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  نقش: کرونا  اضطراب و مختل یفراشناخت یباورها یساختار یابی مدل

 سلامت  ةدهند ارتقاء  یزندگسبک  یاواسطه

 1*هوشنگ گراوند 

 چکیده

در رابطة بین باورهای فراشناختی مختل  سلامت  دهندة   ارتقاء   زندگیای سبکوهش حاضر با هدف نقش واسطه پژ

از نوع مدل  سازی معادلات ساختاری بود. جامعة  و اضطراب کرونا صورت پذیرفت. روش پژوهش، همبستگی 

دختر بود که در سال تحصیلی آماری این پژوهش شامل تمامی دانشجویان مقطع کارشناسی مرکز آموزش عالی پل 

بودند.  مشغول    1399- 400 تحصیل  به   230به  و  کردند  شرکت  مطالعه  این  در  آنلاین  صورت  به  دانشجو 

فراشناخت )ولز    ة فرم کوتاه پرسشنامزاده(،  پور و عبداله پور، قدمی، علییروس )علی واضطراب کرونا    هایپرسشنامه

های حاصل  یافته.  ادند زندگی ارتقاء دهندة سلامت )والکر، اسچریست و پندر( پاسخ دو سبک   هاتون(و کارترایت 

باورهای فراشناختی مختل دارای اثر مستقیم و مثبتی بر   ها به روش معادلات ساختاری نشان داد کهاز تحلیل داده

زندگی ارتقاء دهندة زندگی ارتقاءدهندة سلامت اثر مستقیم نداشت. همچنین سبکاضطراب کرونا بود؛ اما بر سبک

بر اضطراب   نتایج غیرمستقیم نشان داد که سبک سلامت دارای اثر منفی  ارتقاء دهندة سلامت  کرونا بود.  زندگی 

کاهش به منظور  گری در رابطة بین باورهای فراشناختی مختل و اضطراب کرونا ایفا کند.  نتوانست نقش میانجی

ازنده ارتباط مثبت و س  ،، شایسته است که متخصصان، ارتقای رشد شخصی و معنویاضطراب کرونا در دانشجویان

 . را مورد توجه قرار دهند و همچنین کاهش باورهای فراشناختی مختل پذیری در سلامت مسئولیت ، با دیگران

 زندگی ارتقاء دهندة سلامت، اضطراب کرونا. باورهای فراشناختی مختل، سبک ها:کلیدواژه 
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 مقدمه 4

با خود    هایماریمانند ب  دادهایاز رو  یمواجه است. برخ   یادیز  یدادهای ها با حوادث و رو انسان  یزندگ 

که    هادهیپد  نیاز ا  یکینامطلوب باشند.    یروان  ی امدهایمنشأ پ  توانندیبه همراه دارند که م   ییهاینگران

است، که به سبب   19  1د یکوو  یماریب   است،  کرده  راتییها را دستخوش تغانسان  ةهم  ةروزمر  یزندگ   راًیاخ

 ی بررسبه راه انداخت.   ا یاز وحشت را در دن  یدیموج جد  ایدر کل دن  وعی و کشنده بودن، و ش  یناشناختگ

کرونا نشان داد   وعی زمان با شهم  رانی (، در ارتباط با سنجش اضطراب در ا2020)  ه یمنصور  یباشیمغان

 یبالاتر  زانیم  یبررس  نیا  نی. همچنکنندی را تجربه م  دیشد  یلیتا خ  دیافراد، اضطراب شد  پنجمکی  باًیتقر

 بودن   خطر  در  بعلت فعال جامعه قرار دارند.    نیسال نشان داد که در سن  40تا    21از اضطراب را در افراد  

 فعال  و   جوان  افراد  یروان سلامت  از مراقبت  گروه، نیا  به ی بخشت یاولو  و  خاص مارانی ب و  سالخوردگان

 جهت   ی شناختروان  مداخلات  از  شده  شنهاد یپ  که   است   ی حال  در   نیا  و   شده  گرفته  ده یناد  یااندازه  تا   جامعه

 .  شود استفاده کرونا از یناش مشکلات رفع

به عنوان یکی از مهمترین عوامل تأثیرگذار در   2زندگی ارتقاء دهندة سلامت سبکدر این پژوهش،  

زندگی افراد بر سلامت و طول ها و الگوی سبکانتخابتبیین اضطراب کرونا مورد توجه واقع شده است.  

زندگی ارتقاء دهندة  (. سبک1399راد، رستمی و همکاران،  عمر آنها تأثیرگذار است )فتحی، صادقی، ملکی

شد که منجر به توانمندسازی افراد برای افزایش کنترل بر سلامت خود و باسلامت، شامل رفتارهایی می

می جامعه  و  فرد  بهبود سلامت  نهایت  ولیدر  و  رحیمی  )عطادخت،  نشان 1397نژاد،  شود  مطالعات   .)

سبکمی پیش دهد  سلامت  ارتقاءدهندة  می زندگی  اضطراب  و  استرس  کنندة  )بینی  یانگ، باشند  کلی، 

 
1. Covid-19 

2. Health-promoting lifestyle 
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و همکاران،  ؛  2020و همکاران،    1وی استراکواتر، سیانگف عزیزی1399فتحی و  فریور،  بشرپور، ؛  آرام و 

1399.) 

زندگی و تأثیر آن بر متغیرهای شناختی از جمله مفهوم اضطراب کرونا باعث  پیچیدگی موضوع سبک 

ر بر  زندگی به عنوان متغیری تأثیرگذاهای مرتبط با سبکبینی کنندههای اساسی دربارة پیشطرح سؤال

پیش متغیرهای  از جمله  است.  شده  کرونا  کنندة سبکاضطراب  )نامنی،   2فراشناختزندگی،  بینی  است 

هایشان و وضعیت به اطلاعات افراد در مورد شناخت   3باورهای فراشناخت (.1395گیری،  شیردل و جهان

های مدل(.  2011،  4گذارد اشاره دارد )ولزای که بر روی هر دو تأثیر میشان و راهبردهای مقابلهدرونی

در زمینة   5بخش ها، مدل کارکرد اجرایی خودنظممختلفی در مورد اضطراب وجود دارد. یکی از این مدل 

سازی ( ارائه شده است، به مفهوم2016)  6این مدل که به وسیلة ولز و متیوس   اختلالات هیجانی است.

میاختلال چندسطحی  چارچوب  یک  در  هیجانی  و های  پویا  فرایندهای  شامل  چارچوب  این  پردازد. 

مدل  (.  2016گذارند )ولز و متیوس ،  های هیجانی تأثیر میفراشناختی است که بر رشد و تداوم اختلال

باورهای فراشناختی مثبت و    :دو نوع باور فراشناختی را شناسایی کرده است که عبارتند ازفراشناختی  

 (.  2020و ولز،  7نوردهل) باورهای فراشناختی منفی

سقزی، یزدانی اسفیدواجانی  آید )فراشناخت عامل مهمی در رشد سازگارانه و اضطراب به حساب می 

( در 1399سقزی و همکاران )  برای مثال(.  2020،  8لیک ایرسگ، روژوجیچ و گا  ؛1399محمدیان،  و گل

 
1. Kelly, Yang, Starkweather & Siangphoe 

2. Metacognitive 

3. Metacognitive beliefs 
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گری  مسیر غیرمستقیم حمایت اجتماعی ادراک شده به اضطراب کرونا با میانجیپژوهشی نشان دادند که   4

( در پژوهشی به نقش باورهای غیرمنطقی 2020بود. ایرسگ و همکاران )دار  فراشناخت و فراهیجان معنی

 در شیوع اضطراب کرونا اشاره کردند.  

نقطه  رواناز  علوم  زمینهنظر،  کرونا  ویروس  شیوع  سانحه، شناختی  از  پس  استرس  اختلال  ساز 

از شیوع    (. اضطراب ناشی2020،  1افسردگی، اضطراب اختلال هراس و اختلالات رفتاری است )سود

(. با  1399ویروس کرونا به سبب حاد بودن پیامدهای آن بیشتر مطرح شده است )سقزی و همکاران،  

کارگیری مدلی که بتواند علائم اضطراب کرونا را تعدیل نماید، اهمیت  توجه به مطالب مطرح شده لزوم به

کرونا را به صورت فوری فراهم    تواند در این شرایط، مداخله در بحران اضطرابدارد. کاربرد این مدل می

به سویه توجه  با  مبتلا شدن شدت نماید.  به  نسبت  دائمی  ترس  منفی و  باورهای  های جدید ویروس، 

سازمان است  بدیهی  است،  گرفته  به خود  کرونا، بالاتری  اضطراب  با علائم  افراد  شناسایی  دهی جهت 

امری ضروری است. سؤالی که اینجا مطرح شناختی  بندی مداخلات روانشناسایی عوامل مؤثر و اولویت 

می را  عواملی  چه  که  است  این  زمینهاست  عوامل  عنوان  به  پژوهشی  مدل  در  تعدیلتوان  و  کنندة  ساز 

اضطراب کرونا به کار گرفت؟ تا از این طریق بتوان مداخلات کارآمد را به کار گرفت. با مرور فرآیندها 

زندگی ارتقاء دهندة سلامت به عنوان دو متغیر تی مختل و سبکو بروندادهای پژوهشی، باورهای فراشناخ

ها، بیانگر تقدم و ها و پژوهشهای اضطراب کرونا در نظر گرفته شدند. اما مرور مدل بینی کنندهاز پیش

   تأخر بین این چند مفهوم است.

 
1  . Sood 
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نی و همکاران،  نام)زندگی  دار بین باورهای فراشناختی مختل و سبکها، رابطة معنیبعضی پژوهش  

با اضطراب کرونا  (1395 باورهای فراشناختی مختل  تأیید کرده2020ایرسگ و همکاران،  )؛ و  اند.  ( را 

کلی  )های اندکی تأیید شده است  زندگی ارتقاءدهندة سلامت با اضطراب کرونا نیز در پژوهشرابطة سبک

سازی باورهای فراشناختی مختل و سبک . بنابراین با همگام(1399فریور و همکاران،  ؛  2020و همکاران،  

ای توان شدت اضطراب کرونا را تعدیل نمود. نکتهزندگی ارتقاءدهندة سلامت در یک مدل پژوهشی می 

گر سبک زندگی باشد یا باورهای فراشناختی  که در اینجا باید به آن توجه نمود این است که عامل میانجی

پژوهش اینکه محدود  به  توجه  با  پیش  هایمختل؟  بررسی  در  نقش انجام شده  به  کرونا  بینی اضطراب 

  تأیید کنندة تأثیر(  1395)  همکاران  و  اند، همچنین نتایج پژوهش نامنیعوامل فردی تأکید بیشتری داشته

بود؛ بنابراین سبک زندگی به  پرستاران زندگی سبک ابعاد یهمه بر بهبود فراشناختی هایتکنیک آموزش

 انتخاب شد.  عنوان متغیر میانجی 

زندگی ارتقاء دهندة سلامت را در رابطه بین باورهای  این پژوهش برآن است که نقش میانجی سبک

های مداخلات فراشناختی مختل و اضطراب کرونا بررسی کند تا با استفاده از نتایج آن و طراحی برنامه

اط با روابط  تر شدن مشکلات پیشگیری به عمل آورد. گزارش پژوهشی در ارتبمرتبط با آن، از گستره

های دیگر ارائه نشده است. با  ترسیم شده به صورتی که در مدل مفهومی پژوهش آورده شده، در پژوهش

گویی به این سؤال است که آیا سبک زندگی ارتقاء توجه به مطالب مطرح شده پژوهش حاضر در پی پاسخ

 کند یا خیر؟ ای ایفا میواسطه دهنده سلامت در رابطه باورهای فراشناختی مختل با اضطراب کرونا نقش 



 ...  کرونا اضطراب و مختل  یفراشناخت یباورها یساختار یاب یمدل ....  ................................................................................ 84

 

 

ت روان
مطالعا

شناختي 
  

◼  
◼

  
دورة 

17
  

/ شمارة 
4 

 
 پژوهش  مفهومي مدل. 1 شکل

 روش 

کاربرد  روش هدف  اساس  بر  گردآور  یپژوهش  بر حسب  و    ی و  توص  ها افتهی اطلاعات  نوع   -یفیاز 

 شده  استفاده   سازی معادلات ساختاریمدلاطلاعات، از روش    لیو تحل  هیتجز  یاست و برا  یهمبستگ

  جامعة آماری را تشکیل  ( پسران  ویژه)  جنسیتی  تک   پلدختر  عالی  آموزش  مرکز  دانشجویان  کلیة .  است 

بودند و تعداد آنها    تحصیل  به  به صورت مجازی مشغول  1399-400  دوران کرونا در سال  در  که  دادند،می

 ن یینفر تع  230بود حجم نمونه برابر    متغیر آشکار   13  یپژوهش حاضر دارا  نکهیبا توجه به انفر بود.     450

گیری با روش نمونه  (.یدگرد  یعپرسشنامه توز  245حجم نمونه تعداد    یزش از ر  یریجلوگ   ی. )برادیگرد

ایران به صورت غیر احتمالی و پرسشنامة  تردد هنگام جدی شدن خطر کرونا در  توجه به محدودیت 

 ام یدر ا  انی که دانشجو  یواتساپ  یهادر گروه  1واتساپ  قیطر  از  هانامهصورت که پرسش  نیبدآنلاین بود.  

بودند،   داده  لیهر درس تشک  یبرا  یکی الکترون  یریادگی  ت یریمد  ةبه عنوان مکمل سامان  یآموزش مجاز

  پرسشنامه  230  ت ینها  در  مخدوش،  یها نمونه  حذف  و   هاداده  هیاول  شیپالا  از  پسشد.    ه به اشتراک گذاشت

 .  شد لیتحل و هیتجز

 
1. WhatsApp 
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 رهای پژوهش ابزا

این ابزار جهت سنجش اضطراب ناشی از شیوع ویروس کرونا در  :  1یروس ومقیاس اضطراب کرونا  

( تهیه و اعتباریابی شده است. نسخه نهایی 1398)زاده  پور و عبدالهقدمی، علیپور،  کشور ایران توسط علی

ی  گاه  ،0ی لیکرت )هرگز=ادرجه  4عامل( است. این ابزار در طیف  مؤلفه )  2گویه و    18این ابزار دارای  

ی که افراد انمرهین بیشترین و کمترین بنابرا  شود؛یمی گذارنمره( 3و همیشه=  2یشتر اوقات=ب  ،1اوقات=

دهندة  بالا در این پرسشنامه نشان  نمرات  است.   54تا    0کنند بین  یمنامه کسب  در این پرسش  دهندهپاسخ

(، 0/ 88)  یایی این ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای عامل اولپا  سطح بالاتری از اضطراب است.

 کرونباخ   یآلفا  یبپژوهش حاضر ضر  در  ( به دست آمد.0/ 92( و برای کل پرسشنامه ) 0/ 86)  عامل دوم

دست هب  0/ 85و    0/ 84های علائم روانی و جسمانی به ترتیب  و برای خرده مؤلفه  0/ 89  مقیاسکل    یبرا

 باشد.یمناسب ابزار پژوهش م یاییاز پا یحاک  یجآمد که نتا

والکر،  زندگی ارتقاء دهندة سلامت  پرسشنامة سبک:  2زندگي ارتقاء دهندة سلامتپرسشنامة سبک

پندر و  نمره  54دارای    (1987)3اسچریست  که  است  گزینهگویه  چهار  لیکرت  روش  به  آن  ای گذاری 

زندگی بعد از ابعاد سبک  6گیرد. این پرسشنامه  (  انجام می4و همیشه=  3، اغلب=2، برخی اوقات=1)هرگز=

گیرد.  فردی و رشد معنوی را در بر میتی، مدیریت استرس، روابط بینشامل: تغذیه، ورزش، مسئولیت سلام

آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه،  1987در پژوهش والکر و همکاران ) برای خرده  0/ 94( ضریب    و 

زندگی ارتقاء دهندة سلامتی محاسبه نمودند. روایی و پایایی نسخة فارسی سبک  0/ 90تا    0/ 88ها بین  مؤلفه

 
1. Corona Disease Anxiety Scale 

2. Health-Promoting Life Style Profile 

3. Walker, Sechrist & Pender 
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( در ایران احراز شده و  1399؛ به نقل از فتحی و همکاران،  1390زیدی و همکاران )محمدینیز توسط   4

پذیری ، مسئولیت 0/ 91های رشد معنوی  روایی محتوایی مورد تأیید قرار گرفته و پایایی آن برای حیطه

و برای   0/ 81، تغذیه  0/ 79، فعالیت بدنی  0/ 91، مدیریت استرس  0/ 75فردی  ،  ارتباطات بین0/ 86بهداشتی  

  0/ 92  مقیاسکل    یکرونباخ برا  یآلفا  یب پژوهش حاضر ضر   گزارش شده است. در  0/ 82کل پرسشنامه  

مؤلفه برای خرده  بین  و  نتاهب  0/ 88تا    0/ 73ها  که  آمد  پا  یحاک   یجدست  پژوهش   یاییاز  ابزار  مناسب 

 . باشدیم

( ساخته  2004)  2هاتون کارترایت باورهای فراشناختی توسط ولز و  :  1فراشناخت  ةفرم کوتاه پرسشنام

ی لیکرت ادرجه  4طیف  صورت  به  هایگویهدارد و هر آزمودنی به این    گویه   30این پرسشنامه    ؛شده است 

بالا در این   نمرات  دهد.می  پاسخ(  4و خیلی موافقم=  3تقریباً موافقم=  ، 2کمی موافقم=  ،1)موافق نیستم=

  5فراشناخت    ةپرسشنام  دهندة سطح بالاتری از باورهای فراشناختی مختل در افراد است.پرسشنامه نشان

باور در مورد غیرقابل کنترل و خطرناک    -2ی نگرانی،  باورهای مثبت درباره  -1مقیاس دارد که عبارتند از:  

نگرانی،   شناختی،    -3بودن  کفایت  مورد  در  و    باورهای  -4باور  کلی  شناختی  -5منفی  . خودهشیاری 

  0/ 78و  0/ 93ضریب آلفای کرونباخ و ضریب پایایی بازآزمایی )بعد از یک ماه( این پرسشنامه به ترتیب  

اضطراب صفت ـ حالت اسبیل    ةفراشناخت با پرسشنام  ةگزارش شده است. ضریب همبستگی پرسشنام

( 49/0اختلال وسواس فکری ـ عملی پادوا )  ةشنام( و پرس 0/ 54نگرانی حالت بین )  ة( پرسشنام0/ 53برگر )

گزارش شده است و    0/ 91ضریب الفای کرونباخ کل مقیاس در نمونة ایرانی  (.  2013معنادار است )ولز،  

مقیاس خرده  بالای  برای  ضرایب  تمامی  است    0/ 71ها  شده  گودرزی،   زاده)شیرینگزارش  دستگیری، 

 
1. Meta-Cognations Questionnaire- 30 

2  . Cartwright-Hatton 



87 .... ............ ........................................................................................................................................................گراوند............   

 

 

و برای خرده    0/ 90  مقیاسکل    یکرونباخ برا  یآلفا  یب ضر  پژوهش حاضر  در .(1387،  زاده و تقویغنی

  .باشدیمناسب ابزار پژوهش م یاییاز پا  یحاک   یجدست آمد که نتاهب 0/ 84تا  0/ 75ها بین مؤلفه

 هایافته

رشتة  ( دانشجوی  درصد  29/ 1نفر )  67.  بود(  2/ 58  استاندارد،  راف)انح  23/ 82  کنندگانشرکت   سن  میانگین

رشتة ( دانشجوی  درصد  18/ 3نفر )  42رشتة حسابداری،  ( دانشجوی  درصد   19/ 1نفر )  44روانشناسی،  

انگلیسی،   زبان  )   35آموزش  دانشجوی  درصد  15/ 2نفر  ورزشی،(  علوم  )  32  رشته  ( درصد  13/ 9نفر 

 بودند.  رشته کامپیوتر،( دانشجوی درصد 4/ 3نفر ) 10رشته مهندسی کشاورزی، دانشجوی 

دهد، ها نشان مییافته.  است   شده  ارائه ،  1  جدول  درصفر مرتبه    یهمبستگ  سیماتر  ی وفیوص ت  یهاآماره

مثبت و    به ترتیب رابطة  باورهای فراشناختی و سبک زندگی ارتقاءدهندة سلامت با اضطراب کرونابین  

زندگی ارتقاء دهندة سلامت ؛ اما بین باورهای فراشناخت با سبک(p<01/0)وجود دارد    داریمنفی معنی

نشان داد متغیرهای پژوهش همگی   های آماریفرضپیشنتایج    . (p>0/ 05)داری مشاهده نشد  رابطه معنی

کوچک کجی  مطلق ضریب  قدر  از  دارای  کوچک  3تر  کشیدگی  مطلق ضریب  قدر  از  و  ؛  بودند  10تر 

تمام  همچنین برای  تحمل  پیش  شاخص  کوچکمتغیرهای  از  بین  واریانس 0/ 99تر  تورم  شاخص  و   ،

از  کوچک آمدهب  1/ 01تر  پیش  دست  از رعایت  نتایج حاکی  آماری میفرضکه  که .  باشدهای  همانطور 

های برازش در جدول  و شاخص  1دوی متغیرها در جدول  بهشود قبل از آزمون مدل روابط دوملاحظه می

 اند.گزارش شده، 2

 پژوهش  یرهایمتغ ینصفر مرتبه ب  يانحراف استاندارد و همبستگ یانگین،. م1جدول 

 8 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها 

        1 باورهای فراشناخت .1
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 8 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها  4

باورهای مثبت  .2

 درباره نگراني 
87/0 1       

باور در مورد  .3

 خطرناک بودن نگراني 
90/0 74/0 1      

باور در مورد کفایت .4

 شناختي 
86/0 68/0 74/0 1     

    1 67/0 68/0 65/0 85/0 باورهای منفي کلي .5

خودهشیاری  .6

 شناختي 
85/0 63/0 76/0 65/0 71/0 1   

  1 - 08/0 - 02/0 - 02/0 - 01/0 - 02/0 - 04/0 زندگيسبک .7

 1 -22/0 40/0 40/0 31/0 44/0 43/0 46/0 اضطراب کرونا .8

 39/1 81/2 83/1 24/2 87/1 27/2 32/2 11/2 میانگین 

 539/0 573/0 506/0 526/0 461/0 543/0 616/0 461/0 انحراف معیار 

 453/0 - 249/0 - 205/0 049/0 114/0 - 127/0 165/0 - 177/0 کجي

 - 746/0 466/0 - 578/0 404/0 563/0 265/0 016/0 394/0 کشیدگي 

 باشنددار میمعنی 01/0اعداد بولد در سطح 

اقدام به   ،پیشنهادی 1های اصلاحی به کمک شاخص ،ها نبودبرخی از شاخصمدل اولیه دارای برازش در  

روابط  سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت  های  مؤلفهخردهبرخی از  که بین    طوری بهدستکاری مدل شد.  

                              دوطرفه برقرار شد.     

 یي و نها یهمدل اول يبرازندگ یها. شاخص 2جدول 

2χ  D شاخص

f 

P /d2χ

f 

RMSE

A 
GF

I 

AGF

I 

CF

I 
NF

I 
IFI TL

I 

72/18 اولیه 

2 

62 001/

0 

94/2 092/0 89 /

0 

84/0 91 /

0 

88 /

0 

92 /

0 

89 /

0 

 
1. Modification indices 
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44/14 نهایی

2 

57 001/

0 

49/2 08/0 92 /

0 

87/0 94 /

0 

91 /

0 

94 /

0 

92 /

0 

به  نشان می،  2گونه که جدول  همان های برازندگی شاخصدهد الگوی پیشنهادی اصلاح شده با توجه 

 دارای برازش است. 

 آمده است.  2در شکل  ،گیری پژوهشهای اندازهمدل ساختاری موردآزمون و مدل

  
 گری  با میانجي   اضطراب کرونا بر    باورهای فراشناختي مختل مدل نهایي آزمون شده تأثیرگذاری    - 2شکل  

 در دانشجویان   زندگي ارتقاء دهنده سلامت سبک 

ضرایب اثر مستقیم، غیر مستقیم، کل و سطح معناداری بین متغیرهای پژوهش آورده شده   3در جدول  

بر  مستقیم مثبت و صورتبه باورهای فراشناختی مختلشود مشاهده می 3که در جدول  طورهمان .است 

تأثیر    اضطراب کرونا ارتقاء دهندة سلامت به صورت منفی و مستقیم بر  سبک؛  دارددانشجویان  زندگی 

 ضطراب کرونا مؤثر می باشد. ا

 برآورد ضرایب معیار شده اثر مستقیم، غیرمستقیم و کل. 3جدول 

 اثر کل  اثر غیرمستقیم  اثر مستقیم  مسیر 

 ** 53/0 - ** 53/0 اضطراب کرونا  ← باورهای فراشناختي مختل
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زندگي ارتقاء دهنده  سبک ← باورهای فراشناختي مختل 4

 سلامت 
01/0 - - 01/0 - 

 ** -32/0 - ** -32/0 اضطراب کرونا  ←زندگي ارتقاء دهنده سلامت  سبک 

زندگي ارتقاء دهنده سلامت  سبک  -باورهای فراشناختي مختل

 اضطراب کرونا  -
- 005/0 - 

R2 001/0 سبک زندگي ارتقاء دهنده سلامت - - 

R2  39/0 اضطراب کرونا - - 

 گیریبحث و نتیجه 

کند همواره مورد ساز و تهدید کنندة سلامت عمل میاضطراب، به عنوان یک متغیر زمینهبا توجه به اینکه  

ای دارد، پژوهش حاضر به دلیل شیوع  شناختی نیاز به توجه ویژهتاکید محققان بوده است. مشکلات روان

از گروه اینکه یکی  به  با توجه  نام کرونا و  به  بیماری ویروسی جدید  از  ناشی  های در بالای اضطراب 

زندگی ارتقاء ای سبکمعرض خطر اصلی این ویروس دانشجویان هستند، با هدف بررسی نقش واسطه 

دهندة سلامت در رابطة میان باورهای فراشناختی مختل و اضطراب کرونا انجام شد. نتایج نشان داد که 

های پژوهشبر اضطراب کرونا دارد. این یافته با نتایج  باورهای فراشناختی مختل اثر علّی و مستقیم مثبتی

در تبیین این نتایج   باشد.هماهنگ و همسو می(  2020ایرسگ و همکاران )و  (  1399سقزی و همکاران )

پذیر به دلیل نگرانی افراد آسیب (  2016ولز و متیوس )  توان بیان کرد که مطابق مدل فراشناختی اضطرابمی

باورها از  ترکیبی  ـ  با  شناختی  سندرم  درگیر  منفی  فراشناختی  باورهای  و  مثبت  فراشناختی   توجهیی 

 باورهای   گفت   توانمی  دیگر  تبیین  در.  انجامدمی  کرونا   اضطراب  هاینشانه  تداوم  به  امر   این  که  شوندمی

های تازه با توجه به مدل کنش اجرایی خودتنظیمی بازبینی ت موقعی  ارزیابی  در  منفی  و  مثبت   فراشناختی

سازی باورهای مختل را به دنبال دارد. برای مثال دارند و این امر فعال  بحرانیهای  تهدیدآوری از موقعیت 
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مثبت   کنم"باور  توجه  به خطر  باید  بمانم،  امان  در  اینکه  فرد   "برای  در  تهدید  احساس  تداوم  موجب 

با توانایی فرد درکنار گذاشتن سبک   "من هیچ کنترلی به تفکر خود ندارم"باور منفی    شود. همچنینمی

شود فکر کردن به این افکار باعث می"نماید. علاوه بر این باورهای منفی مانند  تفکر ناسازگارانه تداخل می

(. 2019ولز،  شود )باعث تشدید توجه تثبیت شده در وضعیت جاری می  "تا کنترل ذهنم را از دست بدهم

باورهای ناسازگارانه را عاملی در جهت احساس اضطراب  های شناختی اضطراب نیزدر همین راستا مدل

موقعیت  میدر  جدید  میهای  بر  را  اجتنابی  رفتارهای  معیوبی  سیکل  در  اضطراب  این  که دانند.  انگیزد 

اورهای فراشناختی، در سطحی  توان گفت که ب(. می2019شود )ولز،  موجب تداوم باورهای ناکارآمد می

مؤلفه با  تعامل  در  شناختی  فرآیندهای  از  هنگام بالاتر  به  فیزیولوژیک  ناراحتی  و  ترس  اجتناب،  های 

تواند باعث افزایش اضطراب ، که می شوندهای جدید با آشفتگی ذهنی همراه میرویارویی فرد با موقیت 

 کرونا شوند. 

سلامت   ةزندگی ارتقاء دهندفراشناخت مختل اثر علّی و مستقیم بر سبکنتایج نشان داد که باورهای 

تواند استفاده  ( ناهمخوان است که علت آن می1395نامنی و همکاران )  نتایج پژوهش  با   افته ی  نیا  ندارد.

 تبیین  در  زندگی، جامعة آماری و روش پژوهش باشد. همچنینگیری متفاوت در زمینة سبکاز ابزار اندازه

ها و رفتارهای ارتقاء دهندة سلامت به طور کلی در زمان شیوع  سبک زندگی انسان  گفت   توانمی  یافته  این

 که  دیگری  میانجی  متغیرهای  وجود  و  انسانی   علوم  پیچیدة متغیرهای  کرونا تغییر کرده و همچنین ماهیت 

 دو  بین  واقعی  رابطة  نتوانیم  ما   اینکه  بر   دلیلی باشد  تواندمی  اند،قرار نگرفته  بررسی  مورد  پژوهش  این  در

 .  کنیم شناسایی  هست  که گونهآن را متغیر
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دهد تا خود  توان گفت که رویکرد فراشناختی، راهبردهایی را به افراد میهمچنین به لحاظ نظری می 4

هایی که موجب قفل شدن در پردازش که به صورت نگرانی، نظارت بر تهدید و خودکنترلی را از مکانیزم 

ای را در پذیر هیجانی طرح و برنامهشود، رها کند و با آموزش پردازش انعطافناسازگارانه متجلی می

(؛ اما  2020ریزی کند )نورداهل و ولز،  آینده برای راهنمایی تفکر و رفتار در مواجهه با تهدید و آسیب پی

که علت  نکرد  تأیید  رو  اظهارات  این  تحقیق  نتایج  که ملاحظه شد  که  آن می  همانطور  باشد  این  تواند 

داند که از تعامل بین زندگی را الگوهای مشخص و قابل تعریف رفتار میسازمان بهداشت جهانی، سبک 

موقعیت ویژگی و  اجتماعی  تعاملات  اجتماعیهای شخص،  و  محیطی  می  -های  شود اقتصادی حاصل 

های اجتماعی دگی بر اساس تعاملزن(. آدلر معتقد است سبک2021سیبنی، علیمرادی و آتشی،  )سمیعی

سالگی در   5یا    4شود. این جریان در سن  گیرد، فرا گرفته میهای نخست زندگی صورت میکه در سال

می تبلور  سبککودک  مییابد.  آتی  رفتارهای  راهنمای  چارچوب  گرفته،  شکل  ماهیت  زندگی  گردد. 

و کودک و ارتباط فرزندان با یکدیگر و گروه  زندگی به ترتیب تولد و نیز چگونگی رابطة میان والد سبک

 (. 2021سیبنی و همکاران، همسالان خویش بستگی دارد )سمیعی

بر اضطراب کرونا دارد. این   زندگی ارتقاء دهندة سلامت اثر علّی و مستقیمنتایج نشان داد که سبک

( 1399فریور و همکاران )   (،1399(، فتحی و همکاران )2020های کلی و همکاران )یافته با نتایج پژوهش

زندگی  های سبکرشد معنوی به عنوان یکی از مؤلفهباشد.  ( همسو می1397و عطادخت و همکاران )

ایده و  بردن عادات  بین  از  برای  فرایندی درونی است  نادرست و  ارتقای سلامت،  باورهای  کهنه،  های 

د )فاطمی، دهندار معکوس آن با اضطراب را نشان میمعنی  ةمفاهیم غلط در مورد زندگی که تحقیقات رابط

خرازی،   و  خرازی  همکاران،  1393زارع،  و  فتحی  از  نقل  به  یافته (.1399؛  پژوهش، طبق  این  های 
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معکوس با اضطراب کرونا   ةزندگی ارتقای سلامت رابطدیگر سبک  ةپذیری نیز به عنوان مؤلفمسئولیت 

سازد. ذیری فرد را به حفظ و ارتقای سلامتی خود حساس و مسئول میپرسد مسئولیت دارد. به نظر می

کنند و نسبت به سلامتی پذیری سلامتی بالایی دارند، معمولاً زیاد به پزشک مراجعه میافرادی که مسئولیت 

خود محتاط هستند. بنابراین به این طریق نیز سلامتی خود را ارتقا داده و اضطراب کمتری را گزارش 

 (. 1399؛ به نقل از فتحی و همکاران، 1394د )بشرپور و همکاران، کننمی

غیرمستقیم  و  علّی  اثر  مختل  فراشناختی  باورهای  داد  نشان  طریق    نتایج  از  کرونا  اضطراب  بر 

گر  ( نقش میانجی1399آفتاب و شمس )  زندگی ارتقاء دهندة سلامت ندارد. در پژوهش گری سبکمیانجی

سلامت در رابطة بین خودشناسی انسجامی با اضطراب تأیید شده است که این   رفتارهای ارتقاء دهندة

رفت که باورهای فراشناختی به دانشجویان کمک کند تا توجه خود  مخالف یافتة حاضر است. انتظار می

را از افکار آزارنده دربارة فشارهای وارد شده در روابط خانوادگی و مسائل آموزشی متوقف کرده و در 

بک زندگی ارتقاء دهندة سلامت، سلامت روان، بدن، مراقبت از خود و غیره هدایت کند.  در جهت س

توان گفت، سبک زندگی در کشور،  گری سبک زندگی ارتقاءدهندة سلامت میتبیین عدم نقش میانجی

های تأثیرات متنوع و متعددی را از این ویروس دریافت کرده و همچنان دریافت خواهد کرد. یکی از حوزه

ویژه در بعد ورزش اجتماعی متأثر از این پدیده، سبک زندگی ارتقاء دهندة سلامت  کنشگران اجتماعی، به

است   هم این های دیگر فرقی اساسی دارد و آن اضطراب کرونا با تمام اضطراب  .فردی است و روابط بین

فردی( به آرامش و سلامت روابط بینکه در این بیماری، برعکس بقیة موارد، عدم ارتباط با دیگران )فقدان  

اندازهکند. از جمله دلایل دیگر میفرد کمک می زندگی ارتقاء دهندة سلامت  گیری سبکتوان به شیوة 

های دانشجویان به زندگی ارتقاء دهندة سلامت پاسخاشاره کرد. از آنجا که در این پژوهش مبنای سبک
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وده و نه موقعیت زندگی خانوادگی، این امکان وجود دارد زندگی ارتقاء دهندة سلامت بهای سبکگویه 4

های آتی، شود در پژوهشنمایی اجتماعی بر نتایج اثر گذاشته باشد. بنابراین پیشنهاد میکه خطای خوب

زندگی ارتقاء دهندة سلامت به صورت کیفی دهی شود که در آن سبکای سامانطرح پژوهش به گونه

ل دیگر این است که رابطة بین این دو متغیر به واسطة متغیرهای دیگری مانند مورد سنجش قرار گیرد. دلی

 گیرد.های تحصیلی و غیره صورت میهای شخصیتی، استرسویژگی

محدودیت  تعطیلی از  و  اجتماعی  فاصلة  حفظ  تردد،  محدودیت  به  توجه  با  حاضر  پژوهش  های 

میدانشگاه نمونهها،  محدودیت  به  کردتوان  اشاره  یافتهگیری  دقیق  تعمیم  برای  پژوهش.  به  با  ها  هایی 

نظر اند بهگیری بیشتری لازم است و از آنجا که نمونة پژوهش حاضر را تنها دانشجویان تشکیل دادهنمونه

های سنی باید احتیاط کرد؛ به دلیل  های پژوهش به سایر افراد جامعه و گروهرسد که در تعمیم یافتهمی

های سنی و جنسیت متفاوت فراهم نشد و هایی از گروهامکان دسترسی به نمونهاینکه در پژوهش حاضر  

های سنی و جنسیت متفاوت است پیشنهاد  چون باورهای فراشناختی و به تبع آن مسئلة اضطراب در گروه

هایی های دیگر و با تعداد بیشتری بررسی شود تا شاهد پژوهشهای پژوهش حاضر در نمونهشود یافتهمی

 تر باشیم.یافتگی بیشتر و دقیقتعمیمبا 

های این پژوهش، اهمیت ایجاد تغییر در باورهای فراشناختی منفی دانشجویان و فراهم  تلویح یافته 

ساختن راهبردهای جانشین برای مقابله با این باورها است. همچنین با توجه به تغییرات اپیدمیولوژیکی 

شیوة زندگی مشهود شده، میتوان انتظار داشت که آموزش و تشویق    که به تازگی به دلیل تغییر در شرایط و

تواند باعث گسترش این رفتارها به زندگی ارتقاء دهندة سلامت در دانشجویان در دراز مدت هم میسبک

 جامعه و بهبود وضعیت بهداشت عمومی و اضطراب مربوط به کرونا گردد. 
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Structural modeling of destruction meta-cognition beliefs and corona 

anxiety: The mediating role of health-promoting lifestyle 

Houshang Garavand *1 

Abstract 

The purpose of this study was to investigate the mediating role of health-promoting 

lifestyle in the relationship between destruction meta-cognition beliefs and corona 

anxiety.  The research method was correlation of the type structural equation modeling. 

The population of this study included all Undergraduate students Poldokhtar Higher 

Education Center who were studying in the academic year 2020-2021. 230 students 

participated in this study online and respond to corona disease anxiety scale (Alipour, 

Ghadami, Alipour and Abdollahzadeh), meta-cognations questionnaire-30 (Wells and 

Cartwright-Hatton), and health promoting lifestyle profile (Walker, Sechrist and Pender). 

The results of data analysis by structural equation method showed that the destruction 

meta-cognition beliefs had a direct and positive effect on corona anxiety; but it did not 

have a direct effect on a health-promoting lifestyle. Also, health-promoting lifestyle had 

a negative effect on corona anxiety. Indirect results showed that a health-promoting 

lifestyle could not mediate the relationship between destruction meta-cognition beliefs 

and corona anxiety  .In order to reduce corona anxiety in students, it is important for 

professionals to consider promoting personal and spiritual growth, positive and 

constructive communication with others, taking responsibility for health, as well as 

reducing destruction meta-cognition beliefs. 

     Keywords: Destruction meta-cognition beliefs, Health promoting lifestyle, Corona 

anxiety 
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