظت و فشارها مح هاا، ترسهاز افراد با استفاده از بهزیستی هیجانی در برابر استرس بینیخوشهای مختلف است. این موقعیت

تشخیصی، ترس از ابتلا به کرونا ویروس  صورتبهبینی بتواند لذا منطقی است که خوش(.  0298، 9سچیروروچ، جوبین و اکند )می

 بینی کند.را پیش

ذیر در برابر پآوری به معنای مقاومت فعلتاب کهتوان گفت آوری بر ترس از ابتلا به کرونا ویروس میدر تبیین نقش تشخیصی تاب

وری را آفعال و سازنده محیط پیرامونی خود است. تاب یکنندهمشارکت آورتابت، بلکه فرد نیس دکنندهیتهدآسیب یا شرایط 

، مالی و یا احساسی به تعادل مجدد اطلاق شده است و بیانگر توانایی فرد جهت سازش های اجتماعیظرفیت بازگشت از چالش

آوری عاملی است که به افراد در مواجه تابی زندگی است. زایافتگی مجدد در برابر غم، ضربه، شرایط نامطلوب و عوامل تنیدگی

را در برابر اختلالات روانی و مشکلات زندگی محافظت  هاآنکند و زای زندگی کمک میو سازگاری با شرایط سخت و استرس

                                                           
1. Mathew, Dunning, Coats & Whelan 
2. Feuz 
3. Wrosch, Jobin & Scheier 
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    90                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

زاده، امودی، الهیاری و  عبداللهدارند )شان زای محیطی در زندگیافراد تاب آور، سازگاری فردی بالایی با عوامل استرس .کندمی

ی کند. در تبیین بینتشخیصی، ترس از ابتلا به کرونا ویروس را پیش صورتبهآوری بتواند (. لذا منطقی است که تاب9911خانجانی، 

 های فرد ازتبهزیستی روانی شامل دریاف کهتوان گفت بر ترس از ابتلا به کرونا ویروس می شناختیرواننقش تشخیصی بهزیستی 

و  دیآیممستمر به دست  یهایابیارزبا پیامدهای عملکردی است که در فرایند  شدهمیترسمعین و  یهاهدفمیزان هماهنگی بین 

مستلزم  شناختیروانبهزیستی  (.9912خسروشاهی و هاشمی، شود )پایدار در توالی زندگی منتهی می نسبتاًبه رضایت درونی و 

های وجودی در برابر چالش شدهمشاهده، رشد و تحول شناختیروانرویکرد بهزیستی های وجودی زندگی است. درک چالش

؛ به نقل از سدیدی 9910استجابی، برماس و بهرامی،  ضربدارد )بر توسعۀ روابط انسانی تأکید  شدتبهکند و زندگی را بررسی می

ینی بتشخیصی، ترس از ابتلا به کرونا ویروس را پیش صورتبهبتواند  شناختیروان(. لذا منطقی است که بهزیستی 9918و یمینی، 

 کند.

 هایتیمحدود ازجملهاین مطالعه مقطعی بودن آن است. محدودیت تبیین علی مطالعات همبستگی نیز عمده  هایتیاز محدود یکی

و  اهنتایج را به دیگر گروه شد که این امر تعمیمرا شامل می افراد ساکن شهر کرجر پژوهش حاضر گروه نمونه این تحقیق است. د

-مداد صورتبهها های اصلی این پژوهش مهیا نبودن شرایط اجرای پرسشنامهیکی از محدودیت. سازدرا دشوار میجوامع دیگر 

های اجتماعی مجازی پرداخته ها از طریق شبکه( به اجرای مجازی پرسشنامه91-کووید) یروسوکاغذی بود که به دلیل شیوع کرونا 

ند اشانس همه افراد ساکن شهر کرج برای شرکت در پژوهش یکسان نبود و تنها کسانی قادر به شرکت در پژوهش بوده روینازا. شد

بودن  یخود گزارشهمچنین اند، که این خود یک محدودیت عمده خارج از اختیار پژوهش بوده است. که دسترسی به اینترنت داشته

 هایدر این زمینه از نمونه مندعلاقهشود که پژوهشگران های پژوهش بود. پیشنهاد میمحدودیتیکی دیگر از  موردمطالعهابزار 

ری پیدا کند. تحقیقات، جامعیت بیشت گونهیناقرار گیرند و نتایج  یموردبررسآماری مختلفی استفاده کنند تا کلیه اقشار یک جامعه، 

آوری و بینی، تابمانند امید به زندگی، خوشمتغیرهای پژوهش  برخی آموزشقابلرح پژوهش حاضر و ماهیت طبا توجه به 

بتلا به بیماری در ترس از ابر  این متغیرها به شکل اثربخشی یرتأثهای آتی به شود که در پژوهشپیشنهاد می شناختیروانبهزیستی 

 (91-یدکوو) یروسورس از ابتلا به کرونا کاهش ت، جهت بالینیمشاوران و روانشناسان . توجه شود های واگیردوران شیوع بیماری

آوری و ببینی، تاامید به زندگی، خوش ازجملهگرا آنلاین مانند آموزش ابعاد روانشناسی مثبت شناختیروانهای ا برگزاری کارگاهب

 د.  مبادرت ورزندر افراد مختلف  91-به بهبود ترس از بیماری کووید شناختیروانبهزیستی 

 منابع

  در  شناختیروانو سرسختی  شناختیروانپذیری نقش انعطاف (.9918، محمدجواد؛ و ممی زاده اوجور، محمد. )آبادیمابراهاصغری

 .98-09(، 9)1های روانشناسی بالینی و مشاوره، پژوهش. سربازان شناختیروانتبیین بهزیستی 

 ( .9918اورکی، محمد؛ بیات، شهره؛ نجفی، محمدتقی؛ و نورمحمدی، احمد.)  رابطه باورهای فراشناخت، امید به زندگی و کیفیت

 .18-922(، 0) 6مجله علوم پزشکی صدرا، . زندگی با افسردگی بیمارستانی در بیماران کلیوی تحت همودیالیز شهر کرج
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    99                                                                                           1311 ماهآذر، دوره پنجم، شماره پنجاه مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 ( .9918پورحسین، مهشید؛ خرسندی یامچی، اکبر؛ و فیروز کوهی برنج آبادی، مجید.) یاد استرس شغلبا ابع یآوررابطه تاب لیتحل 

-10(، 19)99فصلنامه نامه آموزش عالی، . (زدی ،یعلامه طباطبائ ،یبهشت دیشه یها)مورد مطالعه: دانشگاه یدر کارکنان نظام دانشگاه

61 . 

 ( .9918پورفرج، مچید؛ و رضازاده، حلیمه.)  امه لنفص. مثبت نگر بر شادکامی و امید به زندگی بیماران سرطانی یدرمانرواناثربخشی

 . 991-996(، 99)1، یدرمانروانفرهنگ مشاوره و 

  ،ی حساسیت اضطرابی، اجتناب تجربی و رابطه (.9918؛ بساک نژاد، سودابه؛ یونسی، عیدان؛ و سعادتمند، خدیجه. )خالدجنادله

 .89-81(، 9)92مجله علمی و پژوهشی روانشناسی بالینی، . آموزانآوری با اضطراب امتحان در دانشتاب

 خانواده و بهزیستی  -اثربخشی واقعیت درمانی گروهی بر تعارض کار(. 9911. )اجی کرم، آمنه؛ قمری، محمد؛ و امیری مجد، مجتبیح

 . 991-911(، 0)6مجله سلامت اجتماعی، . شاغل در شرکت مخابرات متأهلزنان  شناختیروان

 ازنشستگاندر ب یآورو تاب شناختیروان یستیبهز یبر مبنا یدگزن یفیتک بینییشپ(. 9911، نرگس؛ و حاتمی، حمیدرضا. )نیاحسینی .

 .19-18(، 9)02دانش و پژوهش در روانشناسی کاربردی، 

 ازنشستگاندر ب یآورو تاب شناختیروان یستیبهز یبر مبنا یزندگ یفیتک بینییشپ(. 9911نیا، نرگس؛ و حاتمی، حمیدرضا. )حسینی .

 .19-18(، 9)02بردی، دانش و پژوهش در روانشناسی کار

 91-گیری کوویددانشجویان در همه شناختیروانزندگی در قرنطینه خانگی: واکاوی تجارب  (.9911) آناهیتا. ،خدابخشی کولایی .

 .992-991(، 0)00، مجله طب نظامی

 آموزشی آگاهی افزایی تغییرات  بررسی بسته(. 9911)اکرم.  ،ثناگوو  ؛محمدرضا ،نژادفلسفی ؛لیلا ،متین ؛آناهیتا ،کولایی خدابخشی

 .9-1(، 9)8، روان پرستارینشریه آوری و تحمل پریشانی نوجوانان دختر. بلوغ بر تاب

 ( .رابطه9912خسرو شاهی، جعفر؛ و هاشمی، تورج .) مجله اندیشه در دانشجویان.  شناختیروانبا بهزیستی  آوریتابی امیدواری و

 .19-09(، 00)6و رفتار، 

 ،پذیری کنشی و خودکارآمدی با خلاقیت هیجانی (. رابطه بین تنظیم هیجانی، انعطاف9911سهیلا؛ و عسگری، پرویز. ) خواستاری

 . 911-906، 0)6مجله سلامت اجتماعی، هنرمندان نقاش شهر اهواز. 

 ( .9911روحانی، عباس؛ و اشراقی، حمید.) وری دانش آموزای دارای آاثربخشی استعاره درمانی گروهی بر رضایت از مدرسه و تاب

 .11-81(، 99)96مجله مطالعات روانشناسی تربیتی، . اُفت تحصیلی

 ( .9918سدیدی، محسن؛ و یمینی، محمد.) صلنامه ف. ای و ناگویی هیجانیبر اساس راهبردهای مقابله شناختیروانبینی بهزیستی پیش

 . 900-919(، 0)91، شناختیروانعلمی و پژوهشی مطالعات 

 ریف در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی قزوین شناختیروانرواسازی آزمون به زیستی (. 9919)ولی اله.  ،فرزاد ؛ وفاطمه ،سفیدی. 

 .60-89(، 9)96، مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی قزوین

 سلامت افراد مشکوک به  بررسی نقش میزان فشار روانی ادراک شده در (.9911) علیرضا. ،سنگانی ؛ وناهید ،رامک ؛مرضیه ،شادمهر

 .990-909(، 0)00، مجله طب نظامی. 91-بیماری کووید
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 بر وضیعت سلامت روان افراد جامعه:  91-گسترش بیماری کووید شناختیروانآثار (. 9911)محمدتقی.  ،محمدی ؛ وشیما ،شهیاد

 .911-910(، 0)00، مجله طب نظامیمطالعه مروری. 

 آوری در دانشجویان رابطه جو عاطفی خانواده با خود تنظیمی هیجانی و تاب(. 9911)فاطمه. ، یحاجی ارباب ؛ وفرشته ،صابری فرد

 .11-69(، 9)6، مجله روانشناسی و روانپزشکی شناختدانشگاه آزاد مشهد. 

 909-906(، 9) 92، طب جانبازامید به زندگی در همسران جانبازان. (. 9918)محمد.  ،نریمانی ؛ وحمیدرضا ،فردصمدی. 

 ( .رابطه هوش معنوی با تاب9911عبدالله زاده، رضا؛ امودی، میترا؛ الهیاری، ابوالقاسم؛ خانجانی، نرگس .) آوری در بیماران مبتلا به

فصلنامه پرستاری گروه های آسیب پذیر دانشکده پرستاری و مامایی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات سرطان استان خراسان جنوبی. 

 . 90-01(، 9)0 شهر،بهداشت درمانی بو

 در  (. اعتباریابی مقدماتی مقیاس اضطراب بیماری کرونا9911حسن. ) ،زادههعبدال ؛ وزهرا ،علیپور ؛ابوالفضل ،قدمی ؛احمد، علی پور

 .969-980(، 90)1، فصلنامه روانشناسی سلامت. نمونه ایرانی

 سازی رفتاری و آموزش مبتنی بر قی اثربخشی آموزش فعالبررسی تطبی(. 9911)مسعود.  ،باقری؛ و مهدی، علیجان زاده تنکابنی

وانپزشکی مجله روانشناسی و رهای شهر کرمان. دانش آموزان پسر پایه نهم دبیرستان شناختیروانپذیرش و تعهد بر افزایش بهزیستی 

 .80-16(، 9)6، شناخت

 و شفقت به خود دانش  بینیخوششفقت بر افزایش میزان ثربخشی درمان متمرکز بر (. ا9918اله؛ و منصوری، لیلا. )پور، عزتقدم

 .01-81(، 9)91، شناختیروانفصلنامه علمی مطالعات . آموزان مبتلا به اختلال اضطراب فراگیر

 ( .نقش واسطه9911کمری، سامان؛ و شیخ الاسلامی، راضیه .) های دلبستگی افراد با میزان شادکامی و در رابطه سبک بینیخوشای

 .02-68(، 1)0، های کاربردی در روانشناسی تربیتیپژوهش فصلنامه. هاآنبه زندگی امید 

 ( .9911گلستانه، موسی؛ و بهزادی، علی .) اثربخشی آموزش مداخله روانشناسی مثبت بر افزایش بهزیستی، سرزندگی تحصیلی و

  .8-08(، 9)99فصلنامه روانشناسی کاربردی، . آموزان دخترپیشرفت تحصیلی دانش

 ( .9911گلستانه، موسی؛ و تیموری، اسفندیار .)مجله دستاوردهای . آوری معلّمانبررسی برخی از پیشایندها و پیامدهای مهم تاب

 . 961-912(، 9)06، شناختیروان

 با رضایت و پذیرش بیماری  شناختیروانرابطه سرمایه (. 9918)جهانگیر.  ،کرمی ؛ ومهردخت ،مزده ؛خدامراد ،مومنی ؛رقیه ،نصرتی

 .991-900(، 0)02، مجله سلامت و مراقبتاز زندگی در بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس. 

 و پذیرش بیماری با رضایت  شناختیروانرابطه سرمایه (. 9918)جهانگیر.  ،کرمی؛ و مهردخت ،مزده ؛خدامراد ،مومنی ؛رقیه، نصرتی

 .991-900(، 0) 02، مجله سلامت و مراقبتس. از زندگی در بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروزی

 سنجی مقیاس کوتاه ترس از ابتلا به های روانارزیابی ویژگی(. 9911)سارینا.  ،ایمانی ؛ وبهزاد، بهروز ؛صدف ،ایمانی ؛سعید ،ویسی

 .9-92(، 10)0، ای نوین در علوم رفتاریهپیشرفتمجله (. 91-بیماری کرونا ویروس )کووید
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The discriminational role life expectancy, optimism, resilience and well-being psychological 

as dimensions of positive psychology in prediction fear of disease coronaviruses (Covid-

2019) 

Abstract 

The purpose of this study was the discriminational role life expectancy, optimism, resilience and well-being 

psychological as dimensions of positive psychology in prediction fear of disease coronaviruses (Covid-

2019). The research design was a two-group diagnostic function. The statistical population consisted of all 

people of Karaji from March 2019 to April 2020. In this study, participants completed fear of disease 
coronaviruses scale (FDCS) of veisi and et al (2020), adult dispositional hope scale (ADHS) of Snyder et 

al (1991), life orientation test-revised (LOT-R) of Scheier, Carver & Bridges (1994), resilience scale (CD-

RISC) of Connor-Davidson (2003) and psychological well-being scale (PWS) of Ryff (1989), After this 

stage, the individuals were grouped into two groups of 50 people (50 people with high fear and 50 people 

with low fear). The obtained data were analyzed by the discriminant analysis method. The results of 

analysis showed that empathy and social competence can help to prediction social acceptance and function 

discriminant analysis assigned 87 percent of the people with and without of fear of disease coronaviruses 
(Covid-2019). Some factors, including life expectancy, optimism, resilience and well-being psychological 

as dimensions of positive psychology were found to affect fear of disease coronaviruses (Covid-2019). It is 

recommended that therapists pay more attention to these factors in providing solutions to improve fear of 

disease coronaviruses (Covid-2019). 

Keywords: positive psychology, life expectancy, optimism, resilience, well-being psychological, fear, 

coronaviruses  
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