
 
February-March  2026, Volume 13, Issue 6                                                       
                   
                                                                       

   Iranian Journal of Psychiatric Nursing (IJPN)                                                                           Original Article

The Effectiveness of Treatment based on Emotional Efficiency onHealth 
Anxiety, Death Obsession and Automatic Beliefs of Professional Coping in 

Nurses with Symptoms of Cyberchondria

Alye Shojaei Goudarzi1, Maryam Ghahremani2*

1- Master's Degree in Clinical Psychology, Faculty of Medicine, Islamic Azad University, Arak, Iran. 
2-Assistant Professor, Department of Psychology, Ashtian Branch, Islamic Azad University, Ashtian, Iran. 

Corresponding author: Maryam Ghahremani, Assistant Professor, Department of Psychology, Ashtian Branch, 
Islamic Azad University, Ashtian, Iran.
Email: Maryam-ghahremani@yahoo.com

Received: 2024/12/16                              Accepted: 2026/01/30

Abstract
Introduction: Nurses, as key pillars of the healthcare system, are exposed to workplace stress, which 
can cause various challenges for them. Therefore, this study aimed to determine the effect of emotion 
regulation-based therapy on health anxiety, death obsession, and professional coping self-efficacy 
beliefs among nurses exhibiting symptoms of cyberchondria.
Methods: This study was a semi-experimental design with a pretest-posttest control group. The 
statistical population consisted of all nurses in the city of Borujerd, from whom 30 participants were 
purposively selected and randomly assigned to two groups: 15 in the experimental group and 15 in 
the control group. Both groups were administered questionnaires measuring cyberchondria, health 
anxiety, death obsession, and professional coping self-efficacy beliefs. Subsequently, the experimental 
group underwent eight 90-minute sessions of emotion regulation-based therapy, while no intervention 
was provided to the control group. After completing the sessions, a posttest was conducted for both 
groups. Data analysis was performed using SPSS-27 software and analyzed through covariance 
analysis.
Results: The findings indicated that emotion regulation-based therapy had a statistically significant 
effect on reducing health anxiety, death obsession, and enhancing professional coping self-efficacy 
beliefs in nurses with symptoms of cyberchondria  (p< 0.05).
Conclusion: Based on the results of this research, it can be concluded that emotion regulation-
based therapy, by providing an opportunity to learn fundamental skills, serves as an effective tool for 
improving concerns related to physical illness and, in some cases, psychological symptoms among 
nurses.
Keywords: Treatment based on emotional efficiency, Health anxiety, Death obsession, Coping 
automatic beliefs, Nurse, Cyberchondria.
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چکیده
مقدمــه: پرســتاران بــه عنــوان ارکان کلیــدی نظــام بهداشــت تحــت تأثیــر اســترس محیــط کار قــرار دارنــد کــه می‌توانــد مشــکلاتی 
بــرای آن‌هــا ایجــاد کنــد؛ از ایــن رو هــدف ایــن پژوهــش تعییــن تأثیــر درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی بــر اضطــراب ســامت، 

وســواس مــرگ و باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای در پرســتاران بــا علائــم ســایبرکندریا بــود.
روش کار: پژوهــش حاضــر یــک مطالعــه نیمــه آزمایشــی از نــوع پیــش آزمــون –پــس آزمــون بــا گــروه گــواه بــود. جامعــه آمــاری 
پژوهــش کلیــه پرســتاران شــهر بروجــرد بــود کــه از ایــن بیــن 30 نفــر بــه صــورت نمونــه گیــری هدفمنــد انتخــاب و بــه صــورت تصادفی 
ــایبرکندریا، اضطــراب ســامت،  ــه پرســش‌نامه‌های س ــروه ب ــر دو گ ــد. ه ــرار گرفتن ــواه( ق ــر گ ــش و 15 نف ــر آزمای ــروه )15 نف در دو گ
وســواس مــرگ و باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای پاســخ دادنــد. در مراحــل بعــدی پژوهــش، در گــروه آزمایــش، 8 جلســه 
90 دقیقــه‌ای درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی اجــرا گردیــد. ایــن در حالــی بــود کــه بــر روی گــروه گــواه هیــچ مداخلــه‌ای انجــام 
نگرفــت و پــس از پایــان جلســات پــس آزمــون بــرای هــر دو گــروه آزمایــش و گــواه اجــرا شــد. تجزیــه و تحلیــل داده‌هــای حاصــل از 

ایــن پژوهــش بــا نــرم افــزار SPSS-27 و آزمــون تحلیــل کوواریانــس صــورت گرفــت. 
یافته‌هــا: داده‌هــا نشــان داد کــه درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی بــر اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ و باورهــای خــودکار 

 .)p>0/05( آمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای در پرســتاران بــا علائــم ســایبرکندریا بــه طــور معنــادار اثربخــش اســت
نتیجــه گیــری: بــر اســاس یافته‌هــای پژوهــش، می‌تــوان نتیجــه گرفــت کــه درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی بــا فراهــم کــردن 
فرصتــی بــرای یادگیــری مهارت‌هــای اساســی، ابــزاری مؤثــر بــرای بهبــود نگــران بــروز بیماری‌هــای جســمانی و در برخــی مــوارد روانــی 

ــتاران باشد. پرس
کلیدواژه‌هــا: درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی، اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ، باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای، 

ــایبرکندریا. پرستار، س

مقدمه
آنلایــن  پژوهش‌هــای  بــه   )Cyberchondria( ســایبرکندریا 
ــاره  ــکی اش ــات پزش ــه اطلاع ــراری در زمین ــد و تک ــش از ح بی
دارد. افــرادی کــه بــه ایــن پدیــده مبتــا هســتند، اغلــب 
برخــی  در  و  جســمانی  بیماری‌هــای  بــروز  نگــران  بســیار 

ــا  ــی هیپوکندری ــایبرکندریا نوع ــند )1(. س ــی می‌باش ــوارد روان م
ــات  ــرر اطلاع ــا جســتجوی مک ــه ب )Hypochondria( اســت ک
ــت، باعــث افزایــش اضطــراب و  ــا بیماری‌هــا در اینترن ــط ب مرتب
پریشــانی فــرد می‌شــود و تلاش‌هــای تکــراری بــرای اطمینــان 
ــه  ــه ادام ــکل بی‌نتیج ــه ش ــرد، ب ــت ف ــردن از وضعی ــل ک حاص
ــاران و  ــت از بیم ــتاران در مراقب ــور پرس ــد )2(. حض ــدا می‌کن پی
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ــک  ــا، ی ــایبر کندری ــاران س ــانه‌های بیم ــم و نش ــخیص علائ تش
ویژگــی اساســی بــرای پرســتاران اســت. افزایــش حضــور ســایبر 
ــت  ــوزه بهداش ــان ح ــایر کارکن ــتاران و س ــان پرس ــا در می کندری
ــه از  ــل توج ــش قاب ــک بخ ــه ی ــت ک ــه‌ای اس ــه گون ــان ب و درم
ــیله  ــه وس ــا ب ــک آنه ــامت الکترونی ــش س ــطح دان ــس س واریان
ســایبر کندریــا تبییــن می‌شــود )3(. طبــق پژوهــش هــای 
ــا اختــالات اضطرابــی نظیــر  اخیــر ســایبرکندریا ارتبــاط قــوی ب
 Health( اختــال اضطــراب ســامت .)اضطــراب ســامت دارد )4
ــا بیمــاری بــه عنــوان تــرس از  anxiety( یــا اضطــراب مرتبــط ب

ابتــا بــه یــک بیمــاری جــدی یــا از دســت دادن ســامت تعریــف 
می‌شــود. افــراط و نامناســب بــودن اشــتغال ذهنــی فــرد در ایــن 
نــوع اضطــراب، باعــث پیدایــش ســطح بالایــی از اســترس دربــاره 
ســامت می‌شــود و فــرد بــه راحتــی ممکــن اســت دربــاره وضعیت 

ــران شــود )5(.  ــود نگ ســامت خ
ــف  ــراد مختل ــن اف ــت بی ــن اس ــامت ممک ــراب س ــه اضط تجرب
ــوع  ــن ن ــد ای ــان می‌دهن ــه نش ــواهدی ک ــا ش ــد، ب ــاوت باش متف
اضطــراب از حــد خفیــف تــا شــدید تجربــه می‌شــود )6(. پژوهــش 
ــرادی  ــد اف ــان می‌ده ــج )Abramowitz JS( نش ــر آبرامووی دکت
ــادی  ــای زی ــتند، نگرانی‌ه ــا هس ــراب مبت ــن اضط ــه ای ــه ب ک
ــه تصــورات نادرســت  ــد و ب ــت ســامت خــود دارن ــاره وضعی درب
دربــاره بیماری‌هــا و علائــم طبیعــی تمایــل دارنــد. ایــن نگرانی‌هــا 
ــا  ــش اســترس در آنه ــی و افزای ــه تفســیر منف ــد منجــر ب می‌توان
ــر از رابطــه  ــه درک عمیق‌ت ــد ب ــات می‌توان ــن تحقیق شــود )7(. ای
 )Death obsession( بیــن اضطــراب ســامت و وســواس مــرگ
کمــک کنــد )8(. بــر اســاس پژوهــش دکتــر عبدالخالــک ارتبــاط 
بیــن اضطــراب ســامت و وســواس مــرگ جــدی گرفتــه شــده و 
تأثیــر آن بــر رفتــار و باورهــای فــرد بررســی شــده اســت. نتایــج 
نشــان داده‌انــد کــه افــراد دچــار اضطــراب ســامت ممکــن اســت 
بــه وســواس مــرگ عــادت کننــد و ایــن وســواس ممکــن اســت 
بخشــی از تجربــه آن‌هــا در زمینــه اضطــراب ســامت باشــد )9(. 
ــا و  ــی، تکانه‌ه ــواس‌های ذهن ــی از وس ــه نوع ــرگ ب ــواس م وس
باورهــای مقــاوم مرتبــط بــا مــرگ اشــاره دارد. در ایــن زمینــه، ســه 
عامــل اصلــی شــامل نشــخوار مــرگ، ســلطه مــرگ و باورهــای 
تکــراری مرتبــط بــا مــرگ بررســی شــده اســت )10(. هــم چنیــن 
ــد نشــان داده اســت در بیــن کارکنــان نظــام  پژوهــش دکتــر خال
ســامت در رویارویــی بــا رخدادهــای اســترس زای شــغلی، 
پذیــرش و اســتفاده از چشــم انــداز مثبــت پــر اســتفاده تریــن رویــه 
ــد  ــان می‌کن ــترس-مقابله بی ــدل اس ــد )11(. م ــه بودن ــای مقابل ه
کــه باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای، یکــی از عوامــل 
ــن  ــتند. ای ــامت هس ــاغل س ــی از مش ــترس ناش ــا اس ــط ب مرتب
باورهــا نمایانگــر ارزیابــی فــرد از توانایی‌هــای خــود در مواجهــه بــا 

چالش‌هــا هســتند. افــراد بــا ســطوح بــالای ایــن باورهــا بــه شــکل 
ــوند،  ــرو می‌ش ــترس‌زا روب ــای اس ــا موقعیت‌ه ــاوم ب ــال و مق فع
در حالــی کــه افــراد بــا ســطوح پایین‌تــر، انــرژی بیشــتری 
ــواهد  ــا ش ــد. ب ــناختی می‌کنن ــراب روان‌ش ــت اضط ــرف مدیری ص
تجربــی موجــود، باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای بــر 
واکنش‌هــای افــراد در برابــر تجربیــات اســترس‌زا تأثیرگــذار اســت 

.)12(
باورهــا نشــان‌دهنده قــدرت فــرد در مقابلــه بــا فشــارهای محیطــی 
ــذار  ــش‌زا تأثیرگ ــا رخدادهــای چال ــه ب اســت و در رویه‌هــای مقابل
هســتند )13(. افــراد بــا باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه ای حرفــه 
ای بــالا بــه صــورت فعالانــه و بــا انعطــاف پذیــری بیشــتری بــا 
مواجــه‌ی چالش‌هــای محیطــی روبــرو می‌شــوند. از طرفــی، 
ــن  ــه ای پایی ــه ای حرف ــدی مقابل ــای خودکارآم ــا باوره ــراد ب اف
ممکــن اســت بــرای مدیریــت آشــفتگی‌های روان‌شــناختی زمــان 
ــج نشــان می‌دهــد  ــن نتای ــد. ای ــرژی بیشــتری را صــرف کنن و ان
کــه باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه حرفــه ای  نقــش مهمــی در 
تأثیرگــذاری بــر واکنــش افــراد بــه تجــارب اســترس زا و پیامدهای 

آن دارد )14(.
ــا  ــود ی ــر بهب ــد ب ــی توان ــه م ــه ای ک ــای مداخل یکــی از روش ه
درمــان ســازه هــای اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ و باورهای 
ــان  ــد درم ــذار باش ــر گ ــه ای اث ــه ای حرف ــدی مقابل ــودکار آم خ
مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی اســت. توانایــی کارآمــدی هیجانــی 
بــه انــدازه توانایــی فــرد در تجربــه و پاســخگویی مؤثــر بــه همــه 
احساســات، بــا توجــه بــه محیــط و ارزش‌هــا، تعریــف می‌شــود. بــه 
ایــن ترتیــب، کارآمــدی هیجانــی شــامل باورهــای افــراد در مــورد 
توانایــی خــود بــرای هدایــت زندگــی هیجانــی و توانایــی آنهــا در 
عمــل بــه ایــن کار اســت. بــه ایــن معنــا کــه افــراد، هــر چقــدر 
ــه  ــری تجرب ــور مؤثرت ــه ط ــود را ب ــده خ ــات پیچی ــد هیجان بتوانن
ــود  ــای خ ــام ارزش‌ه ــم و اع ــق تنظی ــا را از طری ــد، آن ه کنن
ــی  ــدازه بیشــتر از کارآمــدی هیجان ــه همــان ان ــد، ب مدیریــت کنن
ــه هــای ســه  ــان مولف ــن درم ــود )15(. در ای ــد ب برخــوردار خواهن
درمــان مبتنــی بــر پذیــرش و تعهــد، رفتــار درمانــی دیالکتیــک و 
درمــان شــناختی رفتــاری و تکنیــک هــای ذهــن آگاهــی در قالــب 
یــک پروتــکل یکپارچــه میگــردد. بــه اعتقــاد محققــان بــه دلیــل 
ــکل  ــال آن ش ــه دنب ــان و ب ــی هیج ــد تنظیم ــم ب ــود مکانیس وج
گیــری و تــداوم اختــال هیجانــی در افــراد، ایــن رویکــرد درمانــی 
در افزایــش کارآمــدی در مقابلــه بــا هیجــان هــای منفــی، افزایــش 
ــت  ــش اس ــی اثربخ ــاب هیجان ــش اجتن ــانی و کاه ــل پریش تحم
ــن  ــرش ذه ــان و پذی ــی از هیج ــان آگاه ــن درم ــاس ای )15(. اس
آگاهانــه مــی باشــد )16(. لــذا ایــن مطالعــه بــه دنبــال پاســخ بــه 
ــی  ــدی هیجان ــر کارآم ــی ب ــان مبتن ــه درم ــن ســئوال اســت ک ای
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چــه تاثیــری بــر اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ و باورهــای 
خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای در پرســتاران بــا علائــم 

ســایبرکندریا مــی گــذارد؟

روش کار
ــرح  ــا ط ــی ب ــای نیمه‌آزمایش ــوع پژوهش‌ه ــش از ن ــن پژوه ای
پیش‌آزمــون - پس‌آزمــون بـــود. جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر 
ــی )ره(،  ــام خمین ــتان‌های ام ــاغل در بیمارس ــتاران ش ــه پرس کلی
ــهر  ــر ش ــتان کوث ــردی و بیمارس ــت الله بروج ــران، آی ــهید چم ش
بروجــرد بــه تعــداد 120 نفــر می‌باشــد کــه از ایــن بیــن 30 نفــری 
ــایبرکندریا  ــش‌نامه س ــرش در پرس ــط ب ــر از خ ــره بالات ــه نم ک
ــه  ــه ملاک‌هــای ورود و خــروج ب ــا توجــه ب ــد ب ــه دســت آوردن ب
صــورت هدفمنــد انتخــاب شــدند. گــروه آزمایــش 8 جلســه درمــان 
ــه‌ای  ــه 90 دقیق ــی 8 هفت ــی در ط ــدی هیجان ــر کارآم ــی ب مبتن
ســپری کردنــد. ملاک‌هــای ورود بــه پژوهــش عبارت‌انــد از: 
ــوز کار از وزارت  ــتاری و مج ــدرک پرس ــث، دارای م ــیت مؤن جنس
ــدم  ــابقه کاری، ع ــال س ــا 5 س ــتاران ت ــان، پرس ــت و درم بهداش
مصــرف داروهــای روان‌پزشــکی، نمــره متوســط و متوســط بــه بالا 
در ســایبرکندریا. ملاک‌هــای خــروج از پژوهــش شــامل: شــرکت 
ــش از دو جلســه،  ــت بی در ســایر درمان‌هــای روان شــناختی، غیب
ــل  ــدم تکمی ــا پژوهشــگر، ع ــکاری ب ــه هم ــرد از ادام انصــراف ف
پرســش‌نامه‌ها بودنــد. ابزارهــای مــورد اســتفاده در ایــن پژوهــش 

شــامل مــوارد زیــر اســت.
پرســش‌نامه ســایبرکندریا: ایــن پرســش‌نامه توســط مــک 
ســال 2014  در   )McElroy and Sholin( شــولین  و  الــروی 
ــه  ــا ۳۳ گوی ــی ب ــود گزارش ــزار خ ــک اب ــت ی ــده اس ــی ش طراح
اســت. آزمودنی‌هــا میــزان موافقــت خــود را بــا گویه‌هــا در قالــب 
گزینه‌هایــی کــه در مقیــاس لیکــرت طراحــی شــده اســت و از ۱  
ــد.  ــام می‌دارن ــوند اع ــامل می‌ش ــه( را ش ــا ۵ )همیش ــز( ت )هرگ
ایــن ابــزار عــاوه بــر یــک نمــره  کلــی بــرای هــر یــک از مؤلفــه 
ــن  ــد پایی ــد. ح ــت می‌ده ــه دس ــه‌ای ب ــره جداگان ــز نم ــود نی خ
ــا ۱۶۵ اســت.  ــر ب ــالای آن براب ــا ۳۳ و حــد ب ــر ب پرســش‌نامه براب
نمــرات بالاتــر نشــان دهنــده میــزان ســایبرکندریای بیشــتر اســت 
آلفــای کرونبــاخ بــرای نمــره زیــر مقیاس‌هــا در پژوهــش اصلــی 
بیــن 0/89 تــا 0/95 گــزارش شــده اســت و اعتبــار همگــرای آن 
بــرای قیــاس کلــی 0/42 بــه دســت آمــد. در مطالعــة هنجاریابــی 
ــانی  ــش‌نامة پریش ــا پرس ــرا ب ــی همگ ــش روای ــران در بخ در ای
ــن پرســش‌نامه در  ــد. ای ــه دســت آم جنســی همبســتگی 0/22 ب
ایــران ســاختار چهــار عاملــی آن تأییــد شــد کــه ایــن چهــار عامــل 
ــزان  ــود. می ــانی ب ــراط و پریش ــی، اف ــان یاب ــار، اطمین ــامل اجب ش
آلفــای کرونبــاخ بــرای ایــن چهــار عامــل بــه ترتیــب 0/86، 0/82، 

0/81 و 0/86 بــه دســت آمــد. هــم چنیــن میــزان اعتبــار همگــرای 
ــه دســت آمــده اســت )17(.  ــاس کل 0/39 ب ــرای مقی آن ب

اضطــراب  پرســش‌نامه  ســامت:  اضطــراب  پرســش‌نامه 
ــود.  ــتفاده می‌ش ــراب ســامت اس ــرای ســنجش اضط ســامت ب
ــک  ــیس و واروی ــط سالکوس ــش‌نامه توس ــن پرس ــاه ای ــرم کوت ف
)Salkouskis and Warwick( در ســال ۲۰۰۲ طراحی شــده است 
کــه مشــتمل بــر ۱۸ ســؤال اســت. نمــره گــذاری ایــن پرســش‌نامه 
بــه صــورت لیکــرت چهــار درجــه‌ای اســت کــه از صفــر تــا ســه 
ــراب  ــده اضط ــان دهن ــر نش ــره بالات ــود نم ــذاری می‌ش ــره گ نم
ــه  ــل ب ــه عام ــن پرســش‌نامه دارای س ــر اســت. ای ســامت بالات
ــه بیمــاری، پیامدهــای بیمــاری و نگرانــی کلــی  نام‌هــای ابتــا ب
ســامتی می‌باشــد اعتبــار آزمــون بــاز آزمــون ایــن 0/9 بــه دســت 
ــا  ــن پرســش‌نامه 0/7 ت ــرای ای ــاخ ب آمــد و ضریــب آلفــای کرونب
ــط  ــران توس ــش‌نامه در ای ــن پرس ــت. ای ــده اس ــزارش ش 0/82 گ
نرگســی و همــکاران )۱۳۹۶( اجــرا شــد کــه اعتبــار ایــن مقیــاس 
ــی از  ــه حاک ــد ک ــت آم ــه دس ــاخ 0/75 ب ــای کرونب ــه روش آلف ب
ــت  ــامت اس ــراب س ــش‌نامه اضط ــش پرس ــت بخ ــی رضای پایای

ــد )18(.  ــت آم ــه دس ــش‌نامه 0/87 ب ــی پرس ــن پایای همچنی
ــاس وســواس مــرگ: ایــن مقیــاس شــامل 15 مــاده اســت  مقی
کــه بــرای ســنجش اشــتغالات ذهنــی، تکانــه هــا و عقایــد مقــاوم 
مربــوط بــه مــرگ ســاخته شــده اســت کــه وضعیت هــارا براســاس 
مقیــاس پنــج درجــه ای لیکــرت مــی ســنجد در ایــن مقیــاس یک 
ــه نمــرات  ــاد اســت. دامن ــی زی ــادل خیل ــج مع ــادل اصــا و پن مع
بیــن ۱۵ تــا ۷۵ قــرار دارد. مقیــاس وســواس مرگ ســه عامــل دارد 
کــه بــه ترتیــب عبارتنــد از: نشــخوار مــرگ، ســلطه مــرگ و عقایــد 
ــن  ــی در ای ــانی درون ــب همس ــرگ. ضری ــه م ــوط ب ــراری مرب تک
مقیــاس و عوامــل آن را ۰٫۹۰ و بیشــتر گــزارش کــرده انــد. روایــی 
مقیــاس وســواس مــرگ از طریــق محاســبه ضریــب همبســتگی 
ــردگی  ــرگ ۰٫۶۲ افس ــراب م ــاس اضط ــا مقی ــرگ ب ــاس م مقی
ــی ۰٫۳۳،  ــراب عموم ــی ۰٫۴۶ اضط ــواس عموم ــرگ ۰٫۵۷ وس م
ــش‌نامه  ــی پرس ــاس روان آزردگ ــی 0/42 و مقی ــردگی عموم افس
شــخصیتی آیزنــک 0/35 گــزارش شــده اســت در ایــران محمدزاده 
اصغــر نــژاد فریــد و عاشــوری روایــی همزمــان ایــن مقیــاس را از 
طریــق اجــرای همزمــان آن بــا مقیــاس اضطــراب مــرگ ۰٫۷۶ و 
ضرایــب اعتبــار بازآزمایــی توصیفــی و همســانی درونــی آن را بــه 

ترتیــب 0/73، 0/57 و ۰٫۵۹ گــزارش کــرده انــد )19(. 
پرســش‌نامه بــاور خــودکار آمــدی مقابلــه ای حرفــه ای: 
ای  حرفــه  ای  مقابلــه  خودکارآمــدی  باورهــای  پرســش‌نامه 
پیســانتی )Pisanti( و همــکاران )۲۰۰۸(  بــا هــدف آزمــون 
باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه ای حرفــه ای بــا تنیدگی شــغلی در 
بیــن پرســتاران طراحــی کردنــد. ایــن پرســش‌نامه شــامل ۹ مــاده 
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اســت کــه مشــارکت کننــدگان بــه هــر مــاده بــر روی یــک طیــف 
ــا کامــاً موافــق  پنــج درجــه ای لیکــرت از کامــاً مخالــف )۱( ت
)۵( پاســخ مــی دهنــد در پژوهــش پیســانتی و همــکاران )۲۰۰۸( 
ــای  ــش‌نامه باوره ــی پرس ــاختار عامل ــون س ــدف آزم ــا ه ــه ب ک
ــای  ــج روش ه ــد. نتای ــام ش ــغلی انج ــه ش ــدی مقابل خودکارآم
آمــاری تحلیــل عاملــی اکتشــافی و تحلیــل عاملــی تاییــدی نشــان 
ــدی  ــای خودکارآم ــش‌نامه باوره ــتاران پرس ــن پرس ــه در بی داد ک
مقابلــه ای شــغلی از دو عامــل خودکارآمــدی مقابلــه بــا دشــواری 
ــغلی  ــودگی ش ــا فرس ــه ب ــدی مقابل ــی و خودکارآم ــای ارتباط ه
تشــکیل شــد. عــاوه بــر ایــن در پژوهــش پیســانتی و همــکاران 
ــر مقیــاس هــای  ــه همبســتگی بیــن زی ــوط ب الگــوی نتایــج مرب
ــای ارتباطــی در محــل  ــا دشــواری ه ــه ای ب ــدی مقابل خودکارآم
کار و خودکارآمــدی مقابلــه ای بــا فرســودگی حرفــه پرســتاری بــا 
ــی  ــه هیجــان محــور مســئله محــور و اجتناب ســبک هــای مقابل
ــش‌نامه  ــی پرس ــی ملاک ــاع از روای ــی را در دف ــواهد مضاعف ش
باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه شــغلی فراهــم آورد )12(. در 
پژوهــش ســامتی و جهرمــی )1402( ضرایــب همســانی درونــی 
بــرای زیــر مقیــاس هــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای بــا دشــواری 
هــای ارتباطــی در محــل کار و خودکارآمــدی مقابله با فرســودگی 
بــه ترتیــب ۰٫۷5 و ۰٫۷۷ بــه دســت آمــد )20(. در ایــن پژوهــش 
ضرایــب آلفــای کرونبــاخ بــرای دو عامــل خودکارآمــدی مقابلــه 

در برابــر دشــواری هــای ارتباطــی در محــل کار و خودکارآمــدی 
مقابلــه ای در برابــر فرســودگی کلــی پرســتاری بــه ترتیــب برابــر 

ــد. ــه دســت آم ــا 0/72 و 0/73 ب ب
بــا توجــه بــه ماهیــت پژوهــش داده‌هــا بــرای تحلیــل داده‌هــا از 
ــد.  ــتفاده گردی ــره اس ــره و تک‌متغی ــس چندمتغی ــون کوواریان آزم
ــی  ــات کار آزمای ــس در مطالع ــل کوواریان ــام تحلی ــدف از انج ه
بالینــی مقایســه دو گــروه آزمایــش و گــواه بعــد از مداخلــه )پــس 
ــی  ــه اندازه‌هــای قبل ــی ک ــا یکدیگــر اســت. در صورت ــون( ب آزم
)پیش‌آزمــون( کنتــرل شــده باشــد. در نهایــت تحلیــل کوواریانــس 
بــه ایــن ســؤال پاســخ می‌دهــد کــه آیــا مداخلــه مؤثــر و معنــی 
دار بــوده اســت یــا خیــر. در تجزیــه و تحلیــل توصیفــی اطلاعات، 
ــده و در آن  ــتفاده ش ــی اس ــار توصیف ــاخص‌های آم ــداول ش از ج
ــراف  ــزي و انح ــش مرک ــاخص گرای ــوان ش ــه عن ــن ب از میانگی
ــه  ــد. ب ــتفاده گردی ــی اس ــاخص پراکندگ ــوان ش ــه عن ــار ب معی
منظــور مشــخص نمــودن میــزان اثرگــذاری درمــان مبتنــی بــر 
ــی  ــی از پروتــکل اســتفاده شــد. جلســات درمان کارآمــدی هیجان
ــر کارآمــدی  ــی ب ــان مبتن ــه درم توســط پژوهشــگر کــه در زمین
هیجانــی آمــوزش دیــده بــود، اجــرا شــد. ایــن درمــان در هشــت 
جلســه برنامه‌ریزی‌شــده اســت. در جــدول شــماره 1 مختصــری 

ــود )15(. ــه می‌ش ــکل پرداخت ــا پروت ــاط ب در ارتب

جدول 1: محتوای جلسات درمان مبتنی بر کارآمدی هیجانی

محتوای جلساتجلسات 

اول
خوشــامدگویی و تکمیــل ابزارهــای انــدازه گیــری پیــش از درمــان، معرفــی رهبــر و اعضــای گــروه، معرفــی مختصــر درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی 
هیجــان و ســاختار جلســه اول آمــوزش روانــی در مــورد هیجان‌هــا از طریــق فیلــم آموزشــی و آگاهــی از هیجــان تمریــن تماشــای هیجانــات معرفــی 

ــون ــش آزم ــرای پی ــا، اج ــف مهارت‌ه ــا، تکلی ــن مهارت‌ه ــج تمری ــت نتای ــا و ثب ــن مهارت‌ه تمری

مــرور تمریــن مهارت‌هــا آمــوزش در مــورد کارکــرد مغــز در بعــد هیجــان آمــوزش روانــی در مــورد  پذیــرش ذهــن آگاهانــه، معرفــی اجتنــاب هیجانــی، دوم
آمــوزش روانــی دربــاره مــوج ســواری روی هیجــان آمــوزش روانــی دربــاره مواجهــه و تمریــن تکلیــف خانگــی تمریــن مهارت‌هــا

سوم
ــا  ــر ارزش‌ه ــی ب ــی عمــل مبتن ــاره لحظــه انتخــاب معرف ــی درب ــوزش روان ــا آم ــن مهارت‌ه ــرور تمری ــه و بازخــورد م ــرش ذهــن آگاهان ــن پذی تمری
ــا اســتفاده از مواجهــه تصــوری و بازخــورد تعییــن تکلیــف  ــر ارزش‌هــا ب ــا ارزش‌هــا و موانــع هیجانــی تمریــن عمــل مبتنــی ب ــرد ب تمریــن وایــت ب

ــا ــن مهارت‌ه تمری

تمریــن پذیــرش ذهــن آگاهانــه و بازخــورد مــرور تمریــن مهارت‌هــا تمریــن هیولاهــا در اتوبــوس عمــل مبتنــی بــر ارزش‌هــا بــا اســتفاده از مواجهــه چهارم
تصــوری و بازخــورد، تعییــن تکلیــف تمریــن مهارت‌هــا

پنجم
تمریــن پذیــرش ذهــن آگاهانــه و بازخــورد مــرور تمریــن مهارت‌هــا آمــوزش روانــی دربــاره مقابلــه ذهــن آگاهانــه معرفــی تــن آرامــی و خــود تــن 
آرامــی تمریــن مهارت‌هــای تــن آرامــی همــراه بــا مواجهــه هیجانــی و بازخــورد تمریــن مهارت‌هــای خــود آرام ســازی همــراه بــا مواجهــه هیجانــی 

و بازخــورد تعییــن تکلیــف تمریــن مهارت‌هــا

ششم
تمریــن پذیــرش ذهــن آگاهانــه و بازخــورد مــرور تمریــن مهارت‌هــا آمــوزش روانــی در ارتبــاط بــا افــکار مقابلــه‌ای تمریــن افــکار مقابلــه‌ای از طریــق 
مواجهــه بــا جلســه ششــم هیجــان و بازخــورد آمــوزش روانــی دربــاره پذیــرش بنیادیــن تمریــن دربــاره پذیــرش بنیادیــن از طریــق مواجهــه بــا هیجــان 

و بازخــورد، تعییــن تکلیــف تمریــن

ــی و وقــت اســتراحت توجــه هفتم ــاره توجــه برگردان ــی درب ــن مهارت‌هــا آمــوزش روان ــه و بازخــورد مــرور تمری ــن پذیــرش ذهــن آگاهان مهارت‌هــا تمری
برگردانــی همــراه بــا مواجهــه

هشتم
تمریــن پذیــرش ذهــن آگاهانــه و بازخــورد مــرور تمریــن مهارت‌هــا مــرور برنامــه کارآمــدی هیجانــی، و رفــع اشــکال مواجهــه تصــوری یــا هیجانــی 
بــا اســتفاده از مهــارت درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی و دریافــت بازخــورد درجــه بنــدی کارآمــدی هیجانــی ســخنان پایانــی و قدردانــی تصــوری 

یــا هیجانــی و بازخــورد معرفــی طــرح کارآمــدی هیجــان فــردی تعییــن تکلیــف تمریــن مهارت‌هــا، اجــرای پــس آزمــون
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یافته‌ها 
جــدول 2 شــاخص هــای توصیفــی متغیرهــای پژوهــش و ابعــاد آن 

را در گــروه هــای آزمایــش و گــواه نشــان می‌دهــد. 

جدول 2: شاخص های توصیفی متغیرهای پژوهش به تفکیک گروه ها

گروهمتغیر
کالموگروف_اسمیرنفشاپیرو_ویلک

معناداریdfآماره آزمونمعناداریdfآماره آزمون

اضطراب سلامت
آزمایش

15430.142.84530.723.پیش آزمون
21430.252.72130.691.پس آزمون

گواه
20130.119.65730.842.پیش آزمون
11830.200.54230.356.پس آزمون

وسواس مرگ
آزمایش

31430.524.98430.381.پیش آزمون
41430.141.93530.487.پس آزمون

گواه
18530.891.56830.825.پیش آزمون
23130.531.32730.914.پس آزمون

باورهای خودکارآمدی مقابله‌ای حرفه‌ای
82130.611. 11530.612.پیش آزمونآزمایش

42130.514.74130.715.پس آزمونگواه

ــای  ــرات متغیره ــود نیگنایم نم ــی ش ــاهده م ــدول 2 مش در ج
ــدی  ــای خودکارآم ــرگ و باوره ــواس م ــامت، وس ــراب س اضط
مقابلــه ای حرفــه ای در رگوه آزمایــش در مرحلــه سپآزومن تبسن 
هب رگوه گــواه در مرحلــه پــس آزمــون لباق هظحلام اتس. هب ابعرت 
درگی، پــس از ارجاي دماهلخ درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانی، 
ــرگ و  ــواس م ــراب ســامت و وس ــرات اضط ــش نم ــاهد کاه ش
ــه ای  ــدی مقابل ــای خودکارآم ــر باوره ــرات در متغی ــش نم افزای

حرفــه ای در گــروه آزمایــش در پرســتاران بــا علائــم ســایبرکندریا 
ــش  ــه پی ــا در مرحل ــی ه ــرات آزمودن ــن نم ــم چنی ــم. ه ــوده ای ب
آزمــون چــه در گــروه آزمایــش چــه در گــروه گــواه تفــاوت چندانی 

باهــم ندارنــد.
 )Levene›s Test( جــدول 3 نتایــج آزمون همگنــی واریانــس لــون
ــان    ــون را نش ــس آزم ــه پ ــواه در مرحل ــش و گ ــروه آزمای در دو گ

مــی دهــد.

 جدول 3: نتایج آزمون لون جهت بررسی پیش فرض همگنی واریانس ها

Fdf 1df 2sigمتغیر

645128.265.اضطراب سلامت
2.274128.614وسواس مرگ

1.325128.305باورهای خودکارآمدی مقابله‌ای حرفه‌ای

ــا  ــری واریانس‌ه ــه براب ــی مفروض ــدول 3 بررس ــه ج ــه ب ــا توج ب
ــن  ــاداری بی ــاوت معن ــون نشــان داد کــه تف ــه وســیله آزمــون ل ب

 .)p>0/05( واریانس‌هــای گروه‌هــا وجــود نــدارد
روي  ریغتمي  دنچ  کوواریانــس  لیلحت  دماهلخ،  ارث  ربرسی  تهج 

ــس  ــدول 3 جیاتن لیلحت کوواریان رمنات سپآزومن ااجنم تفرگ. ج
ســامت،  اضطــراب  پس‌آزمــون  رمنات  روي  را  چندمتغیــری 
ــه‌ای را  ــه‌ای حرف وســواس مــرگ و باورهــای خودکارآمــدی مقابل

نشــان می‌دهــد.

جدول 4: نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیره دبملااي وکلیز

مجذور اتاdfsig  خطاdf فرضیهFارزشآزمون

842142.17323.000.12.ارث یلایپی
079142.17323.000.12.دبملااي وکلیز
11.635142.17323.000.12اثر هتلینگ

11.635142.17323.000.12بزرگ‌ترین ریشه روی
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بــا توجــه بــه جــدول4، نتایــج آزمــون تحلیــل کوواریانــس 
ــن  ــون بی ــش آزم ــر پی ــذف اث ــس از ح ــان داد، پ ــره نش چندمتغی
ــدی  ــای خودکارآم ــرگ و باوره ــواس م ــامت، وس ــراب س اضط
مقابلــه‌ای حرفــه‌ای افــراد گــروه آزمایــش و گــواه تفاوت معنــاداری 
وجــود دارد. بــرای پی‌بــردن بــه اینکــه در کــدام یــک از متغیرهــای 
ــاری  ــی دار آم ــاوت معن ــواه تف ــش و گ ــروه آزمای ــن گ وابســته، بی

وجــود دارد از تحلیــل کوواریانــس تــک ‌متغیــره اســتفاده شــد کــه 
ــه  ــردن ب ــرای پی‌ب ــده‌اند. ب ــه ش ــر ارائ ــای زی ــج در فرضیه‌ه نتای
اینکــه در کــدام یــک از متغیرهــای وابســته، بیــن گــروه مداخلــه و 
گــواه تفــاوت معنــی دار آمــاری وجــود دارد از تحلیــل کوواریانــس 
ــل  ــون تحلی ــج حاصــل از آزم ــه نتای ــتفاده شــد ک ــره اس تک‌متغی

ــده‌اند. ــه ش ــدول 5 ارائ ــره در ج ــس تک‌متغی کوواریان

 جدول 5:  نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیره

مجذور اتامعنی داریآمارهمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمتغیرها 

11.43111.43.852.428.09پیش آزمون اضطراب سلامت
48.36148.363.1.001.32عضویت گروهی

---423.142714.61خطا
103.241103.242.82.082.09پیش آزمون  وسواس مرگ

79.71179.712.56.001.26عضویت گروهی
---1245.132728.55خطا

8461.846.054.562.093.پیش آزمون  باورهای خودکارآمدی مقابله‌ای حرفه‌ای
58.31158.312.61.001.27عضویت گروهی

---826.142731.65خطا

همــان طــور کــه در جــدول 5 مشــاهده می‌شــود پــس از خــارج 
ــک  ــس ت ــل کوواریان ــه روش تحلی ــون ب ــش آزم ــر پی ــردن اث ک
ــود  ــی وج ــت گروه ــل عضوی ــر عام ــی داری ب ــر معن ــره اث متغی
ــی  ــان مبتن ــه درم ــد ک ــان می‌ده ــره نش ــر تک‌متغی ــن اث دارد ای
ــر هــر ســه متغیــر اضطــراب ســامت،  ــی ب ــر کارآمــدی هیجان ب
ــه‌ای  ــه‌ای حرف ــدی مقابل ــای خودکارآم ــرگ و  باوره ــواس م وس

.)p<0.001( تأثیــر دارد

بحث
یافتــه هــای پژوهــش نشــان داد کــه درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی 
هیجانــی در بهبــود اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ و باورهای 
خودکارآمــدی مقابلــه ای حرفــه ای در پرســتاران بــا علایــم 
ــش  ــن پژوه ــل از ای ــج حاص ــت. نتای ــذار اس ــر گ ــایبرکندریا اث س
بــا نتایــج برخــی مطالعــات دیگــر از جملــه پژوهــش متحملیــان و 
ســجادیان )21(، حیاتــی و همــکاران )22(، ابراهیمــی و همــکاران 
)23(، عبــدی و همــکاران )24( و بــا نتایج کنــت )Kent( و همکاران 
 )Haberman( و هابرمن )( و همــکاران )26Ashley( و اشــلی )25(
ــن  ــای ای ــه ه ــد و یافت ــی باش ــتا م ــم راس ــکاران )27( ه و هم
تحقیــق را تاییــد مــی کننــد. ســایبرکندریا بــه عنــوان یــک پدیــده 
نوظهــور در دنیــای دیجیتــال، بــه طــور فزاینــده‌ای در میــان افــراد، 
بــه ویــژه پرســتاران و کارکنــان حــوزه بهداشــت و درمان، مشــاهده 

ــاط  ــود و ارتب ــغلی خ ــت ش ــل ماهی ــه دلی ــتاران، ب ــود. پرس می‌ش
مکــرر بــا بیمــاران، بــا ریســک بالایــی بــرای تجربــه ســایبرکندریا 
روبــرو هســتند کــه می‌توانــد عملکــرد حرفــه‌ای و ســامت روانــی 
آنــان را بــه خطــر انــدازد. ایــن پدیــده نــه تنهــا بــر ســامت روانــی 
ــه افزایــش اضطــراب و  ــد ب ــر می‌گــذارد، بلکــه می‌توان ــراد تأثی اف
نگرانی‌هــای غیرضــروری دربــاره وضعیــت ســامت منجــر شــود 
)28(. در ایــن راســتا، پژوهش‌هــای انجــام شــده نشــان می‌دهنــد 
ــه  ــی، ب ــا اختــالات اضطراب ــاط نزدیکــی ب کــه ســایبرکندریا ارتب
ــاط  ــن ارتب ــرگ دارد. ای ــواس م ــامت و وس ــراب س ــژه اضط وی
می‌توانــد بــه شــکل‌گیری نگرانی‌هــای مفــرط و تفســیرهای 
ــن  ــود )29(. در ای ــر ش ــرد منج ــامت ف ــت س ــی از وضعی منف
ــری از  ــا بهره‌گی ــی ب ــر کارآمــدی هیجان ــی ب ــه، درمــان مبتن زمین
ــن  ــرش بنیادی ــه، پذی ــه ذهن‌آگاهان ــد مقابل ــتراتژی‌هایی مانن اس
و تمریــن مهارت‌هــای مواجهــه‌ای توانســته اســت بــه طــور 
ــرگ را کاهــش  ــل توجهــی اضطــراب ســامت و وســواس م قاب
ــه‌ای را  ــه‌ای حرف ــدی مقابل ــای خودکارآم ــان باوره ــد و همزم ده
ــا تاکیــد  افزایــش دهــد. درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی ب
بــر مکانیســم هــای فراتشــخیصی دخیــل در بدتنظیمــی هیجــان از 
قبیــل نشــخوار ذهنــی و نگرانــی در صدد بهبود آســیب هــای روان 
شــناختی اســت. یافتــه هــای پژوهــش حاضــر هــم ســو بــا اصــول 
اولیــه ایــن درمــان مبنــی بــر هــدف قــرار دادن مکانیســم هــای 
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فراتشــخیصی اســت )15(. در مفهــوم پــردازی درمــان مبتنــی بــر 
کارآمــدی هیجانــی مــی تــوان گفــت کــه توانایــی تنظیــم هیجــان 
بــه افــراد کمــک مــی کنــد تــا برانگیختگــی هــا و هیجــان هــای 
ــال  ــه احتم ــن ب ــی پایی ــدی هیجان ــد. کارآم ــم کنن ــی را تنظی منف
زیــاد حاصــل آســیب پذیــری هــا یــا الگوهــای اصلــی پاســخ هــای 
ــه درد  ــش ب ــه در واکن ــی ک ــازگارانه اســت، رفتارهای ــاری ناس رفت
هیجانــی یــا تمایــل بــه اجتنــاب از درد بــروز مــی یابنــد و باعــث 
تقویــت یــا حفــظ فرآینــد آســیب روانــی مــی شــوند در ایــن درمان 
درمانگــران یــاد مــی گیرنــد بــه درمانجویانشــان کمــک کننــد تــا 
دردشــان را بپذیرنــد و بــرای پاســخ بــه هیجــان هــای برانگیختــه 
شــده از راهبردهــای ســازگارانه جدیــد اســتفاده کننــد. با اســتفاده از 
مهــارت هــای درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی، درمانجویــان 
ــر هیجــان هــای دشــوار را  ــه طــور مؤث ــا ب ــود ت ــد ب ــادر خواهن ق
ــه ســرعت از بدتنظیمــی هیجانــی بهبــود یابنــد،  ــه کننــد، ب تجرب
ــزی را  ــکنند و چی ــم بش ــازگارانه را در ه ــخدهی ناس ــوی پاس الگ
ــا ارزشــمند محســوب      ــرای آن ه ــا پریشــانی ب ــه ب ــه در مواجه ک
مــی شــود، لحظــه بــه لحظــه بــروز دهنــد. افــراد دارای کارآمــدی 
ــه و  ــد مشــکلات خــود را تجرب ــی توانن ــر م ــر بهت ــی بالات هیجان
ــا هــدف  ــی ب ــر کارآمــدی هیجان ــد. درمــان مبتنــی ب تنظیــم کنن
قــرار دادن ایــن آســیب پذیــری هــا باعــث بــالا رفتــن کارآمــدی 
هیجانــی و تنطیــم هیجانــات در افــراد شــده و در نتیجــه از بــروز 
آســیب هــای روانــی جلوگیــری نمــوده یــا آن هــا راکاهــش مــی 
ــواس  ــامت، وس ــراب س ــش اضط ــا نق ــه ب ــد )25(. در رابط ده
مــرگ و باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه ای حرفــه ای بــه عنــوان 
متغیــر مکانیســم درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجــان، بهتریــن 
ــان اشــاره  ــن درم ــای نظــری ای ــه مبن اســتدلال آن اســت کــه ب
شــود. کارآمــدی هیجــان بــه میــزان توانایــی افــراد بــرای تجربــه 
ــا  ــا بافــت و هــم ســو ب هیجــان و پاســخگویی موثــر، متناســب ب
ــود و بســیاری از  ــی ش ــات، اطــاق م ــن هیجان ــه ای ــا ب ارزش ه
ــرگ  ــر اضطــراب ســامت، وســواس م ــط نظی ســازه هــای مرتب
ــرار                                                                                              ــدف ق ــه ای را ه ــه ای حرف ــدی مقابل ــای خودکارآم و باوره
مــی دهــد. ایــن نــوع درمــان بــا تمرکــز بــر آگاهــی از هیجانــات 
ــه طــور  ــا ب ــد ت ــراد کمــک کن ــه اف ــد ب و پذیــرش آن‌هــا، می‌توان
مؤثرتــری بــا احساســات منفــی خــود مواجــه شــوند و در نتیجــه، 
توانایــی آن‌هــا در مدیریــت اســترس و اضطــراب افزایــش 
یابــد)15(. نتایــج ایــن مطالعــه نشــان می‌دهــد کــه درمــان مبتنــی 
بــر کارآمــدی هیجانــی می‌توانــد بــه عنــوان یــک رویکــرد مؤثــر 
در بهبــود وضعیــت روانــی پرســتاران و کاهــش علائم ســایبرکندریا 
عمــل کنــد. بــه ویــژه، فرضیات مطــرح شــده در این تحقیــق مبنی 

بــر اثربخشــی ایــن درمــان بــر اضطــراب ســامت، وســواس مرگ 
و باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای حرفــه‌ای تأییــد می‌شــود. بــا 
ــی  ــر کارآمــدی هیجان ــه ایــن یافته‌هــا، درمــان مبتنــی ب توجــه ب
ــر در کاهــش اضطــراب ســامت،  ــه مؤث ــک مداخل ــوان ی ــه عن ب
وســواس مــرگ و تقویــت باورهــای خودکارآمــدی مقابلــه‌ای 
ــم ســایبرکندریا مطــرح می‌شــود.  ــا علائ حرفــه‌ای در پرســتاران ب
ــی  ــرای طراح ــی ب ــوان مبنای ــه عن ــد ب ــا می‌توانن ــن یافته‌ه ای
برنامه‌هــای مداخلــه‌ای در حــوزه ســامت روانــی کارکنــان 

بهداشــت و درمــان مــورد اســتفاده قــرار گیرنــد.

نتیجه گیری
ــر  ــی ب ــان مبتن ــه درم ــد ک ــان می‌ده ــه نش ــن مطالع ــج ای نتای
ــر در  ــه عنــوان یــک رویکــرد مؤث ــد ب کارآمــدی هیجانــی می‌توان
بهبــود وضعیــت روانــی پرســتاران و کاهــش علائــم ســایبرکندریا 
ــر  ــی ب ــق مبن ــن تحقی ــات مطــرح شــده در ای ــد. فرضی عمــل کن
اثربخشــی ایــن درمــان بــر اضطــراب ســامت، وســواس مــرگ و 
ــن یافته‌هــا  ــد می‌شــود. ای ــه‌ای تأیی باورهــای خودکارآمــدی مقابل
می‌تواننــد بــه عنــوان مبنایــی بــرای طراحــی برنامه‌هــای 
مداخلــه‌ای در حــوزه ســامت روانــی کارکنــان بهداشــت و درمــان 
ــش  ــه افزای ــه ب ــا توج ــت، ب ــد. در نهای ــرار گیرن ــتفاده ق ــورد اس م
ــن،  ــکی آنلای ــات پزش ــت و اطلاع ــتفاده از اینترن ــزون اس روزاف
ــرای  ــه‌ای ب ــی و مداخل ــای آموزش ــه برنامه‌ه ــت ک ــروری اس ض
ــود  ــی ش ــان طراح ــت و درم ــان بهداش ــایر کارکن ــتاران و س پرس
ــی از  ــای ناش ــا چالش‌ه ــری ب ــور مؤث ــه ط ــد ب ــا بتوانن ــا آن‌ه ت
ســایبرکندریا مقابلــه کننــد و ســامت روانــی خــود را حفــظ نمایند. 
ایــن اقدامــات می‌تواننــد بــه بهبــود کیفیــت خدمــات بهداشــتی و 
درمانــی و کاهش اســترس و اضطــراب در میان کارکنــان این حوزه 
ــه پژوهش‌هــای  ــن پیشــنهاد می‌شــود ک منجــر شــوند. هــم چنی
ــری از  ــه درک عمیق‌ت ــا ب ــوند ت ــام ش ــتا انج ــن راس ــی در ای کیف
ــان  ــرات درم ــایبرکندریا و تأثی ــم س ــا علائ ــتاران ب ــات پرس تجربی
ــد. مصاحبه‌هــای عمیــق و  ــر کارآمــدی هیجانــی بپردازن مبتنــی ب
ــن  ــمندی را در ای ــات ارزش ــد اطلاع ــز می‌توانن ــای متمرک گروه‌ه
ــد  ــده می‌توانن ــای آین ــن پژوهش‌ه ــم چنی ــد. ه ــه دهن ــه ارائ زمین
بــه بررســی عوامــل میانجــی ماننــد حمایــت اجتماعــی، اســترس 
شــغلی و ویژگی‌هــای شــخصیتی بپردازنــد کــه ممکــن اســت بــر 
رابطــه بیــن درمــان مبتنــی بــر کارآمــدی هیجانــی و نتایــج مــورد 

نظــر تأثیــر بگذارنــد. 
ــه  ــداد جامع ــه تع ــوان ب ــر می‌ت ــش حاض ــای پژوه از محدودیت‌ه
ــه  ــج ب ــم نتای ــه تعمی ــرد ک ــاره ک ــر اش ــش حاض ــه پژوه و نمون
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ــن  ــم چنی ــرد و ه ــاط صــورت گی ــا احتی ــد ب ــر بای ــع بزرگ‌ت جوام
وجــود ســایر اختــالات روانــی یــا شــرایط اســترس‌زا در زندگــی 
ــج را  ــذارد و نتای ــر بگ ــان تأثی ــج درم ــر نتای ــد ب ــتاران می‌توان پرس

ــد. ــر کن پیچیده‌ت

سپاسگزاری 
ایــن مقالــه برگرفتــه از پایــان نامــه مقطع کارشناســی ارشــد رشــته 
روان شناســی بالینــی می‌باشــد و ثبــت در مرکــز کارآزمایــی بالینــی 
ــاق  ــد اخ ــا ک ــماره IRCT20241013063355N1 و ب ــه ش ب

IR.IAU.ARAK.REC.1403.091  مصــوب معاونــت پژوهشــی 

دانشــگاه آزاد اســامی واحــد اراک می‌باشــد. هــم چنیــن از تمامــی 
ــه  کســانی کــه در اجــرای ایــن پژوهــش یــاری نمودنــد، صمیمان

سپاســگزاریم. 

تضاد منافع
ــش  ــن پژوه ــا ای ــه ب ــی در رابط ــاد منافع ــچ تض ــندگان هی نویس

نمی‌نماینــد. اعــام 
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