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Health Anxiety During the Coronavirus Disease 2019 Epidemic 

 
Leila Heidaryani1 , Majid Keramati-Moghadam2 , Mohsen Keramati-Moghadam3 

 

Abstract 
Background: Given the pandemic status of coronavirus disease 2019 (COVID-19), which affects almost all 

important economic, political, and social aspects, it is important to discuss the psychological effects of this disease 

on the mental health of individuals at different levels of society. The aim of this study was to investigate the role of 

psychological stubbornness and exercise tendency in predicting health anxiety during the COVID-19 epidemic. 

Methods: The present correlational analytical-cross-sectional study was performed on all citizens of Khorramabad, 

Iran, in 2020. 352 people were selected through available sampling. The instruments used included Kiamarsi et al.’s 

Ahvaz Hardiness Inventory (AHI), Zarandieh Tendency to Exercise Questionnaire, and Health Anxiety Inventory 

(HAI) of Salkovskis et al. Data were analyzed using Pearson correlation coefficient and stepwise regression analysis 

via SPSS software. 

Findings: There was a significant negative correlation between mental stubbornness (r = -0.574) and tendency to 

exercise (r = -0.407) with health anxiety (P < 0.010). Findings of stepwise multiple regression analysis also showed 

that the variables of mental stubbornness (β = 0.318, P < 0.010) and tendency to exercise (β= 0.460, P < 0.001) were 

significant predictors of health anxiety. 

Conclusion: Given the importance of the role of mental stubbornness and tendency to exercise in predicting health 

anxiety, it is possible to take an effective step in reducing health anxiety during the COVID-19 epidemic by 

strengthening mental stubbornness as well as filling leisure time with various sports activities. 
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 بینی اضطراب سلامتی در بررسی نقش سرسختی روانی و گرایش به ورزش در پیش

 19 دیکووگیری دوره همه
 

 3مقدممحسن کرامتی ، 2مجید کرامتی مقدم، 1لیلا حیدریانی

 

 

 چكيده
ماری بر بهداشت شناختی این بیهای مهم اقتصادی، سیاسی و اجتماعی را تحت تأثیر قرار داده است، بحث آثار روانبا توجه به وضعیت پاندمی بیماری کرونا که تمام جنبه مقدمه:

ه بینی اضطراب سلامتی در دورهدف از انجام پژوهش حاضر، بررسی نقش سرسختی روانی و گرایش به ورزش در پیش .روان افراد در سطوح مختلف جامعه اهمیت بسزایی دارد

 بود. 19کووید گیری همه

گیری در دسترس صورت نمونهنفر به  352انجام گردید.  1399آباد در سال ی کلیه شهروندان شهر خرممقطعی بر رو -این مطالعه از نوع همبستگی بود و به روش تحلیلی :هاروش

گرایش به ورزش زرندیه و  نامهاران، پرسش( کیامرثی و همکAHIیا  Ahvaz Hardiness Inventoryسرسختی روانی ) نامهانتخاب شدند. ابزارهای مورد استفاده شامل پرسش

رگرسیون گام به گام در  و تحلیل Pearsonها با استفاده از ضریب همبستگی داده و همکاران بود. Salkovskis( HAIیا  Health Anxiety Inventoryمقیاس اضطراب سلامتی )

 .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت SPSSافزار نرم

های حاصل از یافته(. P < 010/0ضطراب سلامتی وجود داشت )( با اr=  -407/0( و گرایش به ورزش )r=  -574/0داری بین سرسختی روانی )همبستگی منفی و معنی ها:یافته

کننده بینی( پیشβ ،001/0 > P=  460/0( و گرایش به ورزش )β ،010/0 > P=  318/0تحلیل رگرسیون چندگانه به روش گام به گام نیز نشان داد که متغیرهای سرسختی روانی )

 .داری برای اضطراب سلامتی بودندمعنی

اغت با مودن اوقات فرتوان با تقویت سرسختی روانی و همچنین، پر نبینی اضطراب سلامتی، میگرایش به ورزش در پیش با توجه به اهمیت نقش سرسختی روانی و گیری:نتیجه

 .برداشت COVID-19گیری طراب سلامتی در دوران همههای مختلف ورزشی، گام مؤثری در زمینه کاهش اضفعالیت

 COVID-19 ؛اضطراب ؛درمانی ورزش؛ سرسختی روانی های کلیدی:واژه

 
گیری مهبینی اضطراب سلامتی در دوره هبررسی نقش سرسختی روانی و گرایش به ورزش در پیش .مقدم محسن ی، کرامتدیمج مقدم ی، کرامتلایل یانیدریح ارجاع:

COVID-19. 17-22(: 1) 18؛ 1401 مجله تحقیقات نظام سلامت 

 15/1/1401تاریخ چاپ:  4/11/1400 پذیرش مقاله: 7/7/1400 مقاله: دریافت

 

 مقدمه

های مهم اقتصادی، با توجه به وضعیت پاندمی بیماری کرونا که تقریباً تمام جنبه
شتناختی ایتن سیاسی، اجتماعی را تحت تأثیر قرار داده استت، بحتآ آثتار روان

بیماری بر روی بهداشت روان افراد در سطوح مختلف جامعه اهمیت بسزایی دارد 
 جامعته، مختلف سطوح در افراد سلامت روان بهداشت بیماری، وضیعت این .(1)
 کودکتان، هتا،خانواده درمانی، و بهداشتی هایکارکنان مراقبت مبتلا، بیماران از

نتوعی  بته را مختلتف مشاغل کارکنان حتی و شناختیروان دانشجویان، بیماران
به این که افراد ممکن است (. با توجه 2دهد )قرار می مخاطره معرض متفاوت در

هر روز با بیماران مبتلا به کرونا در تماس باشند، دور از انتظار نیست که افکار و 
 اضتتطراس ستتلامتی  هتتایی در ارتبتتا  بتتا ستتلامتی ختتود تجربتته نماینتتد.نگرانی

(Health anxietyاز جمله مهم )هایی است که این روزها ترین افکار و نگرانی
 باشند.درگیر آن می 19گیری کووید دوران همهبیشتر مردم در 

ای است که بته صتورت ادرا  اضطراس سلامتی، اختلال شناختی گسترده
نادرست درباره علایم و تغییرات بدنی که نتیجه باورهای فرد در مورد بیماری یا 

وجود اشتتغال ههنتی بته داشتتن »( و عبارت از 3گیرد )سلامت است، شکل می
مبتلا شدن به آن همتراه بتا ستطا بتاضی اضتطراس در متورد بیماری جدی یا 

باشد که در آن نشانه جسمانی وجود ندارد و اگر وجود داشته باشد، می« سلامتی
(. اضتطراس ستلامتی پیوستتاری استت کته در یتآ ستوی آن 4خفیف استت )

هتای های خفیف مرتبط با احساستات بتدنی و در ستوی دیگتر آن، ترسنگرانی
(. 5گیترد )سلامت و اشتغال ههنی بتا احساستات بتدنی قترار می شدید مرتبط با

شتان بترای سطوح خفیف اضطراس ستلامتی در افترادی کته وضتعیت سلامتی
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باشتد و ستطوح های طوضنی نامشخص و مبهم است، بته شتدت رایتی میدوره
 Furer(. 6شود )های مزمن، بیشتر مشاهده میشدیدتر آن در افراد دچار بیماری

ن بیان داشتند که میزان مراجعه به مراکتز درمتانی در افتراد بتا درجته و همکارا
های زیادی برای ملاقتات بتا اضطراس سلامتی باض، زیاد است و این افراد هزینه

 منتاب  یتا درونی توانمندساز هایویژگی با روانی (. سلامت7پردازند )پزشآ می

 بتا را توانایی فترد درونی، مناب این  از برخورداری .دارد ارتبا  درونی قدرت نیز

 افتزای  ختود رشتد ستازگارانه بترای منفتی، پیشامدهای و ناگوار شرایط وجود

دهنتد ها نشان می(. نتایی پژوه 8حفظ نماید ) را خود روان سلامت تا دهدمی
( از جمله عواملی است که Psychological hardinessکه سرسختی روانی )

(. مفهتوم سرستختی، 9ها و آثار نامطلوس آن را تعتدیل نمایتد )تواند تنیدگیمی
دهد فرد حتی بتا داشتتن یتآ زنتدگی مفهومی بسیار مفیدی است که نشان می

(. 10توانتد ستلامت روان ختود را حفتظ کنتد )دردنا  مانند ابتلا به کرونتا، می
که افراد با سرسختی روانی باض در مقایسه با افتراد  بشارت به این نتیجه دست یافت

های با سرسختی روانی پایین، مدیریت بهتری در شرایط فشارزا دارند و از استراتژی
(. افتراد بتا سرستختی روانتی بتاض، در 11کننتد )تری استتفاده میای مثبتتمقابله
فتراد بتا سرستختی دار و اای مستألههای مقابلتههای فشارزا بیشتر از روشموقعیت

 (.12نمایند )مدار استفاده میای هیجانهای مقابلهروانی پایین، از روش
های ورزشی به بهبود نتایی مطالعات حاکی از آن است که گرای  به فعالیت

علایم اختلاضت روانی همچون افسردگی و اضتطراس و بهبتود عملکترد روانتی 
(. 13کنتد )ت روانتی کمتآ میمانند سرسختی روانتی در افتراد دارای اختتلاض

(. 14توان گفت که ورزش نق  مهمی در سلامت روان انسان دارد )بنابراین، می
های دیگری بته کاه  فعالیت فیزیکی علاوه بر ایجاد چاقی، سبب بروز بیماری

و همکتاران در  Schuch(. 15شود )خصوص در سنین میانسالی و کهنسالی می
و افستردگی ورزش را از نظتر عوامتل عصتبی  تحقیق خود، تأثیر ضد اضتطراس
و همکاران در پژوهشی به تشتریا  Morgan(. 16زیستی به خوبی شرح دادند )

های گیری کردنتد کته برنامتهاثرات ورزش بر سلامت روان پرداختنتد و نتیجته
های فردی باشد و موان  اثرات طب  ورزشتی را بته ورزشی باید مطابق با اولویت

(. نتایی تحقیق بابایی و بتادامی نشتان داد کته بتین عملکترد 17حداقل برساند )
(. بنتابراین، پتژوه  18داری وجود دارد )ورزشی و سرسختی روانی رابطه معنی

حاضر با هدف بررسی نق  سرسختی روانی و گترای  بته ورزش در اضتطراس 
 انجام گردید. 19گیری کووید سلامتی در دوران همه

 

 هاروش
مقطعی از نتو  همبستتگی و جامعته آمتاری آن شتامل کلیته  -این مطالعه تحلیلی
بود. برای انتخاس نمونه با استفاده از جتدول  1399آباد در سال شهروندان شهر خرم

Morgan ،352 ا توجه به اینگیری در دسترس انتخاس شدند. بنفر به روش نمونه 
و بتر مبنتای  تشتکیل دادآبتاد خرمشهر کلیه شهروندان  تحقیق راکه جامعه آماری 

مبنتای نفتر  384نفتر بتود،  هزار 100باضتر از  افراد جامعه تعداد Morganجدول 
میتزان مشتارکت نمونته در تکمیتل کامتل در نهایت، قرار گرفت که انتخاس نمونه 

تر و هتای موبتایلی محبتوسفرمنامه در پلتپرس  .نفر رسید 352ها به نامهپرس 
هتای کاربردی کاربران داخلی همچون اینستاگرام، واتساپ، تلگترام و شتاد در گروه

ها بته آباد اجرا و دادهفرهنگیان، همکاران، دانشجویان و فعاضن مرتبط در شهر خرم
یت آوری گردید. معیارهای ورود به پژوه  شامل تکمیل فرم رضتااین طریق جم 

کنندگان بترای شترکت در آباد بود. عدم رضایت شرکتآگاهانه و شهروند شهر خرم

هتا بتا استتفاده از آمتار مطالعه نیز به عنوان ملا  خروج در نظر گرفتته شتد. داده
 توصتتیفی )میتتانگین و انحتتراف معیتتار( و آمتتار استتتنباطی )ضتتریب همبستتتگی 

Pearsonار افتتز، تحلیتتل رگرستتیون گتتام بتته گتتام( در نرمSPSS  19نستتخه  
(version 19, SPSS Inc., Chicago, IL.مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت ) 

 گیریابزارهای اندازه
ایتن  (:HAIیتا  Health Anxiety Inventoryمقیتاس اضتطراس ستلامتی )

باشد و در رابطه با هر یآ از عبارت می 18نامه یآ مقیاس خودسنجی با پرس 
گزینه مطرح شده است و عباراتی را کته بته بهتترین وجته عبارات مذکور، چهار 

کند، انتخاس نمایتد. عبتارات ایتن وضعیت فرد را طی ش  ماه اخیر توصیف می
های مرتبط با سلامت، توجه به احساسات یتا تغییترات آزمون در رابطه با نگرانی

ه گتذاری بتبدنی و پیامدهای هولنا  ابتلا به یآ بیماری است. به هنگتام نمره
تعلتق  3ای بتین صتفر تتا های مطرح شده برای هر یآ از عبارات نمترهگزینه
ای که نمره گیرد؛ در صورتی که فرد بی  از یآ گزینه را انتخاس کند، گزینهمی

شود. دامنه نمرات این گذاری انتخاس میگیرد برای نمرهباضتری به آن تعلق می
کننتده اضتطراس ستلامتی تر بیانقرار دارد که نمرات باض 54آزمون بین صفر و 
دهد که ایتن مقیتاس همستانی درونتی های متعدد نشان میبیشتر است. بررسی

(. ضریب 5متغیر است ) 95/0تا  71/0مناسبی دارد. ضرایب همسانی درونی بین 
بته دستت آمتد.  90/0پایایی مقیاس از طریق بازآزمایی به فاصتله یتآ هفتته، 

د پایایی مقیاس را با استتفاده از روش ضتریب کریمی و همکاران در پژوه  خو
Cronbach's alpha ،79/0  محاسبه کردند و روایی همگرای آن را نیز از طریق

همبسته کردن با سلامت عمومی، اجتناس تجربی، اضطراس، استرس و افسردگی به 
به دستت آوردنتد و بتا استتفاده از روش  34/0و  32/0، 47/0، 31/0، 42/0ترتیب 
نیز نشتان  (CFAیا  Confirmatory factor analysisاملی تأییدی )تحلیل ع

دادند که ساختار دو عاملی و ساختار سه عاملی ایتن مقیتاس هتر دو از پتردازش 
 (.19قابل قبولی برخوردار است )

یتتا  Ahvaz Hardiness Inventoryسرستتختی روانتتی ) نامهپرستت 
AHI :) ستوال بته صتورت طیتف  27این مقیاس توسط کیتامرثی و همکتاران در

( طراحی شده استت 4( تا بیشتر اوقات )نمره 1ای از هرگز )نمره لیکرت چهار درجه
و ضتریب  76/0هتا، (. ضرایب پایایی آن با روش بازآزمایی بترای کتل آزمودنی20)

Cronbach's alpha به دست آمتد.  55/0ها، )همسانی درونی( برای کل آزمودنی
نامه اضتطراس نامه متلا  شتامل پرست نامه بتا چهتار پرست اعتبار این پرس 

(Anxiety questionnaire  یتتتتتاANQ پرستتتتت ،) نامه افستتتتتردگی 
(Ahvaz depression inventory  یتتاADI پرستت ،) نامه خودشتتکوفایی

Maslow (Maslow Self-Actualization. Inventory  یتتاMSAI و )
( سنجیده شتد HVSیا  Hardiness validity scaleازه سرسختی )تعریفی از س

گزارش گردید. ضرایب  ADI، 60/0و با  ANQ ،55/0با  HVSکه ضرایب اعتبار 
 در ستطا  HVSهای و بتا مقیتاس اعتبتار ستازه MSAI ،55/0بتا  HVSاعتبار 
 بخ  بود.همگی این ضرایب رضایتدار و معنی 05/0

نامه به منظور سنج  جایگتاه تربیتت پرس  این مقیاس گرای  به ورزش:
ای از کتاملاً سؤال و طیف لیکرت پنی درجه 26بدنی در شهرستان زرندیه در قالب 

و  26ترین نمره، ( طراحی شده است. پایین5( تا کاملاً موافقم )نمره 1مخالفم )نمره 
گترای  و باشد و هرچه نمره فرد بیشتر باشد، نشان دهنتده می 130باضترین نمره، 

های ورزشی است. در پژوه  نتاجی، جهتت تعیتین تمایل فرد به ورزش و فعالیت
نامه نخستتت بتته تأییتتد ستته تتتن از استتتادان روایتتی صتتوری و محتتتوایی، پرستت 
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شناسی و تربیت بتدنی رستید. بترای بته دستت آوردن پایتایی آن، از ضتریب روان
Cronbach's alpha  بود که بیانگر  76/0ه، ناماستفاده گردید و پایایی کل پرس
(. میتزان پایتایی در پتژوه  حاضتر بتا 21باشتد )نامه میپایایی خوس این پرس 

 محاسبه گردید. Cronbach's alpha ،87/0استفاده از ضریب 
 

 هایافته

کنندگان بتتر حستتب جنستتیت، ستتن، میتتزان توزیتت  فراوانتتی شتترکت 1جتتدول 
ابقه قهرمتانی و ورزشتی و ستتحصیلات، وضعیت اشتغال، وضعیت تأهل، سابقه 

 دهد.ابتلا به کرونا را نشان می
 

 کنندگانشناختی شرکتهای جمعیتتوزیع فراوانی ویژگی. 1جدول 

 تعداد )درصد( شناختیویژگی جمعیت

 298( 65/84) مرد جنسیت

 54( 34/15) زن

 162( 02/46) 20کمتر از  سن )سال(

 63( 89/17) 30تا  20

 25( 10/7) 40تا  30

 31( 80/8) 50تا  40

 4( 13/1) 60تا  50

 67( 03/19) 60بیشتر از 

 259( 57/73) زیر دیپلم میزان تحصیلات

 13( 69/3) دیپلم

 5( 42/1) کاردانی

 39( 07/11) کارشناسی

 29( 23/8) کارشناسی ارشد

 7( 98/1) دکتری و بالاتر

 157( 60/44) آموزدانش وضعیت اشتغال

 5( 42/1) دانشجو

 167( 44/47) کارمند

 10( 84/2) آزاد

 13( 69/3) بیکار

 296( 09/84) مجرد وضعیت تأهل

 56( 90/15) متأهل

 65( 46/18) دارد سابقه قهرمانی و ورزشی

 287( 53/81) ندارد

 87( 71/24) دارد سابقه ابتلا به کرونا

 265( 28/75) ندارد

 352( 100)  کل

 
 Kolmogorov-Smirnovها با استفاده از آزمون فرض نرمال بودن داده

؛ z ،346/0  =P=  263/1مورد بررسی قرار گرفت که برای گترای  بته ورزش 
و بترای متغیتر اضتطراس  z ،282/0  =P=  621/1برای متغیر سرسختی روانی 

به دست آمتد. بتا توجته بته ایتن کته ستطا  z ،326/0  =P=  831/1سلامتی 
هتا تتر استت، فترض نرمتال بتودن دادهبزرگ 05/0داری هر سه متغیر از معنی

 پذیرفته شد. 
جهت سنج  رابطته متغیرهتای گترای  بته ورزش، سرستختی روانتی و 

 استتفاده شتد. نتتایی Pearsonاضطراس سلامتی از آزمون ضریب همبستتگی 
رابطه  بین گرای  به ورزش و اضطراس سلامتی نشان داد که 2حاصل از جدول 
وجود داشت. همچنتین، بتین  P < 01/0( در سطا r=  -574/0دار )منفی معنی

( در r = -407/0دار )سرسختی روانی و اضطراس ستلامتی رابطته منفتی معنتی
 مشاهده گردید. P < 01/0سطا 
 

 . میانگین و همبستگی بین متغیرهای پژوهش2جدول 

 ±میانگین  متغیر
 انحراف معیار

1 2 3 

   1 85/102 ± 67/16 گرایش به ورزش
  1 *-420/0 03/91 ± 01/19 سرسختی روانی
 1 *-407/0 *-574/0 15/137 ± 15/51 اضطراب سلامتی

 داریسطح معنی*

 

هتا ها پرداخته شد. دادهفرضقبل از انجام آزمون رگرسیون به بررسی پی 
  مترز از هتاعامل از کتدامچیه یدگیکشت و کجی به مربو  شاخصنشان داد که 

 نرمتال  پژوه یرهایمتغ از آی هر یبرا هاداده  یتوز واست  نکرده عبور 2 ±
یتتز نشتتان داد کتته ایتتن ن Kolmogorov-Smirnovباشتتد. نتتتایی آزمتتون می
توان گفت توزیت  از منحنتی ن، می(. بنابرایP > 050/0فرض برقرار است )پی 

 کند. نتایی آزمون همگنی ضریب رگرسیون نیز برای هیچ کداممینرمال پیروی 
فرض همگنتی (. بنابراین، پی P ،724  =F > 050/0دار نبود )از متغیرها معنی

اخص شتخطتی چندگانته از رگرسیون نیز برقرار است. به منظور بررسی عدم هم
Variance inflation factor (VIFاستفاده شد که بتا توجته بته ایتن کت ) ه

خطتی چندگانته فرض عدم همتوان گفت که پی به دست آمد، می 09/1مقدار 
 .باشدمینیز برقرار 
ام را نتایی حاصل از تحلیل رگرسیون چندگانه به روش گام بته گت 3جدول 
درصد واریانس  8/35دهد که در گام نخست گرای  به ورزش توانست نشان می

فه شتدن ( و در گام دوم با اضتاP < 001/0بینی کند )اضطراس سلامتی را پی 
(. P < 010/0درصد افزای  یافتت ) 3/43متغیر سرسختی روانی، این میزان به 

تی ( و سرستخβ=  460/0در بین این دو مؤلفه بته ترتیتب گترای  بته ورزش )
بینتی اضتطراس داری در پی ( به صورت منفی، سهم معنتیβ=  318/0روانی )

 سلامتی داشتند.
 

 بحث
با هدف بررسی نق  سرستختی روانتی و گترای  بته ورزش در  پژوه  حاضر

نتتایی  انجام گرفتت. 19گیری کووید بینی اضطراس سلامتی در دوران همهپی 
داری وجتود نشان داد که بین سرسختی روانی و اضطراس سلامتی رابطته معنتی

 در تبیتین باشد.( همسو می9-11های مطالعات مختلف )دارد. این نتیجه با یافته
تتوان گفتت کته بتا افتزای  میتزان سرستختی روانتی در دوران این یافتته می

 شود.، از میزان اضطراس سلامتی شهروندان کاسته می19گیری کووید همه



 

 
 

http://hsr.mui.ac.ir 

 و همکارانی انیدریح لایل 

 1401بهار  /1ماره ش /18مجله تحقیقات نظام سلامت/ سال  21

 

 سرسختی روانی و گرایش به ورزشتحلیل رگرسیون چندگانه اضطراب سلامتی بر اساس . 3جدول 

 Pمقدار  2Rتغییرات  Rتغییرات  Fآماره  B Β T متغیر ملاک بینمتغیرهای پیش گام

 001/0 354/0 598/0 99/101 -022/10 -598/0 -619/0 اضطراب سلامتی گرایش به ورزش اول

 001/0 433/0 663/0 359/71 -541/7 -460/0 -476/0  دوم

    -148/5 -318/0 -638/0  سرسختی روانی 

 
ی در واق ، سرسختی به عنوان یتآ منبت  مقاومتت درونتی، تتأثیرات منفت

کند. دهد و از بروز اختلاضت روانی پیشگیری میاضطراس سلامتی را کاه  می
ختی رابطه منفی اضطراس، اختلال در عملکترد اجتمتاعی و افستردگی بتا سرست

Bradley (23 ،)و  Maddi (22 ،)Klagهای تحقیقتتتات روانتتتی بتتتا یافتتتته
Inzlicht ( 25(، شتتتتمس )24و همکتتتتاران ،)Vagni ( و 26و همکتتتتاران )

توان گفت افرادی ( نیز همخوانی داشت. بنابراین، می27امیرفخرایی و همکاران )
 های سلامت روان )نشانگان جسمی، اضتطراس،که دچار اختلال در زمینه مؤلفه

ار نی برختورداند، از سرسختی پتاییاختلال در عملکرد اجتماعی و افسردگی( شده
 باشند و ممکن استت در برختورد بتا رویتدادهای فشتارزا همچتون وضتعیتمی

 (.28رونده استفاده کنند )ای واپسکرونایی، از راهبردهای مقابله
 یافته دوم پتژوه  حاضتر نشتان داد کته بتین گترای  بته ورزش و میتزان

ی و های مطالعتات امینتدارای مشاهده شد که با یافتهاضطراس سلامتی رابطه معنی
کتار و ملانتوری شمستی (، احمدی حکمتی30زاده )(، عوض29سکوتی جویباری )

توان گفتت کته ی( مطابقت داشت. در تبیین این یافته م18( و بابایی و بادامی )31)
هتایی یگیرد، بیمارهنگام ورزش با توجه به فعل و انفعاضتی که در بدن صورت می

ت رود. به عبتارهمچون استرس، افسردگی و اضطراس سلامتی به تدریی از بین می
نظران هایی است که همه متخصصتان و صتاحبورزش کردن یکی از روشدیگر، 

راهبترد باشتند و میعقیتده هم اضطراس و استرسدر مورد آن در خصوص کاه  
 ت. فراد اسمین سلامت جسمانی و روانی اأبرای ت یمدامناسب و کار

 

 گیرینتیجه
های بتبا توجه به این که افراد بیشتر درگیر مراق 19گیری کووید در دوران همه

راحت و بهداشتی و رفتارهای وسواسی در این خصوص هستند، حتی در زمان است
ور مداوم د، به طبیکاری نیز با اشتغال فکری این که مبادا دچار بیماری کرونا شون

ن باشند و بته همتینگرانی درباره سلامتی خود و اطرافیان میدر حال تشوی  و 
صتی را های ورزشی پر کنند و فردلیل اگر حداقل زمان اوقات فراغت را با فعالیت

تتوان کتاه  برای فکر در خصوص ابتلا به کرونا باقی نگذارند، بته تتدریی می
ضتر ایتن های تحقیق حایکی از محدودیت بینی نمود.اضطراس سلامتی را پی 

آوری شد و مطالعه به صتورت همبستتگی ها به صورت مجازی جم بود که داده
ن ست و ایتصورت گرفت که در آن امکان استنتاج روابط علی و معلولی فراهم نی

باشد. با توجه به نتایی ، قابل توجیه می19گیری کووید امر با توجه به دوران همه
ن اوقتات روانی و همچنین، پر نمتودبه دست آمده، با بهبود و تقویت سرسختی 

تتوان گتام متؤثری در زمینته کتاه  های مختلف ورزشی، میفراغت با فعالیت
 برداشت. 19گیری کووید اضطراس سلامتی در دوران همه

 

 انیدتشکر و قدر
بدین وسیله از تمام افرادی که در انجام پژوه  حاضر مشارکت نمودند، تشکر و 
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