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 Purpose: The outbreak of coronavirus has been one of the 

most widespread and worst global health crises in the last 

century, which has led to changes in people's lifestyles and the 

emergence of psychological and spiritual challenges. 

Therefore, the present study aimed to investigate the role of 

God-attachment styles and spiritual health in predicting the 

psychological strength of nurses during the coronation period. 

Materials and Method: In a descriptive-analytical study of 

correlational type, from the statistical population that includes 

all nurses in 9 countries (Bojnourd) working in hospitals 

(Imam Reza, Imam Ali and Bint Al-Hoda) in Bojnourd in July 

2021 beginning of the fifth peak of Corona 100 people were 

selected by convenience sampling method. They answered the 

online questionnaire of devotion to God Rowat and Kirk 

Patrick (2002), the spiritual health of Palutzin and Ellison 

(1982) and the psychological strength of Klaf et al. (2002). 

Pearson correlation test, multiple regression and SPSS 

software version 24 were used to analyze the data. 

Findings: The results showed that the correlation between safe 

attachment style and spiritual health with positive 

psychological strength and the correlation between avoidant 

and ambivalent-anxious attachment styles with negative 

psychological strength is significant (p <0.01). Also, spiritual 

health and attachment styles to God predict the psychological 

strength of nurses (p <0.01).  

Conclusion: The results indicate the importance of paying 

attention to the role of psychological factors such as 

psychological strength in nurses in coronary crisis, so it is 

necessary to consider appropriate training programs to 

promote psychological strength by improving spiritual health 

and God-centered styles in nurses. 
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پرستاران در دوران کرونا: نقش  یاستحکام روان
 یبه خدا و سلامت معنو یبستگدل یهاسبک نیبشیپ
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 چکیده

 یهابحران نیو بدتر نیترگسترده یکی روسیکرونا و وعی: شهدف
 رییامر سبب تغ نیبوده است که ا ریحوزه سلامت، در قرن اخ یجهان

 رونیشد. ازا یو معنو یروان یهامردم و ظهور چالش یسبک زندگ
به خدا و  یبستگدل یهانقش سبک یمطالعه حاضر باهدف بررس

پرستاران در دوران  یروان حکاماست ینیبشیدر پ یسلامت معنو
 .کرونا انجام شد

 ،یاز نوع همبستگ یلیتحل -یفیمطالعه توص کی: در و روش ها مواد
کشور )شهر  9پرستاران منطقه  یکه شامل تمام یاز جامعه آمار

( یو بنت الهدا ی)امام رضا، امام عل یهامارستانیبجنورد( شاغل در ب
پنجم کرونا( بودند، تعداد  کی)آغاز پ 1400 رماهیشهر بجنورد در ت

در دسترس انتخاب شدند صورت  یریگمونهنفر به روش ن 100
به خدا روات وکرك پاتریک  یبستگنامه دلبه پرسش ینترنتیا
( و استحکام 1982) سونیو ال نیپالوتز ی(، سلامت معنو2002)

ها داده لی( پاسخ دادند. جهت تحل2002کلاف و همکاران ) یروان
 رافزاچندگانه و نرم ونیو رگرس رسونیپ یاز آزمون همبستگ

SPSS  استفاده شد 24نسخه.  
و  منیا یبستگسبک دل نیب ینشان داد همبستگ جی: نتاهاافتهی

 یهاکسب نیب یمثبت و همبستگ یبا استحکام روان یسلامت معنو
و  ینفم یمضطرب با استحکام روان -و دوسوگرا یاجتناب یبستگدل
 یهاو سبک یسلامت معنو نیهمچن(. p<01/0) است داریمعن
  کنندیم ینیبشیرا پ رستارانپ یبه خدا، استحکام روان یبستگدل

(01/0>p) 
 یتوجه به نقش عوامل روانشناخت تینشانگر اهم جینتا :یریگجهینت

یکرونا م یبحران طیدر پرستاران را در شرا یازجمله استحکام روان
 یاارتق یبرا یمناسب یآموزش یهالازم است برنامه نیبنابرا رساند،

به  یبستگدل یهاو سبک یبا بهبود سلامت معنو یاستحکام روان
 نظر گرفته شود. درخدا در پرستاران 

 

 ،یبه خدا، سلامت معنو یبستگدل یها: سبکواژه ها دیکل
 پرستاران. ،یاستحکام روان

 
 13/09/1400تاریخ دریافت: 
 30/11/1400 تاریخ پذیرش:

 :نویسنده مسئولm.safara@alzahra.ac.ir 

 
 مقدمه

 وعشی ایبیانیه انتشار با جهانی بهداشت سازمان ،2020 ژانویه 30 در
 عنوانبه و عمومی بهداشت اضطراری وضعیت یک را 19 کووید

 ترینمهم . از(2)کرد اعلام جهان تمام سلامت برای تهدیدی
 سرتاسر در اجتماعی اضطراب ایجاد کرونا، ویروس شیوع پیامدهای

. (3)است جهان هست که قشرهای مختلف جامعه را درگیر کرده
 بار سلامت که مراقبت وان عناصرعندر همین راستا پرستاران به

 فشار پیوسته هاست،آن دوش بر هاانسان سلامت خدمات ارائه اصلی
کادر  نگرانی . لذا(4)کنندمی دوران کرونا تجربه را شدیدی روانی
 چنین با ایمن مواجهه ونگیچگ و کرونا بیماری مورد در درمان
ار فش کاهش راستای در است، برخوردار بسیاری اهمیت از ایبیماری
 ندیسودم شناختیروان متغیرهای کرونا، بیماری شیوع از ناشی روانی

 (،Psychological Strengthاستحکام روانی) همچون
 حوهن روانی بر استحکام زیرا کنند، ایفا سازگارانه نقش توانندمی

 تأثیر بحرانی ازجمله بحران کرونا شرایط در افراد دهیپاسخ
 ادیافر وضعیت توصیف برای روانی استحکام از . عمدتاً(5) گذاردمی

 عملکرد افت پا زا،استرس و دشوار شرایط در که شودمی استفاده
 است شخصیتی پایدار مشخصه روانی استحکام .(6)شوندنمی مواجه

 معضلات ادراك مانند مثبت هایویژگی از ایمجموعه که
 یزندگ هایموقعیت بر کنترل ادراك و تهدید، به فرصت صورتبه
 اب مواجهه در کارآمد مقابله مکانیسم بیانگر که شودمی شامل را

. (7)است شخصی تحول برای هاییموقعیت تسهیل و آور تنش عوامل
 ییتوانا روانی، استحکام تعاریف در اصلی مفهوم دیگر، بیانی به

  .(8)است زامشکل و گر تنش هایموقعیت با مقابله در روانشناختی
 هستند، دخیل زیادی متغیرهای مسلماً ارتقای استحکام روانی، در

 است، کرده جلب خود به را متخصصان توجه هایی کهسازه از یکی
 (God-attachment Styles) بستگی به خداسبک دل

 ردف عاطفی گرایش و ارتباط عنوان تحت خدا به بستگیدل .هست
 عنوانبه خداوند به خاطرتعلق آن در که شودمی تعریف خداوند به

 وجستج را او توانمی شرایط همه در که شودمی شناخته امنی پایگاه
 است مفهومی خدا، به بستگی، دل(9)خواست کمک او از و کرده

 اب پیوند تحکیم گیرد،می شکل فرد مذهبی باورهای اساس بر که
 اندوه همچنین شود،می فرد در اطمینان و اعتماد حس سبب خداوند

 در همیشه که لایتناهی قدرت عنوانبه خداوند، از ماندن دور
 بندگی و عبادت حس تقویت موجب است پاسخگو و دسترس

 حفظ و جستجو شامل خدا به بستگیدل . معیارهای(10)است
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 دسترس، در و امن پناهگاهی عنوانبه خداوند باخدا، مجاورت
 انعنوبه خداوند و نگرانی، و اضطراب منبع عنوانبه فقدان و جدایی

 دارند خدا به ایمن بستگیدل که افرادی. (11)هستند کل دانای و قادر
 دکننمی اتکا او به بینند،می خود کنار در را خدا سخت شرایط در
 با رویارویی در معنوی هایروش از استفاده در را آنان اتکا، این و

 وانر سلامت با خدا به ناایمن بستگیدل اما. کندمی کمک مشکلات
 منفی هایهیجان افزایش و سلامت کاهش رفتاری، مشکلات پایین،
 رضایت خدا با به بستگیدل . در مطالعات رابطه(12)است همراه

 ، (14)رویی سخت در خدا به بستگیدل ، نقش(13)پرستاران زناشویی
 به بستگی، نقش دل(15) آوریتاب با خدا به بستگیدل سبک رابطه

 سلامت حفظ در خدا یاد و نقش (16) مادران آوریتاب در خدا
 تأییدشده است.  (17)کرونا ویروس شیوع دوران در روان

 مزمن، واگیردار و شرایط سخت، هایبیماری از طرفی در
 هایمکانیسم افتد،می مخاطره به افراد مذهبی ایمان و نفساعتمادبه

 مختل آینده به اطمینان عدم سبب به افراد ارتباطات و سازگاری
 . سلامت(18)شودمی پدیدار افراد در معنوی بحران و شودمی

 است شناختیروان عوامل از یکی (Spiritual Healthمعنوی)
. (19)های معنوی داشته باشدکاهش بحران در مهمی نقش تواندمی که

 مثبت، احساسات پذیرش، حس از برخورداری به معنوی سلامت
 برتر و حاکم قدرت یک با مثبت متقابل ارتباط حس و اخلاق
 مذهبی بُعد دو دارای و شودمی اطلاق خود و دیگران همچنین قدسی،

 زا فرد درك و برتر باقدرت ارتباط به مذهبی بُعد. است وجودی و
 تطابق به وجودی بعد و کندمی اشاره اشمعنوی زندگی در سلامتی

ها از . پژوهش(20)شودمی مربوط خود و محیط جامعه، با فرد
 اضطراب با هاآن هایمؤلفه و معنوی سلامت بین مثبت همبستگی

 بینیپیش در یمعنو سلامت ، نقش(21)بهیاران و کرونا در پرستاران
سلامت  ، نقش(22)کرونا ویروس مبتلابه بیماران در مرگ اضطراب

کرونا  ایپدمی از ناشی اضطراب شناختیروان معنوی بر پیامدهای
 در پرستاران آوریتاب در معنوی و نقش سلامت (23)ویروس
 حکایت دارند. (24)کرونا پاندمی

 که میرومرگ تعداد افزایش و ویروس کرونا شیوع به توجه با
 تاس لازم باشد، پرستاران سایر برای زااسترس عامل یک تواندمی
 رساست. شود توجه پرستاران نقش عوامل مؤثر در استحکام روانی به
 ار بدن ایمنی سیستم چرخه، یک مانند توانندمی روانی اختلالات و

 صخصوبه شوند؛ ویروس کرونا گسترش به منجر و کرده تضعیف
 اننگر بیشتر روانی، اختلالات باسابقه پرستاران که مواردی در

 هنوز کرونا، به دلیل ناشناخته بودن ویروس همچنین. (25)هستند
 ستا قرارگرفته موردبررسی کمتر مردم روی آن شناختیروان ابعاد

 در همیشه کاری ماهیت دلیل به پرستاران لامتیس باوجوداینکه و
کادر درمان ازجمله  جامعه در آن بررسی دارد، قرار خطر معرض

 رو مطالعه حاضر باهدف نقشاست؛ ازاین ضروری پرستاران لازم و
 کامبینی استحمعنوی در پیش سلامت و خدا به بستگیدل هایسبک
به دنبال پاسخ به این  کرونا انجام شد و دوران در پرستاران روانی

معنوی،  سلامت و خدا به بستگیدل هایسؤال است که آیا سبک
 پرستاران رادارند؟  روانی بینی استحکامتوانایی پیش

 

 مواد و روش ها
تحلیلی از نوع همبستگی، از جامعه آماری  -در یک مطالعه توصیفی

در شاغل )شهر بجنورد(  کشور 9منطقه که شامل تمامی پرستاران 
های )امام رضا، امام علی و بنت الهدای( شهر بجنورد در بیمارستان

نفر به  100تعداد  بودند،( )آغاز پیک پنجم کرونا 1400تیرماه 
 در نمونه حجم حداقل گیری در دسترس انتخاب شدندروش نمونه

 . معیارهای(1)هست متغیر هر ازای به نفر 30 همبستگی تحقیقات
پرستار  و پژوهش در شرکت به مندیعلاقه: شامل مطالعه به ورود
 .بود هاپرسشنامه ناقص تکمیل شامل خروج معیارهای و بود بودن

های زیر استفاده نامهاطلاعات از پرسش آوریجمع جهت پژوهشگر
 نمود:

گویه(  9) خدا به بستگیاصلی دل به خدا: مقیاس بستگیمقیاس دل
شده، اما در ایران ساخته پاتریک، وکرك دارد که توسط روات

 گویه تغییر یافت 15توسط شهابی زاده موردبررسی قرار گرفت و به 
(، 3،6،9،15سؤالات ) یمنابستگی به خدا شامل دل و سه سبک

سؤالات مضطرب ) -( و دو سوگرا2،4،7،8،12،14)سؤالات  یاجتناب
ای از کاملاً مخالفم درجهبر اساس مقیاس هفت را (1،5،10،11،13

سنجد. لذا دامنه نمرات بین تا کاملاً موافقم نمره هفت می نمره یک
مقدماتی شهابی زاده، روایی  مطالعه اولین هست. در 105تا  15

 محتوایی و سازه به روش تحلیل عاملی تأییدی، تأیید شد و همبستگی
و  ضطربم -دوسوگرا اجتنابی، بستگیدل برای ترتیب به آزمایی باز

و آلفای کرونباخ نیز به ترتیب  7/0و  69/0، 72/0ایمن به ترتیب 
 آلفای دوم، مقدماتی در مطالعه به دست آمد. 6/0و  68/0، 69/0

 8) بستگی اجتنابیدل ،(گویه 4) ایمن بستگیسبک دل برای کرونباخ
و  75/0، 88/0 گویه( به ترتیب 5) مضطرب -دوسوگرا و( گویه

 که دبالابو کل نمرد با گویه ها تمام همبستگی و آمد دست به 66/0
. در پژوهش حاضر پایایی به (26)است مقیاس بالای پایایی از حاکی

 بستگی ایمن، اجتنابیروش همسانی درونی)آلفای کرونباخ( برای دل
 به دست آمد. 71/0و  74/0، 86/0مضطرب به ترتیب -گراو دوسو

توسط پالوتزین و ی سؤال 20این آزمون مقیاس سلامت معنوی: 
 سلامتمقیاس  دو خرده کهساخته شـد  1982سال  الیسون در

بهزیستی وجودی )سـؤالات زوج  و ()سؤالات فرد آزمون یمـذهب
املاً موافقم از ک یادرجهلیکرت شش را بر اساس مقیاس (آزمـون

سنجد. دامنه نمره یم نمره یک(تا کاملاً مخالفم ) نمره شش()
سلامت معنوی برای هر یک از ابعاد سلامت مذهبی و وجودی به 

جمع دو ) یمعنواست و نمره کل سلامت  10-60تفکیک معادل 
 آمدهدستبههست و هر چه نمره  20-120معادل بعد( به تفکیک 

ین . پـالوتزسلامت معنوی بالاتر خواهد بود دهندهنشانبالاتر باشد، 
ضریب  خود روایی محتوایی آن را تایید و در پژوهش، و الیسون

آلفای کرونباخ بهزیسـتی مـذهبی و وجـودی و کـل مقیـاس را 
 در مطالعه. (27)گزارش کردنـد 93/0و  91/0، 91/0رابر با بـ

،روایی محتوایی تاییدو نجفیو  سهرابی اسمرود، جعفری ،دهشـیری
 آلفای کرونباخ برای کل مقیاس و خرده به روش ضریب پایایی

مقیاس بهزیستی وجودی، به  مقیـاس بهزیسـتی مذهبی و خرده
، 85/0ب بـه ترتی ییبا روش باز آزما 87/0و  82/0 ،90/0ترتیب 

 . (17)است شدهزارشگ 81/0و  78/0
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توسط کلاف و  سؤالی 48 یاسمق ینامقیاس استحکام روانی: 
 11سؤال(، تعهد ) 8چالش ) یاسخرده مق 6 و شده، طراحیهمکاران

سؤال(،  7) یسؤال(، کنترل زندگ 7) یجانیسؤال(، کنترل ه
 6) یفرد ینب نفساعتمادبهسؤال( و  9) هاتواناییدر  نفساعتمادبه
 کاملاً) 1از دامنه  یکرتلای درجهیاس پنجمق را بر روی یکسؤال( 

دهد. دامنه نمرات میقرار  یابیموافق( مورد ارز کاملاً) 5مخالف( تا 
 یکسب کند دارا یهر چه فرد نمره بالاترهست و  240تا  48بی 

ن آزمو باز به روش یاییپا یباست. ضر یشتریب یاستحکام روان
شده و روایی محتوایی آن گزارش 90/0 ،توسط کلاف و همکاران

روایی سازه آن  و همکاران یسهراب .(28)است شدهمطلوب گزارش
خرده  رایبکرونباخ  یپرسشنامه را با استفاده از آلفا یاییپا را تأیید و

 ،78/0چالش  ،78/0 یکنترل زندگ ،77/0 یجانیهکنترل  هایمقیاس
 یفرد ینو اعتماد ب 78/0خود  هایتواناییاعتماد به  ،74/0تعهد 

. در پژوهش (29)گزارش نمودند 86/0 کل پرسشنامه یاییپاو  75/0
به  84/0روش همسانی درونی)آلفای کرونباخ(  حاضر پایایی کل به

 دست آمد.
 پژوهش محیط بر حاکم شرایط دلیل صورت بود بهروش اجرا بدین

 صورتبه پژوهش درمانی، مراکز در حضور محدودیت و

 به هاهنامپرسش الکترونیک فرم عبارتی، به. شد اجرا الکترونیک
 زا استفاده با مطالعه در شرکت جهت آگاهانه رضایت فرم انضمام

 اجتماعی هایشبکه گروه در و طراحی لاینپرس آنلاین افزارنرم
 از هدف همچنین،. شد بارگذاری پرستاران...  و واتساپ تلگرام،

 یقطر از نیز لازم توضیحات و سؤالات به پاسخ شیوه پژوهش، انجام
 و گرفت قرار کنندگانشرکت اختیار در مجازی هایشبکه

 نیا در .نمودند شرکت داوطلبانه کاملاً صورتبه کنندگانشرکت
 آگاهانه، تیرضاشامل  در پژوهش اخلاقو قواعد  اصول پژوهش

 بودن محرمانه و انیپاسخگو بودن ناشناس ،یخصوص میحر حفظ
 وتحلیلتجزیه .است شده تیرعا هایآزمودن مورد در اطلاعات

 گانهچند رگرسیون و پیرسون همبستگی آزمون از استفاده با هاداده
 .شد انجام 24 نسخه SPSS افزارنرم کمک با و
 

 یافته ها
 شدهارائه موردمطالعهی جمعیت شناختی نمونه هاافته. ی1در جدول 

 است.

 

 های جمعیت شناختی نمونه پژوهش. یافته1جدول 
 متغیر بازه فراوانی درصد متغیر بازه فراوانی درصد

 سن سال 30تا  20 45 45 سابقه کار سال 10تا  1 63 63
  سال 40تا  31 39 39  سال 20تا  11 28 28
  سال 50تا  41 12 12  سال 30تا  21 9 9

  سال 60تا  51 4 4    
 تحصیلات یپلمدفوق 3 3 وضعیت تأهل مجرد 30 30
  کارشناسی 72 72  متاهل 70 70
  کارشناسی ارشد 24 24 جنسیت مرد 32 32
  دکتری 1 1  زن 68 68

 یاستحکام روان با یبه خدا و سلامت معنو یبستگدل یهاسبکهای توصیفی و ضرایب همبستگی بین . یافته2جدول 
انحراف  میانگین متغیرها

 معیار

1 2 3 4 5 6 7 

       1 355/3 19/21 ایمن-1
-441/0 994/1 61/14 اجتنابی-2

** 

1      

 -دوسوگرا-3
 مضطرب

96/12 958/1 552/0-
** 

220/0* 1     

-313/0 **543/0 381/5 14/36 سلامت مـذهبی -4
** 

198/0-* 1    

-382/0 **751/0 954/5 04/35 سلامت وجودی -5
** 

597/0-
** 

409/0** 1   

-416/0 **777/0 517/9 18/71 سلامت معنوی -6
** 

485/0-
** 

821/0** 857/0** 1  

-354/0 **471/0 310/6 21/38 استحکام روانی -7
** 

451/0-
** 

486/0** 465/0** 565/0** 1 
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 01/0معنی داری در سطح ** 05/0معنی داری در سطح  *
بین سبک  همبستگی .2جدول  بر اساس نتایج بدست آمده از

تگی ی مثبت و همبساستحکام روانی با سلامت معنو دلبستگی ایمن و
تحکام اسمضطرب با  -های دلبستگی اجتنابی و دوسوگرابین سبک

 (.p<01/0) است دارمعنی منفی وی روان
 در داخ به دلبستگی ی از طریقاستحکام روان بینیبه منظور پیش

 یبررس از آزمون رگرسیون چندگانه استفاده شد. برای پرستاران،

 وجهت با. شد استفاده واتسون-دوربین آماره از هامانده باقی استقلال
 توانمی دارد قرار 5/2 تا 5/1 فاصله ( در572/1) آن مقدار اینکه به

 بررسی برای .شد رعایت هامانده باقی استقلال فرض پیش گفت
 تحمل هایشاخص از بینمتغیرهای پیش بین چندگانه همخطی وجود

که با توجه به نتایج  شد استفاده (VIF) واریانس تورم عامل و
 .نشد مشاهده چندگانه همخطی مفروضه از انحرافی بدست آمده

 

 خدا به بستگیدل یقطری از استحکام روانبینی یشپ. تحلیل رگرسیون چندگانه برای 3جدول 
 

 ضرایب استاندارد نشده

ضرایب استاندارد 
 شده

t مقدار احتمال 

   

 مدل

B 

خطای 
 Beta استاندارد

R 
 Rمجذور 

 تعدیل شده
 Fمقدار 

مقدار 
 احتمال

 0.01 13.921 0.281 0.551 0.001 5.114  9.675 49.473 ثابت
     0.039 2.089 0.232 0.209 0.437 ایمن

     0.048 2.001- 0.190- 0.301 0.602- اجتنابی
     0.007 2.748- 0.281- 0.330 0.905- مضطرب -دوسوگرا

 یونیمدل رگرس یبررس یبدست آمده برا Fمقدار  .3در جدول 
 داریمعن 01/0کوچکتر از  یبود که در سطح آلفا 921/13برابر با 

مربوط به  راتییتغ تواندیبه خدا م یبستگبود که نشان داد دل
کند و نشان دهنده مناسب بودن  نییتب یاضطراب کرونا را به خوب

تعدیل شده برابر با  Rمقدار مجذور  شده بود. ئهارا یونیمدل رگرس
 ،به خدا یبستگدلهای سبک که نشان داد مدآ دست به 281/0

مقدار  .دکننیم تبیین را یاستحکام روان واریانس از درصد 1/28
 منیا( برای دلبستگی Betaضریب رگرسیونی استاندارد شده )

(05/0p<،232/0=β ،)ی اجتنابیدلبستگ (05/0p<،190/0-=β )
( است. لذا 01/0p<،281/0-=β) مضطرب -ی دوسوگرادلبستگو 

های شکل مثبت و سبک به منیا یدلبستگنتیجه گرفته شد که 

 داریمضطرب به شکل منفی و معنی –دلبستگی اجتنابی و دوسوگرا 
 کند.می بینیرا پیشدر پرستاران  یاستحکام روان

 ی درسلامت معنو از طریق یاستحکام روان بینیبه منظور پیش
 یبررس از آزمون رگرسیون چندگانه استفاده شد. برای پرستاران،

 وجهت با. شد استفاده واتسون-دوربین آماره از هامانده باقی استقلال
 توانمی دارد قرار 5/2 تا 5/1 فاصله ( در679/1) آن مقدار اینکه به

 بررسی برای .شد رعایت هامانده باقی استقلال فرض پیش گفت
 تحمل هایشاخص از بینمتغیرهای پیش بین چندگانه همخطی وجود

که با توجه به نتایج  شد استفاده (VIF) واریانس تورم عامل و
 .نشد مشاهده چندگانه همخطی مفروضه از انحرافی بدست آمده

 

 یسلامت معنو یقطراز  یاستحکام روانبینی یشپ. تحلیل رگرسیون چندگانه برای 4جدول 
 

 ضرایب استاندارد نشده

ضرایب استاندارد 
 شده

t مقدار احتمال 

   

 مدل

B 

خطای 
 Beta R استاندارد

 Rمجذور 
 Fمقدار  تعدیل شده

مقدار 
 احتمال

 0.01 22.927 0.307 0.567 0.006 2.802  4.021 11.268 ثابت
     0.001 3.871 0.355 0.108 0.416 یسلامت مـذهب

     0.001 3.490 0.320 0.097 0.339 وجودیسلامت 

بر برا یونیمدل رگرس یبررس یبدست آمده برا Fمقدار  4در جدول 
بود  داریمعن 01/0کوچکتر از  یبود که در سطح آلفا 927/22با 

مربوط به استحکام  راتییتغ تواندیم یکه نشان داد سلامت معنو
کند و نشان دهنده مناسب بودن مدل  نییتب یرا به خوب یروان

تعدیل شده برابر با  Rمقدار مجذور  شده بود. ئهارا یونیرگرس

 از درصد 7/30 ،یسلامت معنو که نشان داد مدآ دست به 307/0
ی مقدار ضریب رگرسیون .دکننیم تبیین را یاستحکام روان واریانس

ی ذهبسلامت مـ( برای Betaاستاندارد شده )
(01/0p<،355/0=β و برای )ی سلامت وجود
(01/0p<،320/0=β است. لذا نتیجه گرفته شد که ) سلامت
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ا ردر پرستاران  یاستحکام روان داریشکل مثبت و معنی به یمعنو
 کند.می بینیپیش

 
 زااسترس شرایط در عملکرد حفظ پرستاران هایمسئولیت از یکی

 میسر پرستار، مطلوب روانیاستحکام  با جز امر این که هست
 به بستگیدل هایسبک باهدف نقش مطالعه این لذا. بود نخواهد

 در پرستاران روانی استحکام بینیدر پیش معنوی سلامت و خدا
 شد. انجام کرونا دوران

ی تحکام رواناسی ایمن با بستگدلبین سبک  نتایج نشان داد همبستگی
 -گرای اجتنابی و دوسوبستگدلهای مثبت، اما همبستگی بین سبک

است. همچنین نتایج  دارمعنی ی منفی واستحکام روانمضطرب با 
 و مثبت شکل به ایمن بستگیدل که نشان داد رگرسیونی ضریب
 نفیم شکل به مضطرب – دوسوگرا و اجتنابی بستگیدل هایسبک

با نی یع کند؛می بینیپیش را پرستاران روانی استحکام داریمعنی و
 اایمنبستگی نهای دلبستگی ایمنی و کاهش سبکارتقای سبک دل

توان، استحکام روانی پرستاران را مضرب( می -اجتنابی و دوسوگرا)
صورت ای بهآمده مطالعهدستبهبود بخشید. در زمینه نتیجه به

های مرتبط نشده است، اما به پژوهشمستقیم در جامعه هدف انجام
مثال مطالعه همائی، نشان داد عنواناره نمود. بهتوان اشو نزدیک می

 و ثبتم رابطه زناشویی پرستاران رضایت با خدا به بستگیدل بین
 ای دیگر نشان داده شد که . در مطالعه(13)داشت وجود دارمعنی

 منفی طهراب روییسخت با خدا به اضطرابی و اجتنابی بستگیدل بین
خداوند با  به ایمن بستگیبین دل دارد، اما وجود معناداری و

 های، یافته(14)داشت وجود معناداری مثبت و رابطه روییسخت
 با خدا به بستگیدل سبک بین پژوهشی کاوه، نشان داد که 

. در (15)دارد وجود آماری معنادار رابطه آوری همسران شاهدتاب
 حفظ در خدا یاد ین راستا نتایج پژوهشی مروری نشان داد کههم

. در (17)کرونا مؤثر هست ویروس شیوع دوران در روان سلامت
 یبستگدل الگوی با افراد یهایژگیو گفت از توانیمتبیین یافته فوق 

 دخو از مثبت کاری برون و کاری درون الگوی داشتن خدا، به ایمن
 خداوند به توکل و اعتماد سایه در آنان. است( خدا) دیگران و
 شرایط اب بالایی نفساعتمادبه با امن پایگاه و حمایتی منبع عنوانبه

 خداوند، و به خود اعتماد با افراد این. کنندیم مقابله سخت
دارای استحکام  افراد. خوددارند کنترل در را شرایط و هاتیموقع

 ینگرش دارای خدا به ایمن یبستگدل یریگشکل از متأثر روانی
 حمایت) بیشتر منابع به دسترسی از شخص آن مبنای بر که هستند

 مرا این و دارد اطمینان زااسترس عوامل به ییگوپاسخ برای خداوند(
یم فشارزا عوامل کنترل به نسبت نانهیبخوش دید پرورش باعث
 حوادث حتی تا سازدیم قادر را فرد نانهیبخوش نگرش ،(30)شود

 ظرن در ایمنی برای تهدیدی نه موفقیت برای فرصتی را ناخوشایند
 امدهایپی کوتاه شدن و پیشگیری باعث هاجنبه این تمامی و بگیرد
 هب خدا به دوسوگرا ناایمن یبستگدل با افراد. شودیم حوادث منفی
 تجارب و ذهنی انگاره همچون ییهایژگیو از برخورداری دلیل

 و خود به اعتماد عدم خداوند، از( منفی و مثبت) نوسانی یارابطه
 هب مثبت نگرش و خود به منفی نگرش سخت، شرایط در خداوند
همچون  ویژگی یریگشکل برای لازم یهانهیزم فاقد خداوند،

 یناباجت و ناایمن یبستگدل با افراد همچنین باشندیم استحکام روانی
 منفی ذهنی انگاره همچون ییهایژگیو از برخورداری دلیل به نیز

 مثبت نگرش خداوند، با مثبت یارابطه تجارب فقدان از خداوند،
 خداوند به اعتماد و اتکا عدم و خداوند به منفی نگرش و خود به
 دارای استحکام روانی افراد یهایژگیو از امن، پایگاه عنوانبه

 امهنگ کرونا مبتلابه دیگر افرادعبارتی. به(14)نیستند برخوردار
 داشته باخدا قوی ایرابطه تا کوشندمی منفی رویدادهای با مواجهه

 عصبانیت و خشم بر که کند کمکشان خواهندمی خدا از باشند،
 شانمذهبی عقاید بر و توکل خدا به هاآن کنند؛ غلبه ناکامی از ناشی
 کمتری ذهنی اشتغال رو،ازاین و شود کم مشکلاتشان تا کنندمی تکیه

 هاناراحتی کاهش در آفریدگار، از تصور گونهاین. دهندمی نشان را
 نتسکی نوعی آید،می پیش انسان برای جهان این در که هاییفقدان و
 تمام با را خود خدای که انسانی آورد،می پدید قلب در آرامش و

 یمتسل سر زندگی ناملایمات برابر در دیگر شناخت، زیبا صفات
 را هاسختی و مشکلات تمامی خداوند به توکل با او آورد،نمی فرود

 گذارد. پشت می
مثبت  یاستحکام روانی با سلامت معنوبین  نتایج نشان داد همبستگی

 استانداردشدهاست. همچنین مقدار ضریب رگرسیونی  دارمعنی و
استحکام  داریشکل مثبت و معنی به یسلامت معنونشان داد که 

وان گفت تدیگر میعبارتیکند. بهمی بینیپیشرا در پرستاران  یروان
که با افزایش سلامت معنوی، استحکام روانی پرستاران افزایش 

صورت مستقیم ای بهآمده، مطالعهدستیابد. همسو با یافته بهمی
توان اشاره نمود. های مشابه مینشده است، اما به پژوهشانجام

رد و معراجی، نشان داد که های پژوهش اخلاقی فطور مثال یافتهبه
 در پرستاران کرونا اضطراب با هاآن هایمؤلفه و معنوی سلامت بین

. نتایج (21)داشت وجود معناداری و منفی بهیاران همبستگی و
 تواندمی مذهبی مقابله و معنوی ای دیگر نشان داد که سلامتطالعهم

 بینیپیش کرونا ویروس مبتلابه بیماران در را مرگ اضطراب
 سلامت که شیوندی و حسنوند، نشان داد پژوهش . نتایج(22)کند

 اضطراب اثرات تعدیل در اساسی عامل یک عنوانبه تواندمی معنوی
. در همین راستا (23)کرونا، نقش داشته باشد بحران از حاصل فراگیر

 پرستاران آوریتاب در معنوی ای مروری،  نقش سلامتدر مطالعه
وان تآمده میدستتأیید شد. در تبیین یافته به (24)کرونا پاندمی در

 رامش،آ حفظ در ناتوانی کنترل،غیرقابل هاینگرانی گفت گسترش
 رایب انتظار داشتن و یکدیگر به نسبت افراد حساسیت و زودرنجی

 وناکر ویروس گسترش دنبال به آینده در ناخوشایند رخدادهای وقوع
 به ولی، (31)دارد آینده به نسبت افراد نگرش بر منفی تأثیری دارای
 که کنندمی احساس هنوز جامعه افراد معنوی، سلامت وجود سبب
 حس آینده درباره اندیشه با و نشده تمام آنان برای زندگی هنوز
 ست،ا آنان انتظار در خوبی آینده که کنندمی فکر دارند، بینیخوش

 این در حتی و هستند آینده برای ریزیبرنامه فکر به هرلحظه
 دارند درونی نشاط احساس آینده زندگی تصور با هم سخت روزهای

 و یمعنو سلامت از ناشی مثبت آینده به نگرش این حتم طوربه که
 برای آنان که دارد وجود زندگی در معنایی که است این به اعتقاد

 مسیر این در که هست خدایی و اندتلاش حال در آن به رسیدن
 سلامت که افرادی گفت توانمی . همچنین(32)است آنان یارای
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 در ثبات مانند هاییویژگی با ازآنجاکه دارند، بیشتری معنوی
 با نزدیک ارتباط احساس هماهنگی، و تناسب صلح، زندگی،

 هایتوانایی درنتیجه شود،می مشخص محیط و جامعه خدا، خویشتن،
 اب مقایسه در و دارند مشکلات مدیریت و تحمل و صبر در بیشتری
 به دیگری دریچه از دارند، کمتری معنوی سلامت که افرادی

 معنوی لذا سلامت .(33)نگرندمی زندگی در آمدهپیش مشکلات
 ایهبحران با موفق رویارویی در قوی یکننده بینیپیش عامل یک

است، و موجب بهبود ( کرونا شرایط فعلی وضعیت مانند) زندگی
 شود.روانی میاستحکام 

 به حضوری مراجعه امکان عدم پژوهش این هایمحدودیت ازجمله
 مانند داده گردآوری هایروش دیگر از وریبهره و جامعه افراد

 بودن محدود و دسترس در گیرینمونه روش از مصاحبه، استفاده
نتایج باید جانب  بود، لذا در تعمیم کشور 9پرستاران منطقه  جامعه

 به حاضر مطالعه هاییافته اساس بر بعلاوه. ت نموداحتیاط رعای
 یریکارگبه با که شودمی پیشنهاد بهداشت، حوزه کاران اندر درست
 و افزایش را درمان به امید معنوی، سلامت افزایش هایبرنامه

 که شودمی بهبود بخشند. همچنین پیشنهاد را استحکام روانی
 به ایمن بستگیدل تقویت و دینی افزاییهای دانشها و دورهکارگاه

 .شود برگزار پرستاران برای خدا
 

 گیرینتیجه
 سلامت و خدا به بستگیدل هایبر اساس نتایج پژوهش، سبک

 رانپرستا روانی تواند نقش مؤثری در پویایی و استحکاممعنوی می
 هایگروهکار تشکیل با توانمی بنابراین کرونا داشته باشد؛ دوران در

 رفتاری و عاطفی سلامت معنوی و تغییر شناختی، گروهی مداخله
 ینب در اضطرابی( -اجتنابی و دوسوگرا) خدا به ناایمن بستگیدل

قا ارت زمینه خدا به ایمن بستگیدل ایجاد با و نمود اقدام پرستاران
 .استحکام روانی را فراهم نمود

 تقدیر و تشکر 
شورای پژوهشی پژوهش حاضر برگرفته از طرح پژوهشی مصوب 

هست  22/02/1400د و تاریخ  790/3/00دانشگاه الزهرا به شماره 
 و دارای کد اخلاق به شماره

IR.ALZAHRA.REC.1400.004 الزهرا از دانشگاه 
می باشد. نویسندگان بدین وسیله از ( پژوهش در اخلاق کمیته)

تمامی کادر درمان و پرسنل دانشگاه علوم پزشکی بجنورد که در 
ی این طرح ما را یاری نموده اند، تشکر و قدردانی می کنند. اجرا

نویسندگان اعلام می کنند که هیچ گونه تعارض منافعی در پژوهش 
 حاضر وجود ندارد. 
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