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 چکیده 
ب   یسازگار اساس  یها  یماریبا  راهبرد  از    مارانیب   تی رضا  یبرا  یمزمن، 

به  آنها    ی برای ارتقا سطح عملکرد و کارآمد زیو ن   ،یو اجتماع  یفرد  یزندگ

بیماری به  ابتلا  مزمن  همراه  ب های  باشد.  مزمنها  ی ماریمی  بر    ی  علاوه 

بیماران به    یرا برا  یمشکلات و اختلالات روان   ک، ی ولوژیایجاد اختلالات ب 

، به طوری که تاب آوری آنها را به میزان قابل ملاحظه ای  آورد  یوجود م

کاهش تاب آوری باعث می شود علاوه بر احساس رنج    کاهش می دهد.  

  ی هایمار یبا ب   ی سازگار   جسمانی، همواره یک رنج روانی را نیز تجربه نمایند.

ر  را د  یاز زندگ  تی و رضاداده  را کاهش    ینابهنجار روان   یامدهایمزمن، پ

دهد. اضطراب، استرس و    ی م  شی افزا  های مزمن ن مبتلا به بیماریبیمارا

 لیکرونا، به دل یجهان  وعیش  طیمزمن در شرا یهایمار یاز ب  یناش یافسردگ

بالای آن، به اضطراب    ریم و و میزان مرگ  روس، یترسناک و مرموز بودن و 

ب   ی سازگار  یمزمن، اضافه شده است. لذا برا  یناشی از بیمار   ی هایماریبا 

لازم است و ضرورت دارد که در   یشتریپاندمی، کوشش ب  طی مزمن در شرا

منطبق شوند. از    ،یکنون   طی نظر شده و با شرا  دیتجد  یسنت  یپروتکل ها

مزمن، موثر    یهایمار یبه ب   ابتلا  یروان  یامدهایکه درکاهش پ  ی عوامل  نیب 

داده شده    حیمقاله توض  نیدارد که درا   یتینقش پر اهم  تیهستند، معنو

 است.  

 

 .19  دیکوو  ،یسازگار  ت،یمزمن، معنو  یماری: ب یدیکل واژه های

 Abstract 
Adaptation to chronic diseases is an essential strategy 

for patients' satisfaction with individual and social 

life and to improve their performance and efficiency 

with chronic illnesses. In addition to causing 

biological disorders, chronic diseases cause 

problems and mental conditions for patients, so 

their resilience is significantly reduced. Decreased 

stability causes them to experience psychological 

suffering in addition to feeling physical pain 

consistently. Adaptation to chronic illness reduces 

abnormal psychological outcomes and increases life 

satisfaction in patients with chronic illness. 

Anxiety, stress, and depression caused by chronic 

diseases in the global corona outbreak, due to the 

frightening and mysterious nature of the virus, and 

its high mortality rate, have been added to the 

anxiety caused by chronic disease. Therefore, to 

adapt to chronic diseases in pandemic conditions, 

more efforts are needed, and it is necessary to revise 

the traditional protocols and adapt them to the 

current conditions. Among the factors that 

effectively reduce the psychological consequences 

of chronic diseases, spirituality has an important 

role that is described in this article. 

 
Keywords: Chronic Illness, Spirituality, 

Adaptation, Covid 19. 
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 مقدمه 
 

  ی و اجتماع  یفرد  یزیادی با بیمار همراه می شوند و زندگهایی به شمار می روند که  به لحاظ مدت، زمان  بیماری ،  1مزمن   یها   یماریب

،  4ام اس   ،3ی اساس  یافسردگ  ،یو عروق  یقلب  یهای مار یب  ابت،ید  2. (2016)برمل و هوارد،  دهند  یقرار م  ریاو را تحت تاثروزانه  عملکرد    زیو ن

 
1 chronic disease 

2 Bernell S, Howard SW 

3 Major Depression 

4 Multiple Sclerosis 
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و رنج مستمر در زمینه    یکیولوژی ب  راتیثها علاوه بر تا  یماریب  نی مزمن هستند.  ا  یها  یماریاز ب  یینمونه ها  ،ی وی ر  یهایماریسرطان و ب

؛ به گونه ای که بیمار را  شود  یآورند که به کاهش عملکرد مثبت فرد، منجر م  یرا به وجود م  یاختلالات  زین  یروان  نهیدر زمجسمانی،  

  ی امدها یاز پ  یاسترس، اضطراب منتشر شده، اضطراب مرگ و اختلالات خلق  ،یافسردگمی سازند.  مستعد همه گونه اختلال روان شناختی  

  ی مزمن مشاهده م  یماریب   بهمبتلا   مارانیحالات در اکثر ب  نیروند. ا  یمزمن به شمار م یها   یماریب   برخی از حالات روانی  یشناختروان 

 .1( 2018و برخی از آنها فراوانی زیادی نیز دارند)هویت و استانتون،    شود

 کرونا     روسی و انتشار

  ونها یلیترسناک و اضطراب آور شد که م  روسیو  کیجهان شاهد ظهور  ، ایران و    1398و در ایران درپایان سال   ،  2020سال  انیپا  در

ناگهانی بودن آن، انتشار  توسط رسانه ها ،  روسیو نیرا به کام مرگ کشاند. پخش لحظه به لحظه اخبار ا یاد یرا مبتلا ، و نفرات ز انسان

ها    ونیلیکه م  دیاز مرموز بودن آن، موجب گرد  یاضطراب ناش  زی و نوسیع، درگیر کردن بخش مهمی از جهان حتی کشورهای پیشرفته،  

ها، این اضطراب بسیار بالا بوده ، به  دربرخی انسان .  2(2020)براون و همکاران،  و اضطراب مرگ را تجربه کنند  ادنفر، استرس، اضطراب ح 

  ی اضطراب برا   نیاگونه ای که ازترس ابتلا به مراکز درمانی مراجعه کرده و داروهای روانگردان و مشاوره های بالینی را طلب کرده اند.  

برا   مارانیب که  به  یمزمن  ب  19  دیکوو   ابتلا  م  یا   نهیزم  یهایماریجزو  بیماری   شوند  یمحسوب  سرطان،  دیابت،  و  همانند  قلبی  های 

کرونا ، سخت تر از    روسی و   وعیش  طیمزمن در شرا  یها  یماریبا ب  یمضاعف شد.  درواقع، سازگارهای ریوی و نیز کهنسالان،  بیماری 

  ی و راهبردها   ج یرا  یپروتکل ها  ل،یدل  ن یبه هم  شد و نگرانی حاد نیز به آن اضافه گردید.    یعاد  طی مزمن در شرا  یهایماریبا ب  یسازگار 

ی مزمن که برای سرایط عادی و غیر اپیدمی و نیز غیر پاندمی تدوین شده اند، مورد بازنگری قرار گرفتند. طبیعی  ها   یمار یب  با  یسازگار 

 است.بوده    یبازنگر   و  رییتغ  ازمندین  وحاد  دی جد  طیدرشرا  هااست این پروتکل 

 

 مزمن       ی ماری با ب  یسازگار
 

و رضایت از زندگی  شده و سطح عملکرد    دیجد  تیمزمن که منجر به سازش فرد با موقع  هایی مار یبا ب  ای  مقابله  یاز راهبردها   یکی

  ی سازش امر   ،یشناختروان   اتی.  در ادب3(2019و گس،    2013)ماس موریس،  مزمن است   یها یماریبا ب  یدهد، سازگار   یم  شیاو را افزا

ها و حتی رشد روانی انسان، قائل به سازش مطلق نیستیم. گویی میزانی از ناسازگاری  اصولا در سازش با بیماری   .و مطلق نیست  است  ینسب

به    یواقع نگر   واقع گرایانه است.  ،یبودن سازگار   ینسب  آید.  و بی تعادلی، لازمه تحول روانی و حرکت به سوی کسب تعادل به شمار می

امر مطلق درنظر بگیریم،     کیرا به عنوان  اگر سازش    گر،یمختلف است. به عبارت د  یتهایخوب در موقع  ی زندگ   همعنای دستیابی بهتر ب

  ی اب یمزمن، دست  یها  یماریدرمقابله با ب.  یک امر نسبی است   سازش،  زیرادر حقیقت توان سازگاری با زندگی را از خود سلب می کنیم.   

 نگاه واقع گرایانه است.   کی  ن،یپیدا می کند. ا  تیاهم  و متناسب با موقعیت،  یه سازش نسبب

 

 به عنوان راهبرد سازگارانه       تیمعنو
 

  ی مهم تر از معنا   نسان به ویژه در شرایط حاد واستیصال قلمداد نمود. در این نگاه، معنویت  را می توان یکی از گمشده های ا  تیمعنو

از زندگی را تجربه    یشتری ب  تیباشد، زندگی را هدفمند و زیبا می بیند.  انسان معنوی، احساس رضا  ت یمعنو  یکه دارا  یاست. کس  یزندگ

. اما  4(2012در مکاتب مختلف از معنویت به عنوان یک عامل خوب سازش روان شناختی نام برده اند)کلاف تراس و کاستاگیان   کند.    یم

که   ینگاه، کس  نیبراساس امعنویت بدون ارتباط با خدا معنی نمی یابد.  شود.    یدر ارتباط با خداوند مطرح متنها    تیمعنو  ،یدر نگاه اسلام

معنویت در سایه اعتقاد، ایمان و عمل به دستورات  و به دستورات دینی عمل می کند.  خداوند اعتقاد داشته هباشد حتما ب تیمعنو یدارا 

 یزندگ  ی معن  ت،یاست که معنو  نیاعتقاد برااس معنویت، احساسی است که از نگرش و رفتار به دست می آید.  دینی به دست می آید. احس

 
1 Hoyt MA, Stanton AL. 

2 Brown SM, et all. 

3 Moss‐Morris R & Geuss R 

4 Kleftaras G, Katsogianni I 
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  ل ی به دل  ریتاث  نیشده است. ا  دیمشاهده و تاک  ،یبر کاهش اختلالات روان  تیمعنو  ریتاث  ،یادیبخشد. درمطالعات زی عمق م  ،را ارتقا، و به آن

 .  1(2013)غباری بناب و همکاران،  خشدب  یبه انسان م  تیاست که معنو  ینوع نگرش

در بیماران داشته است.    یدر کاهش اضطراب مرگ و افسردگ  یادیز  اریبس  ریتاث  تیکرونا، معنو  روسیو  یدمیو اپ  یپاندم  طیدرشرا

 دهیبخش  یاو معن  یاعتقاد، به زندگ  نیدارد. ا   یزندگ  زیو ن  ینسبت به خالق جهان، جهان هست  یاست که فرد معنو  یامر، نگرش  نیا  لیدل

در کاهش    ینیرفتار د  زیو ن  ت،ی(  در دو پژوهش نشان داد که معنو2021)ن یدهد. پورحس  یم  شیشادتر افزا  یزندگ  یاو را برا   یو تاب آور

  ل یکه همسر خودرا به دل  ید افر ادر    یدرکاهش اضطراب مرگ، و کاهش افسردگ  زیو ن  نه،یسرطان س  یمار یاز ب  یو اضطراب ناش  یافسردگ

 بوده است.    ر، موثبودند  کرونا از دست داده  روسیابتلا به و

را بدون رنج و بدون شادی درنظر گرفت. آنها می گویند از رنج استقبال     یتوان زندگ  یاست. نم  یرنج و شاد   یدارا   یدرنگاه آنان، زندگ

معتقد   نیدهند که بر آنها مسلط شود. همچن  یکنند و اجازه نم  یم  تیریآن را مد  د،یایکنند، اما اگر رنج و سختی به سراغ آنها ب  ینم

 .  انسته اند علیرغم سوگ، زندگی عادی خود را جریان دهندداشته است وتو  یآنها آرامش را در پ  یاتکا به خداوند بزرگ، برا   ههستند ک

 

 های بالینی  گزارش
 

  برای نمونه دو گزارش را از دو فرد ارائه می کنیم که هردو با مصاحبه عمیق و نیمه ساختار یافته انجام یافته و تجربه زیسته خود را در 

بیان نمودند.   بیماری در شرایط کرونایی  اند و تحت آیتمصحبت ابتلا به  آنان پیاده شده و کدگذاری شده  هایی طبقه بندی شده  های 

 (. 2021؛ پورحسین و فرشام،  2021اند)پورحسین و مداح زاد،  

 گزارش اول 

ساله که مبتلا به   50اینجا بخشی از گزارش علمی درباره تاثیر معنویت در کنترل افسردگی ناشی از سوگ، نقل می شود. یک زن  در

چنین می  تجربه زیسته خود را بر مبنای محورهای زیر  همسر خود را در اثر بیماری کرونا ازدست داده است،    همزمان  بوده و    19د  کووی

 گوید:  

 ها: آیتم 

 :    یبه زندگ نگاه

کنم،   یبه کمک به دیگران فکر م شتریدوست دارم، ب اریرا هم بس یندارم. اما زندگ یو از آن ترس شمیاند یهمیشه به مرگ م -

 صبر کنم.    دیامتحان بوده است، پس با  کیمن    یبرا   یماریب  زیکنم سوگ همسرم و ن  یفکر م

   :تیاز معنو  یناش ی آور تاب 

توانم تحمل کنم، آگاه    یرنج ها را م  نیا  نکهیخودم را تحمل کنم،  به ا  یماریتوانستم فوت همسرم و ب  یبدون توسل به خدا نم -

من  با مرگ همسرم، دچار تلاطم شد، اما تحمل کردم    یشوم، با ذکرخدا آرامش می گیرم؛ زندگ  یدلتنگ و افسرده م  ی هستم؛  وقت

من فکر می کنم بدون توسل و عبادات و نجوای با خدا نمی توانستم این رنج را تحمل کنم. به ویژه که هیچ   . برگشتم  یزندگ  بهو  

برای سوگواری، حضور در مراسم، دیدو بازدیدهای مرسوم هنگام سوگ را نداشتیم. این تنهایی و غربت بسیار ناراحت کننده    امکانی

 بود، اما باورها و اعتقادات ما را نجات داد. 

   :یخدا در زندگ احساس

شنود و   یاو صدای درون من را م.  رمیگ یآرامش م عایخوانم، سر  یخدا را م یکنم که خدا مواظب من است؛  وقت یحس م شهیهم -

 دهد.    یبه خوبی پاسخ م

   دوم گزارش 

مربوط به یک زن مسلمان ایرانی است که مبتلا به سرطان سینه است. او جراحی سینه داشته و دوره سخت شیمی  گزارش دوم          

می و پرتو درمانی را بسیار سخت و ناراحت کننده  گذرانده است. او و دیگران جراحی و نیز وهله های شی  و پرتو درمانی طولانی را    درمانی

های خود را  توصیف می کنند. ازسوی دیگر درکنار سختی جسمانی، ابتلا به سرطان به لحاظ فرهنگی و اجتماعی، به اندازه کافی استرس 

 
1 Ghobary Bonab B, Miner M, Proctor M-T 
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سازگاری اورا  دینی و احساس معنویت،    آورد. نگاه بعضا ترحم آمیز دیگران نیز مزید برعلت می شود. اما دراین نمونه، باورهایبه همراه می

. توجه نماییم که این ابتلا در شرایطی است که دائما بیان می شود که  ، افزایش داده است19شرایط کووید  در  درشرایط بیماری سرطان  

به لحاظ روان شناختی    را افزایش می دهد. یعنی آنان رنج مضاعفی را  19ای همانند سرطان، ابتلای افراد به کووید  های زمینه  بیماری 

 تحمل می کنند. برخی از تجربیات زیسته او را که با مصاحبه عمیق و نیمه ساختار یافته به دست آمده است،  مرور می کنیم:

 آیتم ها: 

 بدون استرس :   تجربه

  د ی جد تیوضع کی فکر کردم که این نیدچار استرس نشدم. تنها به ا داکردم،یآن اطلاع پ شرفتیو پ  یمار یبار از ب  نیاول یبرا  یوقت -

به راحتی    یجراح  یدرمان و حت  یرا برا   ستیپزشک آنکولوژ  یها  هیتوص  لیدل  نیآن را تجربه کنم،  به هم  دی در زندگی است که با

ط کرونایی مجبور به جراحی و درمان  طبیعی است که دغدغه وجود دارد، به ویژه آنکه در شرایو تحت درمان قرار گرفتم.     رفتمیپذ

 شیمیایی و پرتودرمانی شدم؛ اما به این فکر بودم که خدا من را کمک خواهد کرد و ازاین راه گریزی نیست. پس به او توکل کردم. 

   رشد انسان است : له یوس ی ماریب

رشد    یبرا   یا  لهیو آن را وس  نمی شومنیبدب  یبه آن مبتلا بشوم، به نظام هست  یلیکنم، اما اگر به هردل  یاستقبال نم  یمار یمن از ب -

دعا    گرید  مارانیخودم و ب  یبرا  شهیکمک خواهد کرد. من هم  یماریب  ن یدانم که خداوند من را در تحمل ا  یدانم. م  یخود م  یروح

  ه ی شود که روح  یموضوع باعث نم  نیاست، اما ا  گرید  یها  یماریزن سخت تر از ب  کی  یبرا  سینهکنم؛  درست است که سرطان    یم

 .خود را ازدست بدهم

   :باستیز  یزندگ

به تعبیر ساده، زندگی سواکردنی نیست، باید    نمود.  کیتوان آنها را از هم تفک  ی با هم هستند و نم  یو آسان  یسخت  ،یدر نگرش اسلام -

او می تواند  دراین صورت،  کند.    ل یرا به فرصت تبد  دهایها را تحمل نماید و تهدانسان است که آن  تیمهم، ظرف  آن را درهم پذیرفت.

 خود لذت ببرد.    یاز زندگ

   ادامه دارد:  یزندگ

 .را کاهش دهد  ییچ بحرانی نباید احساسات خوب ما به زندگکند. ه  دینا ام  ،یزندگ   ریما را در مس  دینبا  یبحران  چیه -

 

     شنهادیپجمع بندی و  
 

معنویت بر کاهش رنج های روانی و سازگاری با بیمار های روانی در مطالعات بسیار زیادی تایید شده است، اما تاثیر معنویت بر   تاثیر

  وع یاز فرصت ش  یپزشکو روان   یشناسشود که محققان روان  یم  هیسازگاری، در وضعیت شیوع کرونا نیازمند مطالعات بیشتری است. توص

که   میدان  یانجام دهند. م  ی شتر یمطالعات ب  ، یو روان تن  یشناختدر کاهش مشکلات روان   تیمعنو  ریرباره تاثد  وکرونا استفاده کنند  

استفاده نمود.   یبعد   یبا بحران ها  یسازگار  یآن برا   یها  افتهیبه سرعت انجام شود تا بتوان از    دیبا ،یبحران  طیدر شرا  یدانیم  قاتیتحق

عادی و نیز شرایط بحرانی لازم است تحقیقات بیشتری صورت بپذیرد. این تحقیقات ناظر به چگونگی ترویج  برای ترویج معنویت در شرایط  

 آن است تا جایی که به رفتار تبدیل شود. 

،  اده است قرارد  ریاست که جهان معاصر را تحت تاث  یا   دهیپد  نیو ترسناک تر  نیخطرناک تر  ن،یبزرگتر  مرموزترین،  دیشا  روس،یکرونا و

ها، مراجعات مکرر و انبوه  ها آن را در یک قدمی خود احساس کرده و می کنند. این احساس را می توان از ترس به گونه ای که همه انسان

  نه ی، درهمه زم  ریتاث  نیا  مشاهده نمود.  مردمی به مراکز درمانی، استقبال از قرنطینه، زدن ماسک و پیگیری مداوم اخبار مربوط به کرونا

شود. برای مقابله با این وضعیت خطرناک باید به   یمشاهده م یاعتقاد یو حت یتیترب ،یآموزش ،یعلم ،یفرهنگ  ،یاقتصاد  ،یاسیس یها

زمند تحقیقات وسیع تر  ج نیاهای دقیق تری دست بیابیم و در پروتکل های فعلی تجدید نظر کنیم. تجدید نظر در پروتکل های رای یافته

های اینچنینی در آینده مجهز خواهد کرد)پورحسین و  می دانیم که تحقیقات امروز رفتار درمانگرانه و مددکارانه ما را برای بحران است.  

 (.  2021مداح زاد،  
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درباره    را  است. ما به یافته هایی نیاز داریم که تفاوتهای اقلیمی و فرهنگی  نهیزم  نیدرا  یفرهنگ  نیتاکید بر مطالعات ب  گر،ینکته د

زیرا که پروتکل های بهداشتی چه در زمینه سلامت جسمانی و چه سلامت  به ما نشان دهد.  بیماری مزمن در موقعیت بحرانی  سازگاری با  

و اجتماعی است. مطالعات بین فرهنگی به این موضوع و تدوین روانی به میزان زیادی وابسته به جغرافیا، اقلیم و مولفه های فرهنگی  

 های مورد نظر کمک شایانی خواهد کرد. پروتکل 
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A review of the effect of spirituality on promoting adaptation to chronic diseases During the Covid - 19 
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