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 Background: The covid-19 causes a lot of distress in patients due to its prevalence and the 

uncertainty of the treatment result, which may even cause a person to experience trauma. Several 

studies have shown the role of coping styles and self-esteem in recovery from illness. However, there 

was a research gap in the study of the mediating role of self-esteem in the relationship between coping 

styles and post-traumatic growth in patients with corona. 

Aims: The aim is to prediction post-traumatic growth based on coping styles with mediated by self-

esteem in recovered corona patients. 

Methods: The procedure of this research was descriptive and correlation. The statistical population 

of this study were all recovered patients with corona disease in Sari city in the second half of 2022. 

We selected 250 patients (18-55 years) based on Green formula. Method of sampling was 

convenience. The instruments of this study were post-traumatic growth questionnaire of Tedeschi & 

Calhoun (1996), self-esteem Cooper Smith test (1967), coping styles Parker & Endler (1990). The 

collective data was analyzed by structural equation modeling and path analysis. 

Results: The results show that there ara positive and significant relationship between problem-

focused coping style, negative and significant relationship between emotion-focused and avoidant- 

focused styles and post-traumatic growth in recovered corona patients. Also the data showed that 

self-esteem mediates the relationship between coping styles and post-traumatic growth positive 

significantly in recovered corona patients (p<0.001). 

Conclusion: it can be said that part of the effect coping styles on post-traumatic growth could be 

applied through self-esteem. Problem-focused coping style as well as self-esteem led to high post-

traumatic growth in recovered corona patients. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Studies have shown that unexpected deaths, low 

social support, restrictions of visiting, lack of care 

during illness, lack of preparation for death, feelings 

of guilt, and job and financial insecurity (the 

prominent risk factors associated with death due to 

covid-19) are more likely to lead to high stress 

(Shanahan et al., 2021). Harmful events have 

destructive, extensive, and deep consequences on the 

human psyche, and post-traumatic stress disorder is a 

type of stress-related disorder that occurs in people 

experiencing severe traumatic events. Selman et al. 

(2020) showed that the death of medical personnel 

involved in Covid-19 leads to a long-term grief 

disorder, post-traumatic stress, and other 

psychological problems related to bereavement in 

survivors (Nordzij, 2022). 

Calhoun et al. (2012) defined the concept of post-

traumatic growth as positive personal and 

psychological changes that occur after an incident and 

the result of the struggle against this stressful 

accident. These positive changes occur in three 

general areas: changes in life priorities and goals, 

shifts in relationships with others, and a sense of 

greater inner strength. This means post-traumatic 

growth has a compromising importance (Pen et al., 

2021). Among the variables mentioned in explaining 

post-traumatic growth is the stress-coping style (Yu 

et al., 2020). Lazarus and Folkman (1991) define 

coping as cognitive and behavioral efforts that 

moderate individual needs, which originate from 

internal and external needs, and people find them 

overwhelming and beyond their ability. Coping 

strategies play a significant role in reducing stress, 

and as a result, the mental health of people, and the 

concept of stress alone, without considering their 

coping skills, have limited value in explaining and 

predicting people’s conditions. These strategies can 

also be influenced by the patient’s self-esteem 

(Mehrabi & Afshari, 2022). 

Self-esteem refers to a personal judgment of worth 

and is the need to achieve success and affirm the need 

to create a positive image of oneself and others 

(Gholami et al., 2022). During adulthood, a person 

reaches a stable personality with cognitive and 

emotional equipment (Roziter, 2022). Examining the 

effective psychological factors on corona patients and 

determining the paths leading to the creation or non-

creation of growth after the accident plays an 

important role in explaining this phenomenon. On the 

other hand, today, it is clear that the 

multidimensionality of this review has more 

advantages. Reviewing previous studies specify 

several factors as the most frequent and chief factors, 

which include coping styles and self-esteem 

(Zitovast, 2022). Based on these factors, a model was 

designed to investigate and test it. Thus, the present 

study examined the prediction of post-traumatic 

growth based on coping styles in recovered corona 

patients with the mediating role of self-esteem. 

Method 
A) Design and Participants: This study is 

descriptive-correlational with a structural equation 

modeling method. The statistical population included 

recovered corona patients aged 18 to 55 in Sari City 

in 2022. The sampling method was convenience 

sampling. According to the target population and 

based on the Tabanik-Fiedler formula, which is 

commonly used in correlational research, the number 

of sample members was calculated at 250. 

B) Instruments 

Post-Traumatic Growth Questionnaire: Tedeschi 

and Calhoun's post-traumatic growth questionnaire 

(1996) was used to collect data. This questionnaire 

consists of 21 items. The reliability coefficients of the 

questionnaire with a time interval of one week were 

0.94, and Cronbach's alpha was 0.92 for the whole 

scale (Seyd Mohammadi et al., 2013). Rajabi et al. 

(2013) declared the concurrent validity coefficients of 

the post-traumatic growth questionnaire and the short 

form of the stress-related evolution scale in the whole 

sample equal to 0.71 and for the subscales between 

0.4 and 0.6. In the present study, the reliability 

coefficient of the questionnaire using Cronbach's 

alpha method was obtained as 0.77. 

Coping styles questionnaire: This questionnaire was 

developed in 1990 by Parker and Endler to measure 

the individual's coping styles in critical and stressful 

situations. Using factor analysis, three main coping 

methods were extracted, which were problem-
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oriented coping, emotion-oriented coping, and 

avoidance-oriented coping. The subscales of the 

stress coping questionnaire have three subscales. The 

scores of each subscale are obtained by summing its 

items. Endler and Parker have reported the reliability 

of Cronbach's alpha coefficient of the three chief 

subscales of the test (problem-oriented, emotion-

oriented, and avoidance-oriented) in different 

samples, including teenagers, students, and adults, 

above 80%. Also, the reliability coefficient obtained 

from the retesting method of sub-scales in 6 weeks 

has been reported to be between 51 to 73% (cited by 

Mehrabi & Afshari, 2022). In the present study, the 

reliability coefficient of the questionnaire using 

Cronbach's alpha method was obtained as 0.75. 

Self-esteem questionnaire: Cooper Smith (1967) 

developed the self-esteem scale. This questionnaire 

has 58 items. In total, it includes 4 main subscales that 

measure 8 statements of social self-esteem, academic 

self-esteem, and general self-esteem, and there are 8 

lie-detector questions, but in the calculation of the 

total score, 8 lie-detector questions are not included. 

The reliability coefficient was obtained with 

Cronbach's alpha internal correlation method of 0.81, 

which was statistically significant. And after the 

implementation of the study, composite reliability for 

self-esteem was 0.86, and internal validity 

(convergent relationships) was 0.75. The results of 

diagnostic validity at the level of the indicator have a 

suitable level (quoted from Gholami et al., 2022). In 

the present study, the reliability coefficient of the 

questionnaire using Cronbach's alpha method was 

obtained as 0.80. 

Procedure: The research implementation method 

was as follows: The research data were collected by 

implementing research questionnaires. To provide the 

basis for implementing the questionnaires, the 

recovered patients were referred, and their 

cooperation was obtained. In the beginning and 

before the participants answered the questions, 

preliminary explanations regarding the research 

objectives, the scales and the ways to complete them, 

ensuring the confidentiality of the entered 

information, and the optionality of writing the first 

and last name, were provided to the respondents. And 

then, the questionnaires were presented. 

Results 
The skewness and kurtosis indices showed that the 

distribution of research variables was normal. Also, 

the results show that the index of tolerance and 

variance inflation of research variables is above 0.1 

and smaller than 10, respectively. Mahalanobis 

distance (D) and its distribution curve showed that the 

assumption of homogeneity of variance is valid. 

According to the final research model, the indicators 

are all favorable. The data in Table 2 showed that the 

total path coefficient (the sum of direct and indirect 

path coefficients) related to the relationship between 

problem-oriented coping and post-traumatic growth 

is positive and significant at the 0.01 level (p < 0.01, 

β= 542). Therefore, it was concluded that there is a 

positive and meaningful relationship between the 

variables of problem-oriented coping and post-

traumatic growth. Also, the total path coefficient 

(sum of direct and indirect path coefficients) related 

to the relationship between emotion-oriented coping 

and post-traumatic growth is negative and significant 

at the 0.01 level (p<0.01, β=0.378). Therefore, it was 

concluded that there is a negative and significant 

relationship between emotional coping and post-

traumatic growth. In the following, the total path 

coefficient (sum of direct and indirect path 

coefficients) related to the relationship between 

avoidant coping and post-traumatic growth is 

negative and significant at the 0.02 level (p < 0.05, β 

= 0.421). Therefore, there is a negative and significant 

relationship between the latent variable of avoidant 

coping and post-traumatic growth. Based on the 

results of the table, the indirect path coefficient of the 

relationship between problem-oriented coping and 

post-traumatic growth is significant (p<0.01, 

β=0.115). This finding means self-esteem mediates 

the relationship between problem-oriented coping 

and post-traumatic growth. 

Therefore, it was concluded that self-esteem does not 

mediate the relationship between problem-oriented 

coping and post-traumatic growth. The coefficient of 

the indirect path of the relationship between 

emotional coping and post-traumatic growth is 

negative and significant (p<0.05, β=0.083). 

Therefore, self-esteem mediates the relationship 

between emotional coping and post-traumatic 
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growth. The coefficient of the indirect path of the 

relationship between avoidance coping and post-

traumatic growth is negative and significant (p<0.05, 

β=0.125). Therefore, self-esteem mediates the 

relationship between avoidant coping and post-

traumatic growth. 
 

Table 1. Kurtosis, Skewness, Tolerance Coefficient and Variance Inflation of research variables 

Variance Inflation Tolerance Coefficient Skewness Kurtosis Variable 

1/331 0/752 -0/964 -0/159 problem-oriented 
1/373 0/728 -0/452 0/126 emotion-oriented 
1/562 0/640 -0/699 0/092 avoidance-oriented 
1/609 

Variable Criteion 
0/621 -0/436 0/109 self-esteem 

Variable Criteion 0/642 0/806 post-traumatic growth 

 

Table 2. Total and direct path coefficients between the research variables in the structural model 

SIGNIFICANCE Β S.E B PATH 

0/01 0/542 0/328 0/223 problem-oriented - post-traumatic growth 
total 0/01 -0/378 0/210 -0/420 emotion-oriented - post-traumatic growth 

0/02 -0/421 0/183 -0/331 avoidance-oriented - post-traumatic growth 
0/01 0/403 0/579 0/537 problem-oriented - post-traumatic growth 

direct path 

0/01 -0/291 0/026 -0/173 emotion-oriented - post-traumatic growth 
0/02 -0/256 0/172 -0/254 avoidance-oriented - post-traumatic growth 
0/01 0/471 0/274 0/372 problem-oriented - self-esteem 
0/01 -0/403 0/401 -0/372 emotion-oriented - self-esteem 
0/01 -0/249 0/060 -0/146 avoidance-oriented - self-esteem 
0/01 0/332 0/159 1/142 post-traumatic growth - self-esteem 
0/01 0/115 0/175 0/132 problem-oriented - post-traumatic growth 

indirect path 0/02 -0/083 0/204 -0/361 emotion-oriented - post-traumatic growth 
0/02 -0/125 0/201 -0/231 avoidance-oriented - post-traumatic growth 

 

Discussion and Conclusion 

The present study was conducted to provide a post-

traumatic growth prediction model based on coping 

styles mediated by self-esteem in recovered corona 

patients. The results were in line with similar findings 

reported by other researchers, including Zadafshar et 

al. (2022), Cui et al. (2021), Yu et al. (2020), and Yi 

et al. (2020). Self-esteem is a strong factor that affects 

the way and interpretation of events, the perception of 

risk, and, in addition, the attitude to safety. Having 

healthy self-esteem can increase a person's sense of 

security and belonging. Also, by promoting problem-

oriented strategies, it can divert the attention of the 

affected people from the harmful aspects and keep 

their focus on the positive side. Then this possibility 

is created for vulnerable people so that they can 

change their self-perception and interpersonal 

relationships and find the meaning of the world after 

injury and trauma so that growth after an injury is 

realized (Christo, 2021). 

 
Chart 1. The final model for predicting post-traumatic growth based on coping styles with the mediation of self-esteem 



Journal of  

Psychological Science    

121 

Vol. 22, No. 131, 2023 

Conclusion 
It can be said that self-esteem provides opportunities 

for a new definition of the meaning of life in distress. 

Of course, post-traumatic growth usually does not 

happen consciously because people, after a traumatic 

accident, are not looking for the meaning of life but 

are looking for survival. Therefore, post-traumatic 

growth is the result of efforts to restore balance in life. 

Unpleasant events, the process of learning and 

finding meaning through the suffering of trauma, is a 

positive event that makes life meaningful in the most 

difficult moments. In post-traumatic growth 

experiences, an event such as the coronavirus should 

disrupt core beliefs enough to trigger a search for 

meaning, which at that time, ensuring personal 

growth after traumatic events seems essential, and 

problem-oriented coping and self-respect play an 

important role in this issue (Kui et al., 2021). 

using the problem-oriented style causes order and 

intellectual coherence and reduces emotional turmoil. 

In the shadow of intellectual coherence and 

relaxation, the source of stress is better identified and 

may be assessed as controllable. On the other hand, 

in Lazarus's theory, emotion-oriented coping is 

considered more as an avoidance strategy, in which a 

person, in response to stressful situations, instead of 

focusing on solving the problem and confronting 

directly, denies problems and diverts attention from 

them. Therefore, emotional and avoidant coping 

styles fuel the continuation of stressful situations and 

encourage people to have negative thoughts. In fact, 

emotion-oriented strategies prevent individuals from 

dealing effectively and directly with the problem and 

cause a negative background for the tension-causing 

situation to become more acute and cause distress (Yu 

et al., 2020). 

The limitations of this research included not using a 

random sampling method, and the statistical 

population was limited to corona patients in Sari City. 

In the end, it is suggested, to increase the 

generalizability of the results, this research be carried 

out in other provinces and regions and communities 

with different cultures, and a random sampling 

method be used to control disturbing factors. 
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 ،سانحه از پس رشد

 ،کنار آمدن هايسبک

 ،حرمت خود

 بهبودیافته کرونایی بیماران

 است مکنم حتی که شودمی بیماران در زیادي پریشانی موجب درمانی، نتیجه از اطمینان عدم و فراگیري دلیل به 21-کووید ویروس زمینه: 

 شنق مطالعه در اما. اندداده نشان بیماري از بهبودي در را خود حرمت و کنار آمدن هايسبک نقس مطالعه چندین. کند تروما دچار را فرد

 .داشت وجود تحقیقاتی شکاف کرونایی بیماران در سانحه از پس رشد و کنار آمدن هايسبک بین رابطه در خود حرمت میانجی

 هبودب بیماران در حرمت خود گريمیانجی با کنار آمدن هايسبک اساس بر سانحه از پس رشد بینیپیش هدف با حاضر پژوهش هدف:

 .شد انجام 21 کووید از یافته

 شهرستان در 21 کووید از یافته بهبود شامل بیماران پژوهش این آماري جامعه بود، همبستگی روش این پژوهش توصیفی از نوع :روش

 پرسشنامه شامل، پژوهش ابزار. بود نفر 152 تعداد دسترس و به در گیرينمونه از نوع پژوهش روش نمونه. بود 2422 سال دوم نیمه در ساري

 کوپرخود )حرمت  پرسشنامه و( 2112 اندلر، و پارکرآمدن )کنار  هايسبک پرسشنامه ،(2111 کالهون، و تدسچی) سانحه از پس رشد

 .شد و آزمون معادلات ساختاري استفاده مسیر تحلیل از ها، داده آماري تحلیل منظور به. بود( 2111 اسمیت،

 کووید از افتهی بهبود بیماراندر  سانحه از پس رشد و حرمت خود، کنار آمدن هايسبک معنادار بین نتایج نشان داد رابطه مثبت و :هایافته

 21 وویدک از یافته بهبود بیمارانو رشد پس از سانحه در  کنار آمدندر رابطه متقابل بین سبک هاي  خود حرمتوجود داشت. همچنین  21

 (.>p 22/2داشت )گر نقش میانجیبه طور معنادار و مثبت 

کنار  هايبکس داشتن و است توجیه قابل خودحرمت  با سانحه از پس رشد بر کنار آمدن هايسبک متقابل اثر از بخشی :یریگجهینت

 .شد ،21 کووید از یافته بهبود بیماران در سانحه از پس رشد به منجر حرمت خود سالم، عامل همراهی با سالم آمدن

 بیماران در خود حرمت گريمیانجی با آمدن کنار هايسبک اساس بر سانحه از پس رشد بینیپیش(. 2421) نحس، احديو ؛ حمید، نجات؛ بیوک، تاجري؛ سهیلا، انتظارياستناد: 

 .232-221 ،232 شماره ،11 دوره روانشناختی، علوم مجله .21کووید  از بهبودیافته
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 مقدمه
 ايهعفونت انعکاس باعث که است ویروس از ايگونه 21-کووید ویروس

 ویروس نای شیوع کشورها، دیگر همانند نیز ایران در شود.می شدید تنفسی

 که است شده منجر مردم براي زیادي روانی پیامدهاي و استرس به

 اطرهمخ به را افراد روانی و جسمی سلامت اختلالات، دیگر از ترمتفاوت

 ناشناخته ماهیت از وحشت(. 2422رضایی و همکاران، ) است انداخته

 از رست و درآمد کسب مورد در نگرانی عفونت، به ابتلا از ترس بیماري،

 ایجاد رگ افراد براي را شدیدي مشکلات ناگهانی بیکاري شغل، دادن دست

 ندهآی از اطمینان عدم دلیل به هاآن میان در نظیريبی پریشانی موجب و

 ،1212ساهو، ) کند تروما دچار را پریشان فرد است ممکن که است شده

 .(1211ون و همکاران، 

 یینپا اجتماعی حمایت غیرمنتظره، مرگ هاي که است داده نشان مطالعات

 بیماري، دوران در مراقبت عدم بیماري، دوران در عیادت هايمحدودیت و

 عوامل) مالی و شغلی ناامنی و گناه احساس مرگ، براي آمادگی عدم

 به( است برجسته و بارز 21-کووید از ناشی هايمرگ در که خطري

شاناهان و همکاران، شود )می فراوان استرس به منجر بیشتري احتمال

 روان بر عمیقی و گسترده مخرب، پیامدهاي رسانآسیب حوادث .(1212

 سترسا با مرتبط اختلال نوعی سانحه از پس استرس اختلال و دارند انسان

. دکنمی بروز شدید رسانآسیب حوادث با شده مواجه افراد در که است

 با درگیر درمان کادر مرگ که دادند نشان( 1212) همکاران و سلمن

 و سانحه از پس استرس مدت، طولانی سوگ اختلال به منجر 21-کووید

شود می بازماندگان در داغدیدگی با مرتبط روانی مشکلات دیگر

 .(1211 نوردزیج،)

 تغییرات عنوان به را 2سانحه از پس رشد مفهوم( 1223همکاران )کالهون و 

 حادثه یک وقوع از پس که کردند تعریف مثبتی روانشناختی و شخصی

 می زااسترس حادثه این علیه بر فرد مبارزه نتیجه و شوندمی ایجاد سخت

 ولویتا در تغییر: دهندمی رخ کلی حوزه سه در مثبت تغییرات این. باشد

 درونی قدرت احساس و دیگران با روابط در تغییر زندگی، اهداف و ها

اران، پن و همکاست ) سازشی اهمیت داراي سانحه از پس رشد یعنی. بیشتر

 قرار ارهاش مورد ضربه از پس رشد بروز تبیین در که متغیرهایی از(. 1212

                                                           
1. post-traumatic growth 
2. coping 

یو و همکاران، ) باشدمی استرس با فرد کنار آمدن هايشیوه گیرد،می

 و رفتاري هايکوشش را 1کنار آمدن( 2112) فولکمن و لازاروس(. 1212

 نیازهایی. ندکمی تعدیل را فرد نیازهاي که کنندمی تعریف متغیري شناختی

 تطاق را هاآن افراد و گیرندمی سرچشمه بیرونی و دورنی نیازهاي از که

ار کن نوع دو لازاروس نظریه اساس بر. دانندمی خود توان از خارج و فرسا

 رد. دارد وجود روانی فشار برابر در( مدارهیجان و مدارمسئله) اصلی آمدن

 کند یم سعی و شودمی متمرکز فشارآور عامل بر فرد مدارمسئله کنار آمدن

 انجام آن حذف یا فشارآور شرایط تغییر راستاي در ايسازنده اقدامات

 پیامدهاي کندمی سعی فرد مدارهیجان کنار آمدن در مقابل، در. دهد

 ار،مدهیجان کنار آمدن اولیه کارکرد. کند مهار را فشارآور واقعه هیجانی

 شود حفظ فرد هیجانی تعادل تا است فشارآور عامل هیجانی مهار و تنظیم

 (.2422محبی و همکاران، )

 سلامت نتیجه در و استرس کاهش در مهمی نقش کنار آمدن راهبردهاي

 هارتم گرفتن نظر در بدون و تنهایی به استرس مفهوم و دارند افراد روانی

 فرادا وضعیت بینیپیش و توضیح در محدودي ارزش آنان، کنار آمدن هاي

 مترک باشد، بهتر کنار آمدن براي افراد منابع چه هر دیگر بیان به. دارد

راهبردها شوند. این  آسیب به منجر هايموقعیت گرفتار دارد احتمال

مهرابی و افشاري، باشد )بیماران  3ثیر حرمت خودتحت تأ تواندهمچنین می

2422.) 

. است بودن ارزشمند از شخصی قضاوت یک منظور از حرمت خود

 درباره ثبتم تصویر ایجاد به نیاز تأیید و موفقیت کسب به نیاز نفسعزت

 در متعادلی نظر که فردي(. 2422 و همکاران، غلامیاست ) دیگران و خود

 سبرعک یا متواضع و منزلت داراي شخصی است ممکن، دارد خویش مورد

 نفیم و مثبت هايارزش ظاهراً. شود گرفته نظر در حقیر، خورده شکست

 و اهارزش نشانگر، شودمی داده نسبت حرمت خود از معینی سطح به که

 اوقات برخی گرچه، مستحکم و عینی هايداده تا است شخصی عقاید

 اما، ستا بوده همراه تکبر، خودبینی نظیر هاییویژگی با بالا حرمت خود

 در. ندارد وجود ايرابطه چنین براي عینی مدرک و اجتماعی الزام هیچ

 پایدار یتشخص یک به عاطفی و شناختی تجهیزات با فرد بزرگسالی دورۀ

 کی به فرد دوره این در گفت بتوان شاید. (1211روزیتر، است ) یافته دست

3. self-esteem 



 و همکارانانتظاري  سهیلا                                                                                                ...با آمدن کنار هايسبک اساس بر سانحه از پس رشد بینیپیش 

 

214   

مجله علوم روانشناختی، دوره 
11

، شماره 
232

 ،
2421

 

 

 سپري چگونگی به بسته، سن این در البته؛ است رسیده پایدار حرمت خود

 داشته تأثیر او حرمت خود در محیط است ممکن، نوجوانی دورۀ کردن

 (.1212، کراوس و همکارانباشد )

 به تماعیاج فاصله حفظ لزوم به توجه با بیماري این شیوع رسدمی نظر به

 ساساح پیدایش باعث بیماري، گسترش از جلوگیري به کمک منظور

 این یوعش دنبال به. است گشته اجتماعی حمایت و روابط کاهش و تنهایی

 لاتمشک از بسیاري و اقتصادي شناختی،روان جسمی، مشکلات بیماري

 پیامدهاي انواع روي پژوهشی کار لزوم است، افزایش حال در دیگر

 ؤثرم شناختیروان عوامل بررسی. شودمی دیده کرونا از ناشی روانشناختی

 رشد ایجاد دمع یا و ایجاد به منجر که مسیرهایی تعیین و کرونایی بیماران بر

 از .داشت خواهد پدیده این تبیین در مهمی نقش شوندمی سانحه از پس

 این بودن چندگانه و چندبعدي که است شده مشخص امروزه دیگر، سویی

 چند شتهگذ مطالعات بررسی با. است برخوردار بیشتري امتیاز از بررسی

 بارتندع که شدند شناسایی عوامل ترینمهم و پرتکرارترین عنوان به عامل

 همین اساس بر. (1211زیتواست، خود )حرمت  کنار آمدن و هايسبک: از

 اب لذا. شود پرداخته آن آزمون و بررسی به تا شد طراحی مدلی عوامل،

 از سپ رشد بینیبا هدف پیش حاضر پژوهش شده مطرح مطالب به توجه

 با نقش تهبهبودیاف کرونایی بیماران در کنار آمدن هايسبک اساس بر سانحه

 انجام شد. گري حرمت خودمیانجی

 روش
 پژوهش یک حاضر پژوهش :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

 ود.ب ساختاري معادلات یابیمدل روش با و همبستگی نوع از توصیفی

 در سال 55 الی 21 سنین در بهبودیافته کرونایی بیماران شامل آماري جامعه

بود.  دسترس در نوع از پژوهش بودند. نمونه 2422سال  در ساري شهرستان

توان حداقل ( به ازاء هر مسیر می1225) کلاینبر اساس قاعده سرانگشتی 

 امعهج به توجه با نمونه اعضاي ، تعدادنفر را انتخاب کرد 12و حداکثر  22

تگی هاي همبسدر پژوهش که فیدلر، – تابانیک فرمول اساس بر نظر مورد

، دلاور) نفر انتخاب شد 152به تعداد ، به طور معمول استفاده می شود

 یعپرسشنامه توز 112حجم نمونه تعداد  یزشاز ر یريجلوگ يبرا(. 2311

مخدوش و ناقض هاي ها و حذف نمونهپس از پالایش اولیه داده .یدگرد

 نفر تجزیه و تحلیل شد. 152هاي مفقودي، در نهایت شامل داده

 ب( ابزار

 زا پس رشد پرسشنامه از پژوهش این در: سانحه از پس رشد پرسشنامه

 12 زا متشکل پرسشنامه این. شد استفاده( 2111) کالهون و تدسچی سانحه

 هايجواب باید فرد که است خودسنجی ابزار یک آزمون این. است ماده

 تغییر =5 تا امنکرده تجربه را تغییري هیچ =2) مقیاس لیکرت در را خود

. است 225 تا 2 بین آزمون نمرات دامنه. دهد قرار( امکرده تجربه را زیادي

 نمره درونی همسانی طریق از( 1225) مارتا و شیخ مطالعه در آزمون پایایی

 در بیماران از اينمونه روي ها،مقیاس خرده از یک هر و مقیاس کلی

. آمد دست به 11/2 مقیاس کل براي کرونباخ آلفاي. شد محاسبه آمریکا

 رانیای دانشجویان از اينمونه روي پرسشنامه عاملی ساختار مطالعه یک در

 آلفاي و 14/2 هفته یک زمانی فاصله با پرسشنامه پایایی ضرایب. شد بررسی

 و سیدمحمدي) است آمده دست به 11/2 مقیاس کل براي کرونباخ

ضرایب روایی هم زمان ( 2422و همکاران ) رجبی(. 2311همکاران، 

آسیب و فرم کوتاه مقیاس تکامل مرتبط به تنش را  از پرسشنامۀ رشد پس

 (1/2تا  4/2) هاي پرسشنامه بینو در خرده مقیاس 12/2برابر با  در کل نمونه

وش پرسشنامه با استفاده از ر در پژوهش حاضر ضریب پایایی. بیان کردند

 به دست آمد. 11/2 با برابر آلفاي کرونباخ

توسط پارکر  2112در سال  : این پرسشنامههاي کنار آمدنپرسشنامه سبک

هاي افراد در موقعیت هاي کنار آمدنمنظور سنجش سبکو به  اندلرو 

 نار آمدنکبا استفاده از تحلیل عاملی، سه روش  .اندبحرانی و فشار ساخته

نار ک -مدارعمده را استخراج کردند که عبارت بودند از کنار آمدن مسئله

پارکر و اندار  2112در سال  مدار.کنار آمدن اجتناب -مدارآمدن هیجان

ماده تقلیل دادند و  11هاي پرسشنامه را مورد تجدیدنظر قرار داده و به ماده

نهایت پس از تحلیل عاملی دانشجو اجرا کردند و در 114مجدداً بر روي 

 41ماده کاهش دادند. در حال حاضر این پرسشنامه  41ها، آن را به داده

هاي کنار آمدن به اعتماد براي سنجش روشماده و یکی از ابزارهاي قابل

 21هاي کنار آمدن یک مقیاس جداگانه و رود. هرکدام از روششمار می

ب کنار آمدن با استرس داراي هاي پرسشنامه کسخرده مقیاس ماده دارد.

مع زدن سؤالات آن به سه خرده مقیاس است. نمرات هر خرده مقیاس با ج

اندلر و پارکر با پایایی ضریب آلفاي کرونباخ سه زیر مقیاس  آید.دست می

شده است. ضریب آلفاي دو بعد درصد گزارش 12بالاي  رااصلی آزمون 

زیر مقیاس کنار آمدن اجتنابی )سرگرمی اجتماعی و توجه گردانی( نیز در 
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نین ضریب پایایی درصد بوده است. همچ 14تا  11هاي یادشده بین نمونه

 13تا  52هفته بین  1ي ها در فاصلهآزمایی زیر مقیاسحاصل از روش باز

در پژوهش (. 2422 افشاري، و نقل از مهرابیاست )شده  درصد گزارش

 با رابرب حاضر ضریب پایایی پرسشنامه با استفاده از روش آلفاي کرونباخ

 به دست آمد. 15/2

تهیه کرد. را نفس ( مقیاس عزت2111کوپر اسمیت ) :نفسپرسشنامه عزت

یاس خرده مق 4عبارت بوده است. درمجموع شامل  51این پرسشنامه داراي 

 - نفس تحصیلیعزت - نفس اجتماعیعبارت عزت 1اصلی است که 

سنج بوده است در سؤال دروغ 1سنجد و نیز نفس عمومی را میعزت

گذاري پرسشنامه شیوه نمره شود.سؤال منظور نمی 1محاسبه نمره کل این 

 سنجدهنده از سؤالات دروغصورت صفر و یک است و چنانچه پاسخبه

ه بیاورد بدان معناست که اعتبار آزمون پایین بوده آزمودنی مرن 4بیش از 

در مطالعه  آنچه هست جلوه دهد. سعی کرده است که خود را بهتر از

هاي آموزان سال اول تا سوم دبیرستانلشکرکن و نصیري که روي دانش

ون هاي آزمآباد انجام شد، ضرایب روایی با روش همبسته کردن نمرهنجف

آمده براي پسران دستآخر آنان محاسبه شدند. ضرایب بهبا معدل سال 

در  اند.دار بودهمعنی 222/2بودند که در سطح  12/2و براي دختران  11/2

پژوهش دیگري، ضریب پایایی با روش همبستگی درونی آلفاي کرونباخ 

نظر آماري معنادار بود و پس از اجراي پژوهش  به دست آمد که از 12/2

و اعتبار درونی )روابط همگرا(  11/2نفس رکب براي عزتحاضر پایایی م

آمده است. نتایج روایی تشخیصی در سطح معرف از میزان دستبه 15/2

در پژوهش  .(2422نقل از غلامی و همکاران، است )مناسبی برخوردار 

 با رابرب حاضر ضریب پایایی پرسشنامه با استفاده از روش آلفاي کرونباخ

 از پژوهش این هايداده بود؛ زیر شرح به پژوهش جرايا روش بود. 12/2

 نمودن فراهم منظور به. شد آوريجمع پژوهش هايپرسشنامه اجراي طریق

 مکاريه و مراجعه یافته بهبود بیماران به ها، پرسشنامه اجراي براي زمینه

 به وییپاسخگ کننده،شرکت افراد اینکه از قبل و ابتدا در. شد جلب آنان،

 ش،پژوه اهداف با رابطه در مقدماتی توضیحاتی نمایند شروع را سؤالات

 اطلاعات بودن محرمانه از دهیاطمینان و ها،آن تکمیل نحوۀ و هامقیاس

 سپس و شده ارائه خانوادگینام و نام نوشتن بودن اختیاري و شده وارد

 ؤالاتس اول صفحۀ ابتداي در همچنین. گردید ارائه بیماران به هاپرسشنامه

 این رونا،ک بیماري با رابطه در پژوهشی کار یک منظور به» که شد نوشته

 به و هصادقان کنید سعی. است شده داده قرار شما اختیار در و تهیه سؤالات

 پژوهش انجام در را ما طریق این به و دهید پاسخ سؤالات تمام به دقت

 هايیویژگ به مربوط سؤالات به ابتدا کنندگانشرکت«. نمایید کمک

 شتغال،ا وضعیت تحصیلات، میزان جنس، سن، شامل خود شناختی جمعیت

 چند. ادندد پاسخ هاپرسشنامه سؤالات به بعداً و سلامتی و اقتصادي وضعیت

. ندنمود همکاري پژوهشگر با هاپرسشنامه اجراي در دانشجو افراد از نفر

 فرادا این براي هاپرسشنامه اجراي چگونگی با رابطه در لازم توضیحات

 شگرپژوه مستقیم دسترسی که بیماران از تعدادي مورد در آنان و شد داده

 همکاري سوادند،کم یا و سوادبی آنان از بعضی و بوده مشکل هاآن به

 یشپ رعایت ضمن پژوهش، هايیافته از آماري استنباط منظور به .کردند

 .شد استفاده مسیر، تحلیل معادلات ساختاري و آزمون از ها،فرض

 هایافته
درصد  14ها زن بودند. درصد از آن 41کنندگان مرد و درصد شرکت 52

هل بودند. بیشترین فراوانی ها متأدرصد از آن 11کنندگان مجرد و شرکت

سال  52 تا 42آن به ترتیب  و بعد( درصد 31سال ) 42تا  32و درصد سن را 

( و کمتر از %21سال ) 52درصد( و بالاي  12سال ) 32تا  12درصد( و  11)

 %31درصد( تشکیل دادند. از نظر تحصیلات کارشناسی ارشد با  4سال ) 12

 بودند. ترین درصد نمونه، کم%2سواد با داراي بیشترین و بی

 کدام از متغیرهاي پژوهشهاي مربوط به چولگی و کشیدگی هیچشاخص

 توان نتیجه گرفت که توزیع تکنیست. بنابراین می ± 1خارج از محدود 

هد دمتغیري متغیرهاي پژوهش نرمال است. همچنین نتایج جدول نشان می

که شاخص ضریب تحمل و تورم واریانس متغیرهاي پژوهش به ترتیب 

است. این مطلب نشان دهنده آن است  22و کوچک تر از  2/2بزرگتر از 

براساس ندارد )خطی بودن در متغیرهاي پژوهش وجود همکه پدیده 

( ارزش عامل تورم واریانس بالاتر 1221گوارینو )دیدگاه مایر، گامست و 

خطی بودن دهنده همباشد نشان 2/2و ارزش ضریب تحمل کمتر از  22از 

و ترسیم منحنی توزیع آن نشان داد که (« D) است. فاصله مهلنوبایس

 هاي چند متغیريکنندگان پرتهیچ یک از شرکتاطلاعات مربوط به 

دگی ها نمودار پراکنبه منظور ارزیابی همگنی واریانس تشکیل نداده است.

هاي استاندارد شده خطاها مورد بررسی قرار گرفت و مفروضه واریانس

 هاي پژوهش برقرار است.همگنی واریانس در بین داده
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 پژوهش متغیرهای واریانس تورم و تحمل ضریب چولگی، . کشیدگی،9جدول 

 (VIF) یانسوارتورم  ضریب تحمل کشیدگی چولگی متغیر

 332/2 151/2 -114/2 -251/2 مدارمسئله کنار آمدن

 313/2 111/2 -451/2 211/2 مدارآمدن هیجانکنار 

 511/2 142/2 -111/2 211/2 کنار آمدن اجتنابی

 121/2 112/2 -431/2 221/2 حرمت خود

 متغیر ملاک متغیر ملاک 141/2 121/2 رشد پس از سانحه

 

 
 نفسعزت گریمیانجی با کنار آمدن هایسبک سانحه بر اساس از پس رشد بینیپیش نهایی مدل. 9شکل 

 

 ساختاری مدل در پژوهش متغیرهای بین مستقیم و کل مسیر ضرایب. 2 جدول

 معناداري b S. E Β مسیرها

 مسیر کل

113/2 رشد پس از سانحه –مدار کنار آمدن مسئله  311/2  541/2  22/2  

-412/2 سانحه از پس رشد – مدارهیجان کنار آمدن  122/2  311/-2  22/2  

 2/21 412/-2 2/213 2/332- رشد پس از سانحه –مدار کنار آمدن اجتناب

 مسیر مستقیم

531/2 رشد پس از سانحه –مدار کنار آمدن مسئله  511/2  423/2  22/2  

-213/2 سانحه از پس رشد – مدارهیجان کنار آمدن  211/2  112/2-  22/2  

 2/21 2/151- 2/211 2/154- رشد پس از سانحه –مدار کنار آمدن اجتناب

 2/22 2/412 2/114 2/311 حرمت خود –مدار کنار آمدن مسئله

 2/22 423/-2 2/422 311/-2 حرمت خود – مدارهیجان کنار آمدن

-241/2 حرمت خود –مدار کنار آمدن اجتناب  212/2  141/2-  22/2  

241/2 سانحه از پس رشد -حرمت خود   251/2  331/2  22/2  

 مسیر غیر مستقیم

231/2 رشد پس از سانحه –مدار مسئلهکنار آمدن   215/2  225/2  22/2  

-312/2 سانحه از پس رشد – مدارهیجان کنار آمدن  124/2  213/2-  21/2  

-132/2 رشد پس از سانحه –مدار کنار آمدن اجتناب  122/2  215/2-  21/2  
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جهت آزمودن مدل مورد نظر در پژوهش حاضر، روش الگویابی معادلات 

شده برازش هنجار  اعمال گردیده است. اگر شاخص (SEM) يساختار

(NFI برازش هنجار ،)( نشدهNNFIبرازش ،) يامقایسه (CFI،)  برازندگی

نیکویی برازش تعدیل شده  ( وGFIبرازش )نیکویی  (،IFI) یشیافزا

(AGFI)  برازشو براي  12/2بزرگتر از ( مقتصدPCFI ،)هنجار  برازش

مطلوب مدل  برازش مناسب و باشد و بر 12/2( بالاي PNFIمقتصد )شده 

 گونه که مشاهدهدلالت دارند. بر اساس نتایج مدل نهایی پژوهش همان

به دست  ها همگی مطلوب هستند. همچنین اگر مقدارشاخص شود اینمی

( کمتر RMSEAمیانگین تقریب ) مجذور يخطاي ریشهشاخص آمده از 

و همکاران،  شرمله انگلاست )دهنده برازش مدل باشد نشان 21/2از 

 تقریب برازندگیشاخص مقدار معناداري براي (، که در این پژوهش 1223

(PCLOSE )222/2 شاخص  وRMSEA  باشد که بر اساس می 212/2برابر

 برازش مدل است.( نشان دهنده 1221مدل کلاین )

، ضریب مسیر کل )مجموع ضرایب مسیر مستقیم و 3براساس نتایج جدول 

سانحه  از سپ مدار و رشدمسئله غیر مستقیم( مربوط به رابطه بین کنار آمدن

(. براین اساس p ،541/2 =β< 22/2است )معنادار  22/2مثبت و در سطح 

 پس و رشد دارممسئله گیري شد که بین متغیر مکنون کنار آمدنچنین نتیجه

سانحه رابطه مثبت و معنادار وجود دارد. همچنین، ضریب مسیر کل  از

 )مجموع ضرایب مسیر مستقیم و غیر مستقیم( مربوط به رابطه بین کنار آمدن

 استمعنادار  22/2سانحه منفی و در سطح  از پس مدار و رشدهیجان

(22/2 >p ،311/2 =βبراین اساس چنین نتیجه .)گیري شد که بین متغیر 

سانحه رابطه منفی و معنادار  از پس و رشد مدارهیجان مکنون کنار آمدن

در ادامه، ضریب مسیر کل )مجموع ضرایب مسیر مستقیم و  وجود دارد.

 از سپ مدار و رشداجتناب غیر مستقیم( مربوط به رابطه بین کنار آمدن

(. لذا بین p ،412/2 =β< 25/2است )معنادار  21/2سانحه منفی و در سطح 

سانحه رابطه منفی و  از پس و رشد مداراجتناب متغیر مکنون کنار آمدن

 معنادار وجود دارد.

 ، ضریب مسیر غیر مستقیم مربوط به رابطه کنار آمدن3براساس نتایج جدول 

(. این p ،225/2 =β< 22/2است )سانحه معنادار  از پس رشد و مدارمسئله

 رشد و ارمدمسئله معناست که حرمت خود رابطه بین کنار آمدنیافته بدان 

ري شد گیبراین اساس چنین نتیجه کند.گري میسانحه را میانجی از پس

 سانحه را از پس رشد و مدارمسئله رابطه بین کنار آمدن که حرمت خود

 گري نمی کند. ضریب مسیر غیر مستقیم مربوط به رابطه کنار آمدنمیانجی

 ،p< 25/2است )سانحه منفی و معنادار  از پس رشد و مدارهیجان

213/2 =βدرش و مدارهیجان رابطه بین کنار آمدن (. بنابرین، حرمت خود 

کند. ضریب مسیر غیر مستقیم مربوط به گري میسانحه را میانجی از پس

 استسانحه منفی و معنادار  از پس رشد و مداراجتناب رابطه کنار آمدن

(25/2 >p، 215/2 =βبنابرین، حرمت خود .) اباجتن رابطه بین کنار آمدن 

 کند.گري میسانحه را میانجی از پس رشد و مدار

 یریگجهینت و بحث
 اساس بر سانحه از پس بینی رشدارایه مدل پیشپژوهش حاضر با هدف 

 کرونایی بیماران در حرمت خود گريمیانجی با کنار آمدن هايسبک

ر از هاي مشابه گزارش شده محققین دیگانجام شد و نتایج یافتهبهبودیافته 

یو و (، 1212همکاران ) کوي و(، 2422همکاران )و  زادافشار جمله؛

افراد با  ( هم راستا بوده است.1212همکاران ) و یی(، 1212همکاران، 

 اناي رخ دهد خودشاگر حادثهحرمت خود بالا به دلیل منبع کنترل درونی، 

اطانه کنند و اقدامات محت، بیشتر به مراکز ایمنی مراجعه میداندرا مسئول می

بنابراین (. 1211روسیتر، کنند )لازم را براي جلوگیري از حوادث اتخاذ می

، عامل نیرومندي است که در شیوه و تفسیر فرد از رویدادها و حرمت خود

ت داشتن حرم. ذاردگدرک خطر و علاوه بر آن، بر نگرش به ایمنی اثر می

تواند احساس امنیت و تعلق خاطر فرد را افزایش دهد. می خود سالم

بک کنار سهمچنین در کاهش تنش فرد با ارائۀ اطلاعات و تأثیر بر انتخاب 

د و او را کنهاي منفی نقش مؤثري ایفا مییافته در برابر هیجانسازش آمدن

سئله مرتقاي راهبردهاي ابا  نهمچنیکند؛ زا یاري میدر برابر مسائل آسیب

زا هاي منفی و آسیبتواند توجه افراد آسیب دیده را از جنبهمی مدار

این  کند. سپسها را بر جنبۀ مثبت حفظ میکند و تمرکز آنمنحرف می

 شود تا بتوانند درک از خود و روابطپذیر ایجاد میاحتمال براي افراد آسیب

ابد تا یي دنیاي پس از آسیب و تروما را میفردي را تغییر دهند و معنابین

حرمت خود  (.1212 ،کریستوبدین ترتیب رشد پس از آسیب تحقق یابد )

 دنبال هب خود هیجانات منفی پذیرش افراد بیمار ضمن شود،بالا سبب می

 دیگر تعبار نباشند. به هاآن از اجتناب یا و منفی هیجانات فوري تسکین

هاي بیماري ادراکات حاصل از مشکلات و چالش تواندنمی فرد اگرچه
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 تنسب را خود هاي هیجانیواکنش شدت تواندمی ولی دهد، تغییر خود را

 .(1212آماهازیون، دهد ) تغییر محیطی رویدادهاي و زاهاي تنشموقعیت به

هایی را براي تعریف جدید از معناي توان گفت حرمت خود فرصتمی

 آورد. البته رشد پس از سانحه معمولاًفراهم میزندگی در شرایط پریشانی 

زا در افتد چرا که افراد پس از یک سانحه آسیبآگاهانه اتفاق نمی

جستجوي معناي زندگی نیستند بلکه به دنبال بقا هستند. بنابراین، رشد پس 

اي گی است. رویدادهاز سانحه نتیجه تلاش براي بازگرداندن تعادل در زند

ند آموختن و یافتن معنا از طریق رنج حاصل از تروما یناخوشایند، فرآ

رویداد مثبتی است که در سخترین لحظات زندگی معناي زندگی را معنادار 

کند. اتفاقی چون کرونا در تجربه رشد پس از سانحه در زمینه تجریبات می

زا باید به اندازه کافی در باورهاي اصلی اختلال ایجاد کند تا آسیب

را برانگیزد که در آن زمان اطمینان از رشد شخصی به دنبال  جستجوي معنا

مدار و رسد و کنار آمدن مسئلهزا امري اساسی به نظر میوقایع آسیب

 (.1212 همکاران، و کويدارند )حرمت خود در این مسئله نقش بالایی 

کند تا با محتواي رویداد منفی را ملزم می همچنین کنار آمدن موفق بیمار

ارزیابی  تريشوند و ضمن یافتن معنا، آن رویداد را با دیدگاه مثبتدرگیر 

تواند به کاهش شدت علائم تروماتیک نهایت می یند درآکنند که این فر

 حرمت خودکه در محیطی با حمایت در اثر آسیب کمک کند؛ درحالی

ات دهند و احساس، افراد کمتر احساسات خود را نشان میو اجتنابی پایین

کنند؛ درنتیجه احتمال نشخوار فکري که نوعی راهبرد را تخلیه نمیمنفی 

ود؛ شیندي بالعکس محقق میآیابد و فراست، افزایش میه نایافتسازش

هاي ناشی از آن، حادثه یعنی به کمک نشخوار حادثه و سرکوب هیجان

زا و منفی است که این امر به محدودکننده، آسیب موقعیتی ناخواسته،

ثر گونه اشود؛ شرایطی که هیچسترس حاصل از تروما منجر میافزایش ا

 (.1212 ،کوي و همکارانندارد ) بیمارمثبتی براي 

توان گفت در اصل مبتلایان به کرونا بعلت واگیردار بودن این بیماري می

اشند. این امر بشان نمیقادر به برقراري ارتباط با آشنایان، دوستان و اطرافیان

دارد. علاوه بر این، وشنود واقعی باز میگیري گفتجهتها را از آن

اي هدهنده اضطرابتواند کاهشمدار میتوان گفت که سبک مسئلهمی

اي هاضطراب کرونا بر خلاف سایر طیفدیگر در زندگی افراد باشد. 

اضطراب به سبب اینکه ناشی از یک ویروس شدیداً واگیر است، ابتلاي 

در  کشاند.فردي را به چالش میابط صمیمانه بینآن، مرزهاي عاطفی و رو

این صورت فرد همواره با اجتناب از برقراري تعامل سعی در به کارگیري 

کند این اي خود دارد چرا که فرد احساس میههاي کنار آمدنمهارت

. از حل استروش در مصون ماندن فرد از ابتلا به ویروس کرونا بهترین راه

گیري اجتماعی و کاهش شدید جرا شدن طرح فاصلهطرفی با توجه به ا

تعاملات فامیلی و دوستانه، منابع حمایتی در سطح ضعیفی قرار دارد و 

بود ادراک فرد از حمایت اجتماعی همواره با ناامیدي و یأس همراه خواهد 

 (.2311سقزي و همکاران، )

ها ، نگرش منفی آن21-بهبودیافتگان کوویدیکی از هیجانات منفی در 

، علائم و عوارض آن است. و حرمت خود و 21-نسبت به بیماري کووید

آموزد که می 21-بهبودیافتگان کوویدبه  هاي کنار آمدن کارآمدسبک

بجاي اجتناب و یا سرکوب این هیجان منفی و نگرانی، آن را بپذیرند. 

 پذیرش این روند این افراد را از درگیري شناختی و روانی با خود رهانیده

ها نگرانی کمتري را درباره خود تجربه نمایند که این شود تا آنو سبب می

ه ب شود. از طرفی دیگر حرمت خودروند سبب رشد پس از سانحه آنان می

 و هستند تحمل قابلها هیجان کند کهکمک می 21-بهبودیافتگان کووید

و هاي شناختی منفی و پردازش هیجانات با کنار آمدن توانایی هاآن

 21-بهبودیافتگان کوویدشود که دارند. این فرایند باعث می را ناکارآمد

شناختی همچون وقوع نگرانی درباره در هنگام مواجه به مشکلات روان

هاي شناختی منفی خود را مدیریت ، هیجانات و پردازش21-کووید بیماري

 ان ندهند که به شکلکرده و واکنش هیجانی و غیرساختارمند از خود نش

در مجموع بیماران یند با رشد پس از سانحه همراه است. معمول این فرآ

رند تري داهاي ارتباطی رشدیافتهمدار، احتمالاً مهارتداراي سبک مسئله

ها و انتظارات خود دهد درباره نقشها اجازه میکه این به نوبه خود به آن

ل هاي حارتها همچنین از مهبه طور مؤثري با دیگران گفتگو کنند. آن

ري هاي بیماشود در موقعیتمسئله کارآمدتري برخوردارند که باعث می

عملکرد مناسبی داشته باشند و در برابر مشکلات بیشتر تاب بیاورند و 

به سبب اینکه بیماري ناشی از ویروس  دستخوش عواطف منفی نشوند.

فردي نیشدیداً واگیر است، ابتلاي آن، مرزهاي عاطفی و روابط صمیمانه ب

 (.2422و همکاران،  زادافشارکشاند )را به چالش می

ا هاي لازم ربه دلیل ناشناخته بودن بیماري، ممکن است بیماران، مهارت

ها نهاي کنار آمدن آبراي کنترل عوامل بیرونی نداشته باشند و مکانیزم

و  ها تأثیر بیشتري خواهد گذاشتاجتنابی و هیجانی باشد، این عوامل بر آن
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کند پیامدهاي هیجانی ابتلا به کرونا را مهار در این صورت فرد سعی می

کند؛ اما بیمارانی که با حرمت خود بودند و همچنین سبک کنار آمدن 

هاي شناختی، نیازي به رفتارهاي رواناشتند، به دلیل تواناییمحور دمسئله

 هاي شخصیتی نظیراي از رگهحتی پارهجایگزینی از خود نشان ندادند. 

پایین بودن سطح تحمل استرس، تصویر منفی از خود، فقدان شایستگی، 

انزوا و افسردگی باعث مشکلات سازگاري است. کنار آمدن درست و 

آستانه تحمل بالا نسبت به استرس احساس توانایی و کارآمدي فرد در کنار 

 (.1212ان و همکاران، شاناهنمود )آمدن با بیماري را تشدید 

 ريفک انسجام و منظ موجب مداراستفاده از سبک مسئله سوي دیگر از

و  فکري انسجام سایه در دهد.می کاهش را هیجانی گردد و آشفتگیمی

 ممکن د ووششناسایی می بهتر نیز استرس عمنب شده حاصل هیجانی آرامش

 قابل و یکسو از استرس عمنب شناخت گردد. ارزیابی کنترل قابل است

اهش روانی و کسلامت افزایش به سوي دیگر از آن کردن ارزیابی کنترل

 زایشاف طریق از استرس عمنب همچنین شناخت رساند.پریشانی یاري می

فرد  شدر بهبود باعث داده و کاهش و اضطراب را آشفتگی ،سنف اعتمادبه

 لازاروس، بیشتر بهمدار در نظریه از طرفی کنار آمدن هیجان. گرددمی

شده است که شخص در واکنش  صورت راهبردي اجتنابی در نظر گرفته

، به انکار مجاي تمرکز بر حل مسئله و رویارویی مستقی به زا،به شرایط تنش

پردازد. ضمن اینکه ریسک ابتلا به و دور کردن توجه خود از مشکلات می

اده مدار استفآمدن هیجانتنی در افرادي که از سبک کنار هاي روانبیماري

 .یردگاین افراد بیشتر مورد تهدید قرار می رشدکنند بیشتر است و لذا می

 من میزا دامدار بر تداوم شرایط استرسبنابراین سبکه کنار آمدن هیجان

ردهاي راهب عواق در .کنندترغیب می منفی زنند و افراد را به داشتن افکار

 ها با مسئله شدهآن مکنار آمدن مؤثر و مستقی عمدار در اشخاص مانهیجان

 اتکنند و موجبو زمینه منفی براي حادتر شدن موقعیت تنشزا ایجاد می

 (.1212یو و همکاران، کنند )می مپریشانی را فراه

 گیرينمونه روش از گیريبهره شامل عدم این پژوهش هايمحدودیت

بود.  ساري شهر کرونایی بیماران به آماري جامعه بودن تصادفی و محدود

احتیاط  هاهمچنین طرح پژوهش همبستگی بود که در علیت دادن به یافته

 پذیريتعمیم قدرت براي افزایش شودمی پیشنهاد باید داشت. در انتها

هاي فرهنگ داراي جوامع و مناطق و هااستان سایر در این پژوهش نتایج،

 گیري تصادفینمونه روش ازمزاحم  عوامل مهار متفاوت اجرا شود و براي

 خصصان،مت و روانشناسان به کارگاهی تخصصی همچنین طی استفاده شود.

و کاهش  مدارهاي کنار آمدن مسئلهتقویت مهارت تا با شود داده آموزش

بهبود رشد پس از سانحه  جهت بیماران، براي راهکارهاي هیجانی و اجتنابی

 باشند. برداشته عملی گامی این بیماران

 یاخلاق اتظملاح
رکت هاي اولیه با شبعد از مصاحبه کنندگانشرکت :پژوهش اخلاق اصول از یرویپ

ان اند، در پایکنندگان و پرکردن فرم رضایت آگاهانه در این پژوهش شرکت داده شده

. همچنین اجازه انجام تحقیق از اي، تقدیم شدگزاري هدیهنیز به رسم یادبود و سپاس

 باشد.نمی کنندگان متصورو محقق خطري براي مشارکتبیماران اخذ شد 

 .است شده انجام نویسندگان شخصی هزینه با پژوهش این :یمال یحام

ده است ی و پیگیر این پژوهش بولنویسنده اول محقق اص :سندگانینو از کی هر نقش

سنده نوی) دهی پژوهش را بر عهده دا شتند و بقیه همکارانو نویسنده دوم راهنمایی و جهت

 .همکاري داشتندپژوهش و تحلیل آماري  هم در امر( چهارمو  سوم

 وجود عیمناف تعارض نوع هیچ مقاله این در که کنندمی اذعان نویسندگان :منافع تضاد

 .است تخصصی يدکتر رساله از مستخرج مقاله این. ندارد

 شنق که مطالعه مورد مراکز درمانی پرسنل همکاري و زحمات از :یقدردان و تشکر

 صمیمانه داشتند، عهده بر را پژوهش این اجراي جهت کنندههماهنگ و کنندهتسهیل

 .نماییممی قدردانی و تشکر
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 گیري ویروسپدیدارشناختی تجربۀ زیستۀ همسران سوگوار در دورۀ همه

، 2132-2143 :(221) 12 ؛علوم روانشناختی .کرونا
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بینی اضطراب پیش(. 2422)داوود.  ،تقوایی ؛رضامحمد ،قناتی ؛علیرضا ،رضایی

صلنامه فهاي فرزندپروري در زنان. کرونا بر اساس کیفیت زندگی و شیوه
 .24-13 (:1) 3 ؛روانشناسی زن
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12(2 ،)51-41. 
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