
 
July-August  2025, Volume 13, Issue 3                                                         
                                                                       

   Iranian Journal of Psychiatric Nursing (IJPN)                                                                           Original Article

The Effect of Virtual Stress Management Training on Anxiety of Covid-19 

Hasan Jalilevandzoleykhaei1 , Abolfazl Rahgoi2* , Masoud Fallahi-Khoshknab3,  

Samaneh Hosseinzadeh4 

1- MSc Student of Public Health Nursing, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation       
Sciences, Tehran, Iran.
2- Instructor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran.
3- Professor, Nursing Department, University of Social Welfare and Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran.
4-Assistant Professor, Biostatistics Department, Iran University of Medical Sciences, Tehran, Iran.

Corresponding author: Abolfazl Rahgoi, Instructor, Nursing Department, University of Social Welfare and 
Rehabilitation Sciences, Tehran, Iran.
Email: rahgouin@yahoo.com

Received: 2024/11/16                    Accepted: 2025/07/03

Abstract
Introduction: The COVID-19 pandemic has had a huge impact on life, turning it into a stressful and 
exhausting experience for society. Various studies have shown that the use of mobile applications in 
providing mental health services has been effective on a wide range of problems, such as anxiety and 
stress. This study aimed to investigate the effect of virtual stress management training on the anxiety 
of COVID-19 in the employees of Karaj city municipality headquarters in 2022.
Methods: This study was a semi-experimental before-after study with a control group. The Participants 
included 70 employees of Karaj City Municipality headquarters in 1401, who were randomly assigned 
to two intervention and control groups (35 people in each group). Data collection tools included a 
demographic questionnaire and the Coronavirus Disease Anxiety Scale. The intervention was carried 
out during two weeks with five 45-minute sessions and one evaluation session, three sessions each 
week. Data analysis was done with SPSS version 22.
Results: Before the intervention, the two groups did not have a statistically significant difference 
in terms of demographic characteristics, anxiety score, and its dimensions (p > 0.05). After the 
intervention, the anxiety score and its dimensions in the intervention group decreased significantly 
compared to before the intervention (p < 0.05). No significant difference was observed in the control 
group before and after the intervention. Also, after the intervention, the score of psychological 
symptoms and the overall score of anxiety in the intervention group were significantly reduced 
compared to the control group (p<0.05).
Conclusions: According to the obtained results, it can be stated that virtual stress management 
training reduces COVID-19 anxiety in the employees of the Karaj Municipality Headquarters; 
therefore, conducting training sessions to teach how to deal with anxiety makes it possible to better 
cope with the psychological consequences of the disease.
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چکیده
ــه ای اســترس‌زا، طاقت‌فرســا در  ــه تجرب ــد زندگــی را ب ــر زندگــی دارد؛ کــه می‌توان ــادی ب ــر زی ــد -19 تأثی ــری کووی ــه: همه‌گی مقدم
افــراد جامعــه تبدیــل کنــد. مطالعــات مختلــف نشــان داده اســت کــه به‌کارگیــری اپلیکیشــن‏های موبایــل در ارائــه خدمــات ســامت روان، 
بــر طیــف گســترده‌ای از مشــکلات نظیــر اضطــراب و اســترس مؤثــر بوده‌انــد. هــدف از ایــن مطالعــه تأثیــر آمــوزش مجــازی مدیریــت 

اســترس بــر اضطــراب ابتــا بــه بیمــاری کویــد 19 در کارکنــان ســتاد شــهرداری شــهر کــرج در ســال 1401 می‌باشــد.
روش کار: ایــن مطالعــه از نــوع نیمــه تجربــی قبــل – بعــد بــا گــروه شــاهد بــود. شــرکت کننــدگان در ایــن پژوهــش شــامل 70 نفــر 
از کارکنــان ســتادی شــهرداری شــهر کــرج در ســال 1401 بودنــد کــه به‌صــورت تصادفــی ســاده بــه دو گــروه مداخلــه و شــاهد )هــر 
گــروه 35 نفــر( اختصــاص داده شــدند. ابــزار جمــع آوری اطلاعــات در ایــن پژوهــش شــامل، پرسشــنامه دموگرافیــک و پرسشــنامه مقیاس 
اضطــراب کرونــا ویــروس بــود. مداخلــه  در طــی 2  هفتــه و در قالــب پنــج جلســه آموزشــی 45 دقیقــه ای  و یــک جلســه پــس آزمــون و 

هــر هفتــه ســه جلســه اجــرا شــد. تجزیه‌وتحلیــل داده‌هــا بــا نرم‌افــزار SPSS نســخه 22 انجــام شــد.
یافته‌هــا: قبــل از مداخلــه دو گــروه  بــه تفکیــک خصوصیــات دموگرافیــک و نمــره اضطــراب و  ابعــاد آن اختــاف معنــاداری نداشــتند 
)p<0/05(. امــا پــس از مداخلــه  نمــره اضطــراب و ابعــاد آن در گــروه مداخلــه در مقایســه بــا قبــل از انجــام مداخلــه کاهــش معنــاداری 
داشــت )p<0/05( امــا در گــروه کنتــرل تفــاوت آمــاری معنــاداری قبــل و بعــد از مداخلــه مشــاهده نشــد. همچنیــن بعــد از مداخلــه نمــره 

.)p>0/05( علائــم روانــی و نمــره کلــی اضطــراب در گــروه مداخلــه در مقایســه بــا گــروه کنتــرل کاهــش معنــاداری داشــت
ــوان گفــت، آمــوزش مجــازی مدیریــت اســترس باعــث کاهــش اضطــراب ابتــا  ــه ‌دســت ‌آمــده می‌ت ــج ب ــری: طبــق نتای نتیجه‌گی
بــه بیمــاری کوویــد-19 در کارکنــان ســتاد شــهرداری شــهر کــرج می‌شــود؛ بنابرایــن اجــرای  جلســات آموزشــی یادگیــری مقابلــه بــا 

اضطــراب باعــث ســازگاری بهتــر بــا پیامدهــای روانــی بیمــاری کوویــد-19 مــی شــود.
کلیدواژه ها: آموزش مجازی، مدیریت استرس، اضطراب، بیماری کووید-19.

مقدمه  
ســامت روان بــه عنــوان یکــی از مولفــه هــای ســامتی تحــت 
ــه  ــه بیمــاری و تجرب ــا ب ــف مــی باشــد. ابت ــر عوامــل مختل تاثی
شــرایط بحرانــی از عوامــل مؤثــر بــر ســامت روان مــی باشــند. 
ــد،  ــه می‌کنن ــوادث اســترس‌زا را تجرب ــراد ح ــه اف ــه هم )1(. اگرچ
ولــی برخــی افــراد بــدون گرفتــاری شــدید و تجربــه‌ی ناخوشــایند 
مشــکلات روانــی و تندرســتی، بــه رویدادهــای ناخوشــایند واکنــش 

ــد. در  ــی دهن ــق م ــرایط تطبی ــا ش ــود را ب ــد و خ ــان می‌دهن نش
ــه  ــت ک ــه‌ای اس ــه گون ــر ب ــراد دیگ ــی اف ــار برخ ــه رفت ــی ک حال
ــال دارد )2(.  ــه دنب ــا ب ــرای آن ه ــی را ب ــی خاص ــای منف پیامده
ــترش  ــه گس ــوان ب ــی ت ــت، م ــز اهمی ــای حائ ــن بحران‌ه از بی
ــداد  ــک روی ــا ی ــه نه‌تنه ــرد ک ــاره ک ــر اش ــای همه‌گی بیماری‌ه
ــود،  ــوب می‌ش ــی محس ــت عموم ــه بهداش ــک فاجع ــتی و ی زیس
بلکــه تأثیــرات منفــی زیــادی از منظــر ســامت روانــی، اقتصادی، 
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ــر جامعــه می‌گــذارد )3(. یکــی  اجتماعــی، تاریخــی و فرهنگــی ب
از بیمــاری هــای همــه گیــر کــه اخیــرا مــورد توجــه قــرار گرفتــه 

ــد-19 مــی باشــد. اســت، بیمــاری کووی
ایــن بیمــاری بــرای اولیــن بــار در دســامبر 2019 در اســتان ووهان 
ــت  ــا عفون ــد-19 ممکــن اســت ب ــن مشــاهده شــد )4(. كووي چی
ــکل در  ــرفه و مش ــب، س ــرماخوردگي، ت ــد س ــي مانن ــای تنفس ه
ــا بیمــاری هــای شــديدتری چــون نشــانگان تنفســی  تنفــس و ي
 )MERS: Middle East Respiratory Syndrome( خاورمیانــه
 SARS: Severe Acute Respiratory( و نشــانگان تنفســی حــاد
Syndrome( همــراه باشــد )5(. كوويــد-19، عــاوه بــر مشــکلات 

جســمي، مشــکلات روانشــناختي زيــادی نیــز بــه همــراه دارد. یکي 
از مشــکلات روانشــناختي بیمــاری هــای مســری چــون كوويد-19 
، اســترس و اضطــراب اســت )6(. ناشــناخته بــودن بیمــاری، نبــود 
درمــان قطعــي، شــیوع بــالا و همچنیــن، مــرگ زيــاد مــی توانــد 
بــه بــروز اضطــراب بیمــاری كوويــد-19 منجــر شــود )7(. بنابرایــن 
افــراد جامعــه بــه دنبــال اطلاعــات بیشــتر در مــورد ایــن بیمــاری 
جهــت کاهــش فشــار روانــی و اضطــراب ابتــا بــه آن هســتند. از 
طرفــی قــرار گرفتــن در معــرض اطلاعات نادرســت باعــث افزایش 
ســطح اضطــراب افــراد مــی شــود. یکــی از اقشــاری کــه در ایــن 
ــدان  ــده‌اند کارمن ــترس ش ــش و اس ــار تن ــتر دچ ــری بیش همه‌گی
هســتند، از آنجائــی کــه کارمنــدان بــه دلیــل موقعیــت شــغلی خود 
ــاری  ــرض بیم ــتر در مع ــف بیش ــراد مختل ــا اف ــودن ب ــه ب و مواج
ــش اضطــراب  ــه افزای ــل منجــر ب ــن عام ــد-19 هســتند، ای کووی
ــه در  ــورت گرفت ــات ص ــت )8(. تحقیق ــده اس ــا ش ــا در آن ه ابت
زمینــه اضطــراب ابتــای کارکنــان، بیشــتر بــر کارکنــان مراقبــت 
هــای بهداشــتی متمرکــز بــوده انــد و توجــه کمتــری بــه کارکنــان 
ســایر بخــش هــا از جملــه کارکنــان شــهرداری شــده اســت )9(. 
ــی و  ــای حرکت ــم محدودیت‌ه ــه علیرغ ــهرداری ک ــدان ش کارمن
عفونــت احتمالــی بایــد خانــه را تــرک کننــد تــا بــه ارائــه خدمــات 
ــوده  ــالای عفونــت و تــرس از آل ــد، اغلــب نگــران خطــر ب بپردازن
شــدن اعضــای خانــواده هســتند. کســانی کــه تعامــل بیشــتری بــا 
ــادی  ــراد زی ــا اف ــی ب ــه قابل‌توجه ــاس روزان ــا تم ــد ی ــردم دارن م
دارنــد، اضطــراب ابتــا بــه کوویــد-19 بالاتــری را نشــان داده‌انــد 
)53(. بنابرایــن بررســی راه‌هــای کاهــش اضطــراب در ایــن افــراد 
و آمــوزش نحــوه مدیریــت ایــن اضطــراب ضــروری می‌باشــد )9(.
ــای  ــی از راهکاره ــد یک ــی توان ــترس م ــت اس ــوزش مدیری آم
ــت  ــد )10(. مدیری ــد-19 باش ــه کووی ــا ب ــراب ابت ــرل اضط کنت
ــه  ــرد ک ــه شــیوه ای انجــام پذی ــد ب اســترس و اضطــراب می‌توان
بــه شــخص کمــک کنــد تــا تنــش را کاهــش داده و بــدن را بــه 

حالــت تعــادل خــود برگشــت دهــد )11(. بــر اســاس درک علائــم، 
ــی از راه  ــد-۱۹، یک ــترده کووی ــیوع گس ــگیری و ش ــال، پیش انتق
ــراد  اســتفاده از  ــرای اف ــر آن ب ــری از گســترش تأثی هــای جلوگی
یادگیــری از راه دور و تلفــن همــراه اســت )12, 13(. قابلیــت حمــل، 
اتصــال ســریع و دسترســی بــه اطلاعــات در هــر زمــان و مــکان، 
اســتفاده از تلفــن همــراه بــرای ارائــه خدمــات از راه دور را میســر 
مــی ســازد )13(. آمــوزش راجــع بــه بیماری‌هــا از طریــق برنامه‌هــا 
ــای  ــی از روش‌ه ــراه یک ــن هم ــر تلف ــی ب ــای مبتن و نرم‌افزاره
نوآورانــه بــرای گســترش دانــش و آگاهــی افــراد جامعــه در حــوزه 
ــراب  ــه اضط ــری ب ــه کمت ــه توج ــا ک ــد. از انج ــامت می‌باش س
ــا  ــان شــهرداری شــده اســت و ب ــد-19 در کارکن ــه کووی ــا ب ابت
عنایــت بــه اهمیــت آمــوزش از راه دور بخصوص آمــوزش از طریق 
ــاز  ــن نی ــرای رفــع ای ــردی ب تلفــن همــراه، انجــام مطالعــات کارب
بایــد مــورد توجــه قــرار گیــرد. و از طرفــی برنامــه هــاي کاربــردي 
ــع  ــراي جم ــيل لازم ب ــمند داراي پتانس ــي هوش ــر گوش ــي ب مبتن
ــي و ترســيم گرافيکــي اطلاعــات  ــان واقع آوري اطلاعــات در زم
و تعامــل مــي باشــند )14, 15(. لــذا بــا توجــه بــه خــاء پژوهشــي 
موجــود، ايــن مطالعــه بــا هــدف بررســي تاثیــر آمــوزش مجــازی 
مدیریــت اســترس بــر اضطــراب ابتــا بــه بیمــاری کوویــد-19 در 

کارکنــان ســتاد شــهرداری شــهر کــرج انجــام شــد.

روش کار
ــون -  ــش آزم ــي پی ــه تجرب ــش نیم ــک پژوه ــر ي ــه حاض مطالع
ــی اســفند  ــازه زمان ــود کــه در ب ــرل ب ــا گــروه كنت پــس آزمــون ب
1401 الــی فروردیــن 1402 انجــام شــد. جامعــه پژوهــش حاضــر 
شــامل کارکنــان ســتادی شــهرداری شــهر کــرج در ســال 1401 
بــود. معیارهــای ورود شــامل کارکنان ســتاد شــهرداری شهرســتان 
کــرج، تمايــل بــرای شــركت در پژوهــش، داشــتن توانايــي 
ــه  ــي ب ــکان دسترس ــا، ام ــوزش ه ــرای درک آم ــناختي لازم ب ش
ــي  ــات آموزش ــركت در جلس ــرای ش ــد ب ــازی، تعه ــوزش مج آم
ــروه و  ــن گ ــت قوانی ــي و رعاي ــات آموزش ــام تمرين ــازی، انج مج
عــدم شــركت در مداخلــه ديگــر بــه طــور همزمــان بــود. معیارهای 
خــروج نیــز شــامل عــدم رعايــت قوانیــن گــروه، غیبــت بیــش از 
ــور در  ــه حض ــراف از ادام ــي، و انص ــه آموزش ــه در برنام دو جلس
پژوهــش در نظــر گرفتــه شــد. در ايــن پژوهــش، نمونــه گیــری بــه 
شــیوه در دســترس انجــام شــد. تعــداد 70 نفــر از کارمنــدان پــس از 
همتاســازی بــا اســتفاده از تصادفــی ســازی بلوکــی در دوگــروه 35 

نفــره جایگزیــن شــدند.
ــات  ــنامه اطلاع ــش، پرسش ــن پژوه ــتفاده در اي ــورد اس ــزار م اب
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و  پــور  علــي  كرونــا  اضطــراب  پرسشــنامه  و  دموگرافیــک 
ــس،  ــامل جن ــک ش ــات دموگرافی ــود. اطلاع ــکاران )1398( ب هم
ســن، تحصیــات، وضعیــت تاهــل، ســابقه کار، ســابقه ابتــا بــه 
کوویــد-19 و تعــداد دوزهــای دریافتــی واکســن کوویــد-19 بــود.

ــی  ــراب ناش ــنجش اضط ــت س ــا جه ــراب كرون ــنامه اضط پرسش
ــی  ــار یاب ــه و اعتب ــران تهی ــا در کشــور ای ــروس کرون از شــیوع وی
توســط علــی پــور و همــکاران )1398( انجــام شــده اســت. نســخه 
نهایــی ایــن ابــزار دارای 18 گویــه و 2 مؤلفــه )عامــل( اســت. گویه 
ــم  ــا 18 علائ ــای 10 ت ــه ه ــی و گوی ــم روان ــا 9 علائ ــای 1 ت ه
جســمانی را می‌ســنجد. ایــن ابــزار در طیــف 4 درجــه‌ای لیکــرت 
ــه=3(  ــات=2 و همیش ــتر اوق ــات=1، بیش ــی اوق ــز=0، گاه )هرگ
ــره‌ای  ــن نم ــترین و کمتری ــن بیش ــود؛ بنابرای ــذاری می‌ش نمره‌گ
کــه افــراد پاســخ‌دهنده در ایــن پرسشــنامه کســب می‌کننــد بیــن 
ــان‌دهنده  ــنامه نش ــن پرسش ــالا در ای ــرات ب ــت. نم ــا 54 اس 0 ت
ســطح بالاتــری از اضطــراب در افــراد اســت. در تحقیــق علــی پــور  
308  نفــر از طریــق فراخــوان اینترنتــی شــرکت داده شــدند. پایایی 
ایــن ابــزار بــا اســتفاده از روش آلفــای کرونبــاخ بــرای عامــل اول 
)α=0/879(، عامــل دوم )α=0/861( و بــرای کل پرسشــنامه 
)α=0/919( بــه دســت آمــد. همچنیــن مقــدار λ-2 گاتمــن  بــرای 
عامــل اول )λ-2=0/882(، عامــل دوم )λ-2=0/864( و بــرای کل 

پرسشــنامه )λ-2=0/922( بــه دســت آمــد. جهــت تهیــه مقیــاس 
ــه  ــف از جمل ــای مختل ــنامه ه ــؤالات پرسش ــا، س ــراب کرون اضط
پرسشــنامه اضطــراب ایــدز و پرسشــنامه هــای تــرس از خطرهــای 
بهداشــتی مــورد بررســی قــرار گرفــت و 23 گویــه انتخــاب گردیــد. 
بــرای بررســی روایــی محتــوا ســؤالات پرسشــنامه در اختیــار پنــج 
روانشــناس بــا تجربــه قــرار گرفــت و از 23 گویــه، 18 گویــه مــورد 
تأییــد قــرار گرفــت.  بــرای بررســی روایــی ســازه از تحلیــل عاملی 
تائیــدی اســتفاده شــد و ابــزار از روایــی مطلوبی برخــوردار بــود )7(.

نحــوه اجــرای مداخــات و جلســات در جدول 1 آورده شــده اســت. 
متناســب بــا جــدول 1، مداخلــه  در طــی 2  هفتــه و در قالــب پنــج 
ــون و  ــس آزم ــه پ ــک جلس ــه ای  و ی ــی 45 دقیق ــه آموزش جلس
هــر هفتــه ســه جلســه اجــرا شــد. محتــوای مطالــب آموزشــی از 
ســایت ســازمان بهداشــت جهانــی بخــش آمــوزش آنلایــن)16( ، 
ســازمان ســامت اســترالیا )17(، ســامانه آمــوزش آنلایــن نظــام 
پزشــکی جمهــوری اســامی ایــران )18(، دســتورالعمل و توصیــه 
ــگاه  ــان دانش ــت درم ــا - معاون ــروس کرون ــا وی ــط ب ــای مرتب ه
علــوم پزشــکی و خدمــات بهداشــتی شــهید بهشــتی )19( و کمیتــه 
ســاماندهی تحقیقــات کوویــد-19 )20( تهیــه گردیــد. ایــن مطالب 

پــس از تائیــد روایــی آن توســط اســاتید مربوطــه اجــرا شــد. 

جدول 1: نحوه اجرا و محتوای مداخله
نوع اجراوسائل کمک آموزشیروش آموزشاقداماتجلساتزمان

هفته اول

اول

معارفــه، پیــش آزمــون، راه هــای مدیریــت و کنتــرل اســترس، 
ــم  ــا، راه هــای انتقــال ویــروس، علائ ــات بیمــاری کرون اضطــراب کلی
بیمــاری، پرســش و پاســخ و بیــان تجــارب شــرکت کننــدگان در مــورد 

ــد-19 ــه کووی ــا ب ــگیری از ابت ــا  و پیش مداخله به صورت وبینار ابت
وكارگاه آموزشی  در 

پیام رسان های مجازی 
از جمله اسکایپ همراه 
با  تهیه جزوه و سایر 
محتواهای آموزشی با 

موضوعات مرتبط

بروشور یا جزوات 
آموزشی، فیلم های 

کوتاه و ....

غیر حضوری 
و با استفاده از 

تلفن همراه

دوم

ــد-19،  ــاری کووی ــگیری از بیم ــای پیش ــف راه ه ــواع مختل ــی ان معرف
فیلــم و مطالــب آموزشــی مرتبــط بــا راه هــای شــیوع بیمــاری، مطالــب 
مرتیــط بــا پیشــگیری از جملــه زدن ماســک، شستشــوی دســتها و...، 
ــه  ــق فاصل ــذاری اجتماعــی و مشــخص کــردن دقی ــه گ ــف فاصل تعری
ــا انتقــال ویــروس  ــب آموزشــی مرتبــط ب ــه مطال ــی، ارائ گــذاری اصول

ــا از طریــق غــذا، لبــاس و... کرون
تعریف استرس و  اضطراب و عوامل آنهاسوم

هفته دوم
چهارم

ــای  ــه راهکاره ــا و ارائ ــه کرون ــا ب ــراب ابت ــترس و اضط ــت اس مدیری
ــا آن ــه ب مقابل

جمع بندی و  ارزشیابی پنجم
آنلاین-غیر حضوریپس آزمونششم

ــی از مســئولین  ــه‌ی کتب ــی نام ــت معرف ــس از دریاف پژوهشــگر پ
ــد  ــذ ک ــگاه و اخ ــی دانش ــات تکمیل ــی و تحصی ــت آموزش معاون
اخــاق در محیــط پژوهــش حضــور یافــت و پــس از معرفــی خــود 

بــه مســئولین مربوطــه در ســتاد شــهرداری شــهر کــرج، بــه شــرح 
ــط  ــئولین ذیرب ــرای مس ــام کار ب ــل انج ــش و مراح ــداف پژوه اه
پرداخــت. توضیحــات کامــل و کافــی در مــورد نوع مطالعــه و روش 
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اجــرای آن و اهــداف آن در اختیــار شــرکت کنندگان گذاشــته شــد. 
تاکیــد گردیــد کــه اطلاعــات آن هــا محرمانــه باقــی خواهــد مانــد. 
ــت  ــرم رضای ــای ف ــدگان و امض ــرکت کنن ــل ش ــورت تمای در ص
آگاهانــه، نمونه‌هــای مــورد نظــر وارد مطالعــه شــدند و ســپس بــه 
ــه دو گــروه شــاهد و آزمــون تخصیــص داده  ــی ب صــورت تصادف
ــار  ــه، بســته آموزشــي در اختی ــان مداخل ــن، در پاي شــدند. همچنی

گــروه كنتــرل نیــز قــرار گرفــت.
داده هــا بــا اســتفاده از نــرم افزار آمــاری SPSS )نســخه 22( تجزیه 
و تحلیــل شــد. متغیرهــای کمــی و کیفــی بــه ترتیــب بــا میانگیــن 
)انحــراف معیــار( و فراونــی )درصــد( توصیــف شــدند. برای بررســی 
نرمالیتــی از شــاخص هــای کشــیدگی و چولگــی اســتفاده شــد.  بــا 
توجــه بــه اینکــه مقــدار چولگــی و کشــیدگی متغیرهــا قبــل و بعــد 
ــود، داده هــا از توزیــع نرمــال پیــروی  ــا 1 ب از مداخلــه بیــن 1- ت
می‌کردنــد.در قســمت آمــار اســتنباطی بــرای مقایســه همگنــی دو 

ــون  ــه ای از آزم ــه و شــاهد از نظــر متغیرهــای زمین ــروه مداخل گ
کای دو اســتفاده شــد. بــرای مقایســه میانگیــن نمــرات اضطــراب 
ــون  ــه از آزم ــاهد و اثربخشــی مداخل ــه و ش ــروه مداخل ــن دو گ بی
ــس اســتفاده  ــل کوواریان ــی زوجــی و تحلی ــی مســتقل، ت هــای ت

شــد. ســطح معنــاداری 0/05 در نظــر گرفتــه شــد.

یافته ها
داده هــای جمعیــت شــناختی حاکــی از آن اســت کــه اکثر شــرکت 
کننــدگان زن، در گــروه ســنی 40 الــی 50 ســال، متاهــل،  دارای 
تحصیــات لیســانس و دارای ســابقه کار بیــن صفــر تــا 10 ســال 
ــه  ــا ب ــابقه ابت ــدگان س ــرکت کنن ــت ش ــن اکثری ــد. همچنی بودن
کوویــد-19 را داشــتند و دو دوز واکســن دریافــت کــرده بودنــد.  از 
لحــاظ مشــخصات جمعیت‌شــناختی هــر دو گــروه همگــن بودنــد 

)جــدول2(.
جدول 2: خصوصیات دموگرافیک  شرکت کنندگان

ردهمتغیر
مقدار معنی داریشاهدمداخله

ازمون کای-دو درصدتعداددرصدتعداد

جنسیت
1645.71542.9مرد

0.810
1954.32057.1زن

سن

18-30514.312.9

0.164
30-401440.01131.4
40-501337.12160.0

5038.625.7 به بالا

تحصیلات

411.438.6دیپلم و زیر دیپلم

0.262
2057.11440.0لیسانس

925.71748.6فوق لیسانس
25.712.9دکترا و بالاتر

وضعیت تاهل
1234.31234.3مجرد

1.000
2365.72365.7متاهل

سابقه کار

10-01131.41440.0

0.346
15-10925.8514.2
20-151131.4822.9

20411.4822.9 به بالا

سابقه ابتلا به کووید-19
2674.32674.3دارد

1.000
925.7925.7ندارد

تعداد دوز های دریافتی واکسن 
کووید-19

38.625.7صفر

0.509
25.712.9یک دوز
1954.31542.8دو دوز
925.71645.7سه دوز
25.712.9چهار دوز
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آزمــون آمــاری تــی زوجــی بــرای مقایســه درون گروهــی نشــان 
داد کــه در گــروه شــاهد، بیــن نمــرات میانگیــن اضطــراب و ابعــاد 
ــود  ــادرای وج ــاری معن ــاف آم ــه، اخت ــد از مداخل ــل و بع آن قب
ــن  ــاداری در میانگی ــش معن ــه، کاه ــروه مداخل ــا در گ ــدارد. ام ن
 )p>0/001( و ابعــاد علائــم جســمانی )p>0/001( اضطــراب
و روانــی )p=0/001(  قبــل و بعــد از مداخلــه مشــاهده شــد. 

ــی  ــن گروه ــه بی ــرای مقایس ــتقل ب ــی مس ــون ت ــن آزم همچنی
نشــان داد کــه دو گــروه قبــل از مداخلــه از نظــر اضطــراب کرونــا و 
ابعــاد آن اختــاف معنــاداری نداشــتند. امــا بعــد از مداخلــه اختــاف 
معنــاداری بیــن بعــد علائــم روانــی و نمــره کل اضطــراب کرونــا 
مشــاهده شــد بــه ایــن صــورت کــه گــروه مداخلــه نمــرات کمتری 
را در مقایســه بــا گــروه کنتــرل کســب کــرده بودنــد )جــدول 3(.

جدول 3: مقایسه میانگین اضطراب کرونا و ابعاد آن در دو گروه قبل و بعد از مداخله

وضعیتمتغیر
گروه مداخلهگروه کنترل

تی مستقل
انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

علائم روانی

5.263.075.204.77قبل مداخله
 t=0.060
p=0.953

5.342.893.743.09بعد مداخله
 t=2.237
p=0.029

p=0.747 t=-0.325p=0.001 t=3.669تی زوجی

علائم جسمانی

5.313.625.034.04قبل مداخله
 t=0.311
p=0.757

5.203.143.892.96بعد مداخله
 t=1.799
p=0.076

p=0.683 t=0.412p>0.001 t=4.018تی زوجی

نمره کل اضطراب

10.575.8810.238.52قبل مداخله
 t=0.196
p=0.845

10.545.597.635.81بعد مداخله
 t=2.137
p=0.036

p=0.865 t=0.172p>0.001 t=4.042تی زوجی

ــه در  ــان داد ک ــس نش ــل کوواریان ــه تحلی ــدول 4 نتیج ــق ج طب
پــس آزمــون نمــرات اضطــراب کرونــا گــروه مداخلــه بــا نمــرات 

.)p>0/001( اضطــراب کرونــا گــروه شــاهد تفــاوت معنــاداری دارد

جدول 4: نتایج آنالیز کوواریانس برای مقایسه اثر مداخله بر اضطراب کرونا

مقدار معنی داریمیانگین مجموع مربعاتدرجه آزادیمجموع مربعاتمنبع تغییر

1951.03711951.037p>0.001نمره پیش آزمون 
124.0861124.086p>0.001گروه
261.820673.908خطا

بــرآورد پارامترهــای تحلیــل کوواریانــس در جــدول 5 آورده شــده 
ــون  ــس آزم ــره پ ــر نم ــون ب ــش آزم ــراب پی ــره اضط ــت. نم اس
اضطــراب اثــر معنــی داری دارد )p>0/001( و انــدازه اثــر آن 
حــدود 88 درصــد اســت. ضریــب نشــان می‌دهــد بــا یــک نمــره 
ــون  ــس آزم ــره پ ــراد، نم ــون اف ــش آزم ــش در اضطــراب پی افزای
ــرل  ــد از کنت ــود. بع ــتر می‌ش ــره بیش ــط 0/73 نم ــور متوس ــه ط ب

ــی داری  ــر معن ــز اث ــروه نی ــر گ ــون، متغی ــش آزم ــره پی ــر نم اث
ــر مداخلــه 32  ــدازه اث ــر گذاشــته اســت و ان ــه اث دارد یعنــی مداخل
درصــد می‌باشــد )p>0/001(. بــا ثابــت نگــه داشــتن نمــره پیــش 
آزمــون، میانگیــن نمــره اضطــراب در گــروه مداخلــه 2/66 نمــره 

ــرل اســت )جــدول 5( ــروه کنت ــر از گ کمت
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جدول 5: برآورد پارامترهای مدل آنالیز کوواریانس برای متغیر اضطراب کرونا

مقدار معنی داریآماره tخطای استانداردضریبمتغیر مستقل

0.7310.03322.344p>0.001نمره پیش آزمون
5.635p>0.001-2.6640.473-گروه مداخله

بحث 
پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســي تاثیر آمــوزش مجــازی مدیریت 
ــد-19 در  ــه بیمــاری کووی ــا ب ــراد مبت ــر اضطــراب اف اســترس ب
کارکنــان ســتاد شــهرداری شــهر کــرج انجــام شــد. نتايــج آزمــون 
فرضیــه هــای پژوهــش  حاکــی از تأثیــر آمــوزش مجازی اســترس 
ــتا،  ــن راس ــود. در همی ــا ب ــه کرون ــا ب ــراب ابت ــش اضط ــر کاه ب
ــی  ــدف بررس ــا ه ــه  ب ــکاران )1400( ک ــه و هم ــه چوبین مطالع
اثربخشــی مدیریــت اســترس آنلایــن بــر وضعیــت ســامت روان 
ــه کوویــد-19 شــهرداری تهــران انجــام شــده  ــان مبتــا ب کارکن
بــود، نشــان داد کــه انجــام مداخــات درمانــی مناســب در شــرایط 
ــر  ــترس ب ــت اس ــوزش مدیری ــژه آم ــه وی ــد-19، ب ــخت کووی س
اســاس رویکــرد شــناختی-رفتاری بــه صــورت آنلایــن، می‌توانــد 
ســامت روان افــراد مبتــا بــه کوویــد-19 را بهبــود بخشــد کــه 
هــم راســتا بــا نتایــج مطالعــه فعلــی بــود.  )21(. مطالعــه Fazia و 
ــی  ــن آگاه ــه ذه ــرای برنام ــه اج ــکاران )2023( نشــان داد ک هم
آنلایــن در کاهــش اســترس درک شــده، بهبــود بهزیســتی روانــی 
ــه و  ــظ توج ــی حف ــود توانای ــاب‌آوری، بهب ــی، ت ــم هیجان و تنظی
پریشــانی کلــی دانشــجویان پزشــکی مؤثــر بــود )22(. نتایــج یــک 
ــه مداخــات  ــز نشــان داد ک ــد و متاآنالی ــروری نظام‌من ــه م مطالع
ــر  ــد-19 مؤث ــول کووی ــراب در ط ــش اضط ــرای کاه ــن ب آنلای
اســت. همچنیــن ایــن مطالعــه بیــان مــی کنــد کــه اضطــراب در 
ــه  ــورد توج ــد م ــت و بای ــج اس ــیار رای ــا بس ــری ه ــول همه‌گی ط
قــرار گیــرد. عمــوم مــردم بایــد از نحــوه تأثیــر همه‌گیــری 
ــی،  ــش آگاه ــا افزای ــند. ب ــر ســامت روان آگاه باش ــد-19 ب کووی
افــراد می‌تواننــد درک کننــد کــه اضطــراب بایــد بــه موقــع درمــان 
ــرون  ــل مق ــک راه ح ــد ی ــن می‌توان ــه آنلای ــک مداخل ــود و ی ش
 Pallavicini .)23( ــد ــه باش ــن زمین ــب در ای ــه و مناس ــه صرف ب
ــت  ــر واقعی ــوزش مختص ــد، آم ــان دادن ــش )2022( نش و همکاران
مجــازی می‌توانــد بــه یــک گزینــه قابــل ارزیابــی تجربــی بــرای 
محافظــت از ســامت روان کارکنــان مراقبت‌هــای بهداشــتی هــم 
در طــول همه‌گیــری کوویــد-19 و هــم پــس از پایــان آن تبدیــل 
ــی  ــه راحت ــه ممکــن اســت ب ــن مداخل ــن، ای ــر ای شــود. عــاوه ب
ــترس و  ــت اس ــه در مدیری ــرادی ک ــر اف ــای دیگ ــته ه ــرای دس ب
 Beverly .)24( اضطــراب نیــاز بــه حمایــت دارنــد، ســازگار شــود

واقعیــت  شبیه‌ســازی  دادنــد،  نشــان   )2022( همکارانــش  و 
مجــازی تصویــری در کاهــش اســترس ذهنــی در میــان کارکنــان 
ــر  ــدت مؤث ــا در کوتاه‌م ــدم کرون ــای بهداشــتی خــط مق مراقبت‌ه
بــوده اســت )25(. Derrick و همــکاران )2021( در مطالعــه خــود 
بیــان کردنــد کــه همــه گیــری کوویــد-19 نگرانــی هــا را در مــورد 
ــر  ــدر ب ــواد مخ ــکل و م ــرف ال ــراب، مص ــردگی، اضط ــر افس تأثی
ســامت عمومــی افزایــش داده اســت. برنامه‌هــای تلفــن همــراه 
ــری  ــل از همه‌گی ــی قب ــکلات حت ــن مش ــه ای ــیدگی ب ــرای رس ب
محبوبیــت فزاینــده‌ای داشــتند و ممکــن اســت بــه افــرادی کمــک 
کننــد کــه در غیــر ایــن صــورت دسترســی محــدودی بــه درمــان 
دارنــد )26(. نتایــج مطالعــه حســینی نــوه و همــکاران )2023( نیــز 
ــه روش از راه دور،  ــترس ب ــت اس ــوزش مدیری ــه آم ــان داد ک نش
ــد-19 را  ــه کووی ــا ب ــاران مبت ــناختی بیم ــت ش ــد وضعی می‌توان

بهبــود بخشــد. 
بنابرایــن مــی تــوان گفــت، در ایــران نیــز هماننــد ســایر کشــورها، 
ــر  ــراه و دیگ ــن هم ــرد تلف ــه کارب ــان، ب ــگران و متخصص پژوهش
تکنولــوژی هــا، بــرای آمــوزش و همرســانی پیام‌هــای بهداشــتی 
در نظــام ســامت و بــرای توســعه پایــدار تمایــل دارنــد. ایــن روش 
ــی،  ــای عمل ــوزش ه ــت آم ــرای دریاف ــی ب ــی اساس فرصت‌های
ــا و  ــای آن‌ه ــان، خانواده‌ه ــرای مراجع ــی ب ــد، مناســب و علم مفی
ــم  ــامت روان فراه ــات س ــده خدم ــان دریافت‌کنن ــه متقاضی بقی
می‌کنــد. بخصــوص فناوری‌هــای تلفــن همــراه کــه دارای 
قابلیت‌هــای پیوســته‌ی فراوانــی شــامل قابلیــت حمــل، اتصــال بــه 
اینترنــت و تــوان محاســباتی بــالا هســتند. برنامــه های آمــوزش از 
ــد در دســترس نیازمنــدان قــرار گیــرد و                                                                                                     ــه راحتــی مــی توان دور ب
مــی توانــد از شــیوع و تأثیــرات روانــی منفــی کوویــد-۱۹ 

ــد. ــری کن جلوگی
ــن  ــه بی ــد ک ــان دادن ــکاران )1400( نش ــمس و هم ــی ش از طرف
ــیت  ــازگارانه و حساس ــان ناس ــناختی هیج ــم ش ــای تنظی راهبرده
ــود  ــادار وج ــت و معن ــه مثب ــا رابط ــراب کرون ــا اضط ــی ب اضطراب
ــازگارانه  ــان س ــناختی هیج ــم ش ــای تنظی ــن راهبرده دارد و بی
ــی و  ــه منف ــا رابط ــراب کرون ــا اضط ــناختی ب ــختی روانش و سرس
ــت، اضطــراب  ــوان گف ــی ت ــن م ــود دارد )31(. بنابرای ــادار وج معن
ــرل شــده  ــی اســت کــه در حــد کنت یکــی از واکنــش هــای روان
مــی توانــد طبیعــی باشــد، امــا زمانــی کــه شــدت یابــد مــی توانــد 
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کارکــرد اغلــب سیســتم هــای بــدن را مختــل ســازد. بــا توجــه بــه 
جدیــد بــودن ویــروس کرونــا، مــردم و بخصــوص کارکنانــی که در 
تمــاس مســتقیم بــا مــردم بودنــد و در زمــان قرنطینــه نیــز مجبــور 
بــه خــارج شــدن از خانــه جهــت انجــام وظایــف خــود بودنــد، بــه 
ــاری  ــروس و بیم ــن وی ــا ای ــات بیشــتر در رابطــه ب ــال اطلاع دنب
کوویــد-19 بــرای کاهــش فشــار روانــی و اســترس خــود هســتند؛ 
در ایــن بیــن بــا وجــود شــایعه‌های پراکنــده ممکــن اســت افــراد 
ــن  ــد و ای ــرار بگیرن ــت ق ــار نادرس ــرض اخب ــیب‌پذیر در مع آس
مســئله موجــب افزایــش میــزان اضطــراب در آن‌هــا می‌شــود. بــه 
ــراد کمــک  ــه اف ــی ب ــری روش‌هــای مدیریت ــل کارگی ــن دلی همی
مــی کنــد تــا بــر بســیاری از تعارضــات فــردی، مشــکلات مربــوط 
بــه روابــط اجتماعــی، مشــکلات جســمانی و روانــی غلبــه کنند که 
مــی توانــد یکــی از دلایــل مؤثــر بــودن مداخلــه صــورت گرفته در 

کاهــش اضطــراب ابتــا بــه کوویــد-19 باشــد.
ــکا  ــه ات ــوان  ب ــی ایــن پژوهــش مــی ت از محدودیــت هــای اصل
بــه روش خــود گــزارش دهــی در جمــع آوری داده هــا اشــاره کــرد 
ــوای  ــا اســتفاده از محت ــق در رابطــه ب ــری دقی ــکان پیگی ــرا ام زی
آمــوزش مجــازی وجــود نداشــت. همچنیــن مشــکلات مربــوط بــه 
اینترنــت و ارســال و دریافــت فایــل نیــز از دیگــر محدودیــت هــای 

ایــن پژوهــش بــود.

نتیجه گیری
میانگیــن نمــرات اضطــراب و ابعــاد روانــي و جســمي آن پــس از 
ــاهد  ــون و ش ــروه آزم ــازی در دو گ ــوزش مج ــه آم ــام مداخل انج
متفــاوت بــود و انجــام برنامــه آمــوزش مداخلــه ای مجــازی باعــث 
كاهــش نمــرات اضطــراب و ابعــاد روانــي و جســمي آن در گــروه 
ــات  ــن جلس ــد. بنابرای ــرل ش ــروه كنت ــا گ ــه ب ــون در مقايس آزم
آموزشــی یادگیــری مقابلــه بــا اضطــراب باعــث مــی شــود بتــوان 
بهتــر از اضطــراب ابتــا بــه بیمــاری کوویــد-19 جلوگیــری نمــود.

سپاسگزاری
ارشــد  کارشناســی  نامــه  پایــان  قالــب  در  پژوهــش  ایــن   
دانشــگاه علــوم توانبخشــی و ســامت اجتماعــی بــا کــد اخــاق                         
IR.USWR.REC.1401.209 می باشــد. نويســندگان ازمســئولان 

آن دانشــگاه و همچنیــن، مســئولان شــهرداری کــرج  بــه خاطــر 
تســهیل انجــام مطالعــه تشــکر و قدردانــي مــی نماينــد. همچنیــن، 
ــن  ــدگان كــه پژوهشــگران را در انجــام اي از همــه مشــاركت كنن

ــي مــي شــود. ــه قدردان ــد، صمیمان ــاری نمودن ــه ي مطالع

تضاد منافع
هیچ گونه تعارض منافع توسط نویسندگان بیان نشده است.
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