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 چکیده 
  وضعیت اورژانسیباعث ایجاد یک   (COVID 19) گیر ویروس کرونابیماری همه

است شده  جهان  سراسر  در  عمومی  پروتکل  بهداشت  رعایت  که  آنجا  از  های  و 

بهداشتی هم اکنون بهترین راه کار برای پیشگیری از سرایت بیماری گزارش شده  

لذا پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش استرس ادراک شده، صفات شخصیتی  است.  

های بهداشتی در طول پاندمی  و خودکارآمدی در پیش بینی میزان رعایت پروتکل

جامعه بود.  همبستگی    توصیفی از نوعهش حاضر  وپژانجام شد. روش    19کووید  

تشکیل دادند    1399کلیه ساکنین در شهر اردبیل در زمستان    را  آماری این پژوهش

از آنان با استفاده از روش نمونه گیری در دسترس به صورت اینترنتی    نفر   200که  

از طریق شبکه ابزارهای هاو  کردند.  این مطالعه شرکت  در  و  انتخاب  ی مجازی، 

و    شرر  عمومی  خودکارآمدیهای استاندارد  آوری اطلاعات شامل پرسشنامهجمع

،  1982)(GSE)مادوکس و   ادراک استرس پرسشنامه(  کوهن  شده 

شخص(،  14PSS,  ()1983همکاران) عامل  یتیصفات   مکری) و کاستا  یپنج 

NEO()1992م پرسشنامه  و  ساخته  (  بودند. ی  بهداشت  یهاپروتکل  یترعاحقق 

آزمونهای جمع داده  از  استفاده  با  شده  و  آوری  پیرسون  همبستگی  های ضریب 

مورد تجزیه و تحلیل    Spss  24تحلیل رگرسیون چندگانه با استفاده از نرم افزار

های بهداشتی با  خودکارآمدی، نتایج پژوهش نشان داد رعایت پرتکل  قرار گرفت.

<  0.01دلپذیری و مسئولیت پذیری در سطح معنی دار)   برونگرایی، انعطاف پذیری،

P  )0.01دار)رابطه مثبت و با استرس ادراک شده و روان نژندی در سطح معنی> 

P  )  انس رعایت پروتکلدرصد از کل واری  73/ 6رابطه منفی وجود داشت. همچنین-

صفات ه و  شده  ادراک  استرس  خودکارآمدی،  متغیرهای  اساس  بر  بهداشتی  ای 

دهد خودکارآمدی، استرس ادراک شده شخصیتی تبیین گردید. این نتایج نشان می

های بهداشتی نقش موثری ایفا  و صفات شخصیتی افراد، در نحوه رعایت پروتکل

توجه به اقدامات بهداشتی بیماران برای  جهت های روانشناختیمراقبتکنند و می

 .باشندکاهش استرس و فشارهای روانی ضروری می ومقابله با بیماری 

ی، پروتکل خودکارآمدی ،تیاسترس ادراک شده، صفات شخص  های کلیدی:واژه
 19بهداشتی، کووید

 Abstract 
Coronavirus (COVID 19) has created a public health 

emergency around the world, and adherence to health 

protocols is now reported to be the best way to prevent the 

spread of the disease. Therefore, the present study aimed 

to investigate the role of perceived stress, personality 

traits, and self-efficacy in predicting the observance of 

health protocols during the Covid 19 pandemic. The 

method of the present study was descriptive-correlational. 

The statistical population of this study consisted of all 

residents in Ardabil in the winter of 1399, 200 of whom 

were selected using the sampling method available online 

and through virtual networks and participated in this 

study. Data collection tools included the standard Scherer 

and Maddox(GSE)(1982) self-efficacy questionnaires, 

Cohen et al.'s(PSS-14)(1983) Perceived Stress 

Questionnaire, the five-factor personality traits of Costa 

and Macri(NEO)(1992), and the researcher-made Health 

Protocols Questionnaire. The collected data were 

analyzed using Pearson correlation coefficient and 

multiple regression analysis using Spss 24 software. The 

results showed that the observance of health protocols 

with self-efficacy, extraversion, flexibility, pleasantness, 

and responsibility at a significant level of (p<0.01) had a 

positive relationship and a negative relationship with 

perceived stress and neuroticism at a significant level of 

(p<0.01). Also, 73.6% of the total variance of health 

protocols was explained based on the variables of self-

efficacy, perceived stress, and personality traits. These 

results show that self-efficacy, perceived stress, and 

personality traits of individuals play an effective role in 

adhering to health protocols and psychological care to pay 

attention to patients' health measures to deal with the 

disease and reduce stress and stress. They are essential. 

Keywords: Perceived stress, personality traits, self-

efficacy, health protocol, Covid 19 
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 مقدمه 
 

)جیانگ و    بهداشت عمومی در سراسر جهان شده است  وضعیت اورژانسیباعث ایجاد یک  (  119)کوید   گیر ویروس کرونابیماری همه

اپیدمیواکنش(.  2020همکاران،   به  مستند  روانشناختی  ترس،  های  خواب،  اختلالات  اضطرابی،  رفتارهای  عاطفی،  پریشانی  شامل  ها 

-مدت اپیدمیعواقب طولانی  علاوه بر این، مطالعات بررسی؛  های سلامتی، احساس ناتوانی و عدم اطمینان استعصبانیت، افسردگی، نگرانی

)فلسیا و همکاران،    را بروز دهند 2های عفونی نشان داده است که برخی از افراد حتی ممکن است علائم اختلال استرس پس از سانحه

ممکن  شود. دلیل احتمالی این مشکلات روانی  (. عدم قطعیت پیشرفت اپیدمی و مدت زمان آن باعث فشار روانی بیشتر بر عموم می2020

با مشخص شدن ابعاد مسئله و جدیت آن،   (.2020است مربوط به نگرانی از ابتلا به بیماری و ترس از کنترل بیماری باشد )هانگ و ژائو، 

گذاری اجتماعی شدند  هایی چون قرنطینه مراکز شهری منشأ آلودگی و فاصلهها با امتناع فراوان، تن به اجرای سیاستبه تدریج دولت

بهترین راهکار، اجرای اقدامات    هم اکنون  ،با توجه به ابهام در نتایج مداخلات پیشگیرانه نظیر واکسینه کردن(.  2020و همکاران،  )آندرسون  

افراد، کار  ،شده توسط سازمان بهداشت جهانی  گزارش با  از  و  شامل رعایت فاصله  از خدمات    یادگیری  استفاده  راه دور، محدودیت در 

گونه اقدامات با  این  (.2020)سازمان بهداشت جهانی،    للی، ماندن در خانه و غیره استالمر در بعُد ملی و بینغیرضروری، محدودیت سف

ها با آب و صابون یا ضدعفونی با الکل، رعایت فاصله حداقل یک متر، عدم  تس وی منظم دششستمانند    3ترکیب اقدامات حفاظت فردی 

ها، اجتناب از  های تضعیف کننده عملکرد ریهعطسه و سرفه، ممانعت از سیگار یا سایر فعالیتلمس صورت، پوشاندن دهان و بینی موقع  

های زیادی از افراد و رعایت فاصله اجتماعی و کاهش زمان حضور در اجتماعات به دلیل کاهش مسافرت غیر ضروری و دور ماندن از گروه

وه بـر پوشاندن دهان و بینی موقع عطسه  لاهمچنین اسـتفاده از ماسک نیـز ع ـاحتمال مواجهه و کاهش حجم دریافتی از ویروس احتمالی.  

(. به دلیل انتقال تنفسی ویروس و ماندگاری آن در محیط، نحوه رفتار مردم در جامعه  2020)پوآ و همکاران،    شودو سرفه پیشنهاد می

های اصلی شکستن  ترین روشطینه و رعایت فاصله اجتماعی از مهمنقش مهمی در روند انتقال آن دارد؛ رفتارهای پیشگیرانه مردم مانند قرن

هیت تهدید کننده ویروس کرونا و ناشناس و جدید بودن آن باعث اضطراب  (. ما2019،  4باشد )هورمویک زنجیره انتقال کرونا ویروس می

درصد    3گیر شدن ویروس کرونا  از زمان همه(  5کانادایی آنگوس رید)شدید در بین آحاد مردم است. ولی به هرحال طبق تحقیقات مؤسسه  

درصد اجتناب از استفاده وسایل حمل و نقل عمومی،    4دهندگان دغدغه شستشوی دست،  درصد پاسخ  41دهندگان ماسک بر صورت،  پاسخ

ی کشور خود را  ظرسنجی سیستم درماننرکت کننده در  شدرصد از افراد   33  .جتناب داشتندا های عمومی  درصد از حضور در مکان  12و  

)آسمندسن   دانستند و ترس دایمی از آلوده شدن به کرونا ویروس نوین و عواقب آن را داشتندمی 2019ناتوان در مقابله با ویروس کرونا 

ایران در طی اپیدمی کرونا در زمینه رعایت پروتکل2020،  6و استیون  های بهداشتی توسط خرامین و همکاران  (. طی پژوهشی که در 

افراد جامعه اصول قرنطینه و    66( انجام شد نشان داد  1399) های بهداشتی را به صورت کامل اجرا کردند.  درصد پروتکل   71درصد 

 همچنین نتایج گویای آن بود که زنان در زمینه رعایت موارد بهداشتی نمرات بیشتری نسبت به مردان کسب کردند. 

،  7، سان، منگ، شی و لو )بائو ه استباعث استرس قابل توجهی شد  19کوید ی همه گیرهای قبلی، بیمارگیریها و همهشابه اپیدمیم

های خود  و همچنین توانایی زا به عنوان تهدیدکننده یا غیرتهدیدآمیزنتیجه ارزیابی فرد از یک عامل استرس  8ک شده ادر ااسترس   .(2020

ناختی  شدی روانناسترس ادراک شده فرای  (.2021است )لیو و همکاران،    تهدید(برای مقابله )مثلاً اثر یا منابع قابل درک برای پاسخ به  

یک مطالعه پیمایشی اخیر    (.2019،  9)لی، لی و پارک   کندمت جسمی و روانشناختی خود را تهدیدآمیز ادراک میلااست که طی آن، فرد س 

.  (2020  همکاران،  و  وانگ)   اندکرده  گزارش  را  شدید  تا  سطمتو  استرس   میزان  ٪ 1/8در مورد عموم مردم چین نشان داد که  در طی اپیدمی  

، در نتیجه راهکارهای  طور قابل توجهی با مرگ و میر، نتایج ضعیف سلامت روان و کیفیت پایین زندگی همراه استبه مدتاسترس طولانی
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2 . PTSD 
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افراد شرایط  های همهطول بیماری در    (.2021گیر ضروری است )لیو و همکاران،  های همهکنترل آن به خصوص در طی بیماری گیر، 

کنند که ممکن است بر سلامتی آنها به ویژه بهزیستی روانشناختی آنها تأثیر بگذارد. این با مطالعات اخیر تأیید  زایی را تجربه میاسترس

(  2020ان مثال، کیو و همکاران )(. به عنو 2020،  1دهد )عبدالرحمان بر سلامت روان افراد را نشان می  19کویدشده است که تأثیر روانی  

، مانند انزوای خود و قرنطینه در خانه، تأثیرات منفی بر سلامتی روان  19کویدگزارش کردند که اقدامات حفاظتی توصیه شده در برابر  

نشان دادند  (  2020داشته و به ایجاد شرایطی مانند اختلال وحشت، اضطراب و افسردگی شده است. علاوه بر این، ژانگ و همکاران )

دهد که مبتلایان به  ( گزارش می2020)  2تحت قرنطینه علائم افسردگی و اضطراب پیدا کردند. دوان و ژو   افراد  19کویدبیمارانی که از  

 دچار پریشانی روانی شده و به مداخله روانشناختی نیاز دارند.   19کوید  گیر  بیماری همه

های  های شخصیتی است. مطالعات موجود ارتباط بین ویژگیکند، ویژگیبینی میرا پیش  از جمله متغیرهایی که انواع عملکردهای افراد

های تفکر، احساس و رفتار افراد بر اساس منش آنها در  شیوه  3صفات پنج عاملی شخصیت ت.  شخصیتی و انواع رفتارها را تأیید کرده اس

،  4است )بودریوکس و اوزر   پذیریفقگرایی، گشودگی به تجربه، توانرنجورخویی، بروروان  ی،شناسشامل وظیفهشخصیتی  پنج حوزه اصلی  

ر گییک مطالعه اخیر نشان داده است که در طی بیماری همه طوری کهبه  شخصیتی نیز با رفتار سلامتی در ارتباط است  صفات  (.2015

دهند که منجر به افزایش سطح  را نشان می  19دکوی رنجوری بالا سطح بالاتری از خطر درک شده ویروس ، افراد مبتلا به روان19کوید  

شناسی بالاتری هستند، کمتر از افرادی  از طرف دیگر، افرادی که دارای سطح وظیفه(؛ 2020شود )کرونکی و همکاران، منفی می واکنش

روان از  بالاتری  دارای سطح  استرسکه  عامل  ارزیابی میرنجوری هستند، یک  عنوان تهدید  به  را  منابع  زا  دارای درک،  آنها  زیرا  کنند، 

با توجه   با این حال، تری از ادراک استرس همراه استبرونگرایی به طور کلی با سطح پایین. خودتنظیمی و مقابله با منابع بالاتری هستند

  و همکاران   5)بروکس  ی دارند  آنها نیز با مشکلاتی درکنار آمدن به شرایط اپیدم 19کوید    به انزوای اجتماعی و اقدامات قرنطینه در طول

و   کنند میرا به عنوان چالش درک    19کوید   شناسی بالا  دهد که افراد با وظیفهنشان می  (2021پژوهش لیو و همکاران )  نتایج  .(2020

نتیجه این افراد توانایی    دارند، در  19کوید   برای جلوگیری از  راهکارها  اثربخشی های مثبتی ازنسبت به تهدیدها و به احتمال زیاد در ارزیابی

گیری  شناسی، اقدامات بهداشت شخصی و فاصله( نشان داد که وظیفه2020)  6دنبال کردن اقدامات پیشگیرانه را دارند. پژوهش عبدالرحمان 

 بینی کرد.اجتماعی را به خوبی پیش

رویکردی از  سال  هاییکی  در  وکه  رفتار  تغییر  امر  در  محققان  توجه  مورد  گذشته  خودکارآمدی   های  است،  بوده  .  است  7نگرش 

زا  کند که تا چه حد مردم معتقدند توانایی مقابله با وظایف یا عوامل استرسخودکارآمدی یک مفهوم کلی است که به این موضوع اشاره می

تواند نقش  بهداشتی افراد مرتبط بوده و میودکارآمدی به صورت مستقیم و غیرمستقیم با رفتارهای  (. خ2020،  8را دارند )ایلدیریم و گولر 

ها، مشارکت در رفتارهای  ی مدیریتی در بیمار  یک رابطه مستقیم با خودو  های مختلف داشته باشد  مؤثری در چگونگی مقابله با چالش

با رفتارهای    (. بدین معنی که2013،  9)هوانگ، لی، ژانگ، لی، لی و وانگ   های فیزیکی و کیفیت زندگی افراد داردبهداشتی، انجام فعالیت

فر و همکاران،  ی دارند )رسولیفردی و پیشگیری ارتباط مثبتمت ماننـد مدیریت استرس، فعالیت بدنی، روابط اجتماعی بینلا ارتقاء دهنده س

  لات برند، در برابر مشک یمدیریتی و پشتکار از بین م  های خودافرادی که خودکارآمدی زیادی دارند، موانع را به کمک بهبود مهارت(.  1399

از  ستادگی میای بر امور کنترل بیشتری دارند،  و  ارتقادهندة  درک خودکارآمدی میرو  اینکنند  تواند سبب حفظ و نگهداری رفتارهای 

نشان    ( در طی شیوع کرونا انجام دادند2020و همکاران )  10پادیلا -(. پژوهشی که توسط هرنادز2006)دیلریو و همکاران،    ی شودلامتس

تواند مؤثر باشد. پژوهش ویلیامز، راسموسن، کلکوسکی،  و رفتارهای پیشگیرانه می  19دادند که خودکارآمدی برای کنترل شیوع کووید  

داد که خودکارآمدی می2015)  11ماهاراج و کایرنز  نشان  بیماری  (   اجتماعی در طی یک  فاصله  ایجاد  برای  را  مردم  تواند قصد عموم 

 
1. Abdelrahman 

2. Duan & Zhu 

3. five -factor traits of personality 

4. Boudreaux & Ozer 

5. Brooks  

6. Abdelrahman 

7. Self-Efficacy 

8. Yıldırım & Guler 

9. Huang, Li, Zhang, Li, Li & Wang 

10. Herna¡ndez-Padilla 

11. Williams, Rasmussen, Kleczkowski, Maharaj & Cairns 
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The Role of Perceived Stress, Personality Traits, and Self-Efficacy in Predicting Health Protocols During the … 

  

 
 

را پیشگیری شبیههمه تنفسی  عفونی  بیماری  از یک  ناشی  نجفی )سازی شده  و  پژوهش مقدم، شیخی  بین 1398بینی کند. طبق   )

 خودکارآمدی و رفتارهای ارتقاء دهنده سلامتی رابطه وجود دارد.  

ویژگی اهمیت  حائز  ارتباط  بیانگر  مطالعات  نتایج  مجموع  وظیفهدر  قبیل  از  شخصیتی  ویژگیهای  و  شناخشناسی  مانند  های  تی 

های بهداشتی در طی اپیدمی کرونا ویروس بود، اما بررسی همه آنها در قالب یک عنوان تاکنون  خودکارآمدی و استرس با رعایت پروتکل

های مسئول سلامت  های بهداشتی اعلام شده به وسیله سازمانبررسی نشده بود؛ از سوی دیگر پایبندی به اصول قرنطینه و رعایت پروتکل

باشد.  های پاندمیک میکننده سلامت عمومی در بیماریکننده انتشار ویروس و در نتیجه تضمینهای کنترلترین شاخصهاز مهمجامعه  

از  های بهداشتی مربوطه دارد.  ها به درجه رعایت قرنطینه و پروتکلها و افراد در پیشگیری و کنترل این نوع پاندمیمیزان موفقیت دولت

در سطوح مختلف جامعه که سلامت روان    های بهداشتیعوامل تأثیرگذار در رعایت پروتکلرو در وضیعت پرمخاطره فعلی، شناسایی  این

این   و جسمیی های مناسب روانشناختی بتوان سلامت روانامری ضروری بوده تا با راهکارها و تکنیک اندازد،ممکن است به خطر  افراد را

عوامل روانشناختی اغلـب در مشخص شدن نتیجه مقابله بـا یک بیماری نقش مهمی ایفا  توان گفت  در همین راستا می  .افراد را حفظ نمود

. بنابراین در جهت تعیین نقش هر یک از عوامل فردی و شخصیتی انجام پژوهش حاضر ضرورت دارد، لذا این پژوهش با هدف  کنندمی

های بهداشتی در طول پاندمی  استرس ادراک شده، صفات شخصیتی و خودکارآمدی در پیش بینی میزان رعایت پروتکلبررسی نقش  

   ای ایرانی انجام شد.در نمونه  19کووید  

 

 روش

 

که اردبیل تشکیل دادند    1399کلیه ساکنین شهر  را  جامعه آماری این پژوهشبوده و  همبستگی   توصیفی از نوعهش حاضر  وپژ روش  

های واتس آپ و تلگرام، انتخاب و در این از آنان با استفاده از روش نمونه گیری در دسترس به صورت اینترنتی و از طریق برنامه  نفر  230

های  نت در شهر اردبیل و معیارها و سکومطالعه شرکت کردند.معیارهای ورود به پژوهش شامل تمایل و رضایت برای تکمیل پرسشنامه

به دلیل شرایط    پژوهش  نی اطلاعات در ا  یآور جمع  برای  ها بود.خروج از پژوهش، عدم تمایل به ادامه همکاری و تکمیل نکردن پرسشنامه 

ه گیری در دسترس  نفر از زوجین ساکن شهر اردبیل به روش نمون  220بیماری کرونای حاکم بر جامعه از پرسشنامه آنلاین استفاده گردید.  

این روش با توجه به محدودیت تردد هنگام جدی شدن خطر کرونا در ایران انتخاب گردید.  انتخاب و لینک پرسشنامه برای آنها ارسال شد.  

به   مربوط های )واتس آپ و تگلرام(وکانال هاهای پژوهش به صورت اینترنتی طراحی و در فضای مجازی، گروهکه در این راستا پرسشنامه

در این پزوهش ملاحظات اخلاقی مانندرضایت افراد نمونه، اصول رازداری و محرمانه    .گردیدپخش    اردبیلشهر    ین، در بین ساکناردبیلشهر  

پرسشنامه به    20تعداد  آوری شده  های جمعبعد از بررسی پرسشنامه  ها به صورت کلی, رعایت شد.ماندن اطلاعات هویتی و تحلیل داده 

پرسشنامه مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. روش تجزیه و تحلیل داده ها   200های ناقص کنار گذاشته شد و در نهایت داده دلیل تکمیل

  های همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه ی آزمونو در بخش استنباط  ی دگیو کش  یچولگ  ار،یمعانحراف   ن،یانگیمدر بخش توصیفی از  

 قرار گرفت.  لیمورد تحل  SPSS  24افزاربه کارگرفته شد و با استفاده از نرم

 سنجش  ابزار

استفاده    (1982و مادوکس )  خودکارآمدی شرر  پرسشنامهبرای سنجش خودکارآمدی از    :(GSE)1عمومی   پرسشنامه خود کارآمدی 

( بدون مشخص کردن عوامل و  1982شرر و مادوکس )عبارت است.    17. پرسشنامه خودکارآمدی عمومی شرر و همکاران دارای  گردید

عبارات آنها معتقدند که این پرسشنامه  سه جنبه از رفتار شامل میل به آغازگری رفتار، میل به گسترش تلاش برای کامل کردن تکلیف و  

ای انجام  درجه  5یک پرسشنامه   نمره گذاری پرسشنامه خود کارآمدی بر اساس    کند.متفاوت در رویارویی با موانع را اندازه گیری می

 دهنده نشان  بالا،   نمراتاست.    ،5، کاملاً موافق:  4، موافق:  3، حد وسط:  2، مخالف  1کاملاً مخالف    به صورت:گیرد؛ که امتیاز هر یک  می

،  2نمره گذاری سوال  و    باشدمی  17و کمترین امتیاز آن    85بنابراین بیشترین امتیاز این پرسشنامه    است  فرد در  بالا خودکارآمدی احساس 

و روایی    آوردند دست  به 86/0 پرسشنامه  این کرونباخ آلفای   (  1982همکارانش ) و شرر  .استبه صورت معکوس    16،  14،  12،  11،  7،  5،  4

 75/0و با دونیمه کردن گاتمن    76/0و نابرابر    76/0ه از آزمون اسپیرمن براون با طول برابر  اند و روایی آن را با استفاد آن را تایید کرده

 
1. General Self-Efficacy Scale 
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در پژوهش  گزارش شده است.  77/0 کرونباخ آلفای  روش ( به1397صدوقی ) پژوهش  در پرسشنامه  این  پایایی،  ایران، در  بدست آوردند..

 بدست آمد   23/0و    20/0های بنیادی( به ترتیب مقادیر  لی )تحلیل سازه(  ضریب روایی همزمان به روش تحلیل عام1385غلامرضا رجبی)

 

 . گردید  برآورد  90/0  کرونباخ  آلفای  روش  به  پایایی  حاضر  پژوهش  در

شده و   تهیه همکاران و  کوهن ( توسط1983سال)   در شده ادراک استرس پرسشنامه  :  (PSS)1پرسشنامه استرس ادراک شده

 احساسات و افکار رود.کار می به گذشته ماه یک در شده درک عمومی  استرس سنجش برای سوالی است که  14و    10،  4دارای سه نسخه  

زا،  حوادث  درباره  تجربه و روانی فشار  با آمدن  کنار غلبه، کنترل، استرس   این  همچنین دهد. می قرار سنجش  مورد  را  شده  استرس 

 14در پژوهش حاضر از نسخه    .دهد  می نشان را تنش زا  روابط فرایند و کرده بررسی رفتاری را اختلالات در خطر زا عوامل پرسشنامه ،

،  1، تقریبا هرگز=  0لیکرت هرگز= ای درجه  5طیف   اساس بر  که است  شکل  این به پرسشنامه گذاری  نمره سوالی استفاده گردید. نحوه 

 گذاری نمره معکوس  طور به  13و    10-9-7-6-5-4گیرد. عبارات  امتیاز تعلق می  4و بسیاری از اوقات=  3، اغلب اوقات=2گاهی اوقات=

 ی مطالعه ادراک شده بیشتر است. در استرس دهنده نشان بالاتر نمره است. 56 نمره بیشترین و صفر شده کسب امتیاز شوند. کمترینمی

 روش محاسبه ضریب آلفای کرونباخ  با    کلی ی نمره  و  ها زیر پرسشنامه   از  یک  هر برای همسانی درونی  ( ضرایب 1983همکاران ) و کوهن

( برای محاسبه روایی این مقیاس، ضریب  1397، نقل از محمود پور و همکاران،  1983کوهن و همکاران )  بدست آمد.  86/0تا   84/0 بین

(  1391پورسید ) و ییلاق هنیش  بهروزی، پژوهش در   محاسبه کرده اند  76/0تا    52/0بین    2همبستگی آن را با اندازه های نشانه شناختی 

  بدست آمد.  74/0و  73/0مقادیر   ترتیب به که شد استفاده و تصنیف کرونباخ آلفای ضریب از شده ادراک استرس پایایی محاسبه برای

  در   ارزیابی شده است.( این پرسشنامه را در ایران ترجمه و هنجاریابی کردند که اعتبار و پایایی آن مناسب  1384ابولقاسمی و نریمانی)

   .گردید  برآورد  76/0  کرونباخ  آلفای  روش  به  پایایی  حاضر  پژوهش

 فرم شد. ( ابداع1989سال )  در مکری و  کاستا توسط نئو عاملی پنج پرسشنامه  :(NEO)3عاملی  پنج شخصیتی صفات   پرسشنامه

 . ایناست شده ارایه نئو شخصیتی پرسشنامه شده نظر تجدید فرم عنوان تحت  مولفین همان توسط نامه پرسش این شده نظر تجدید

 مسئولیت  و   بودن دلپذیر،  پذیری انعطاف  برونگرایی،  نژندی، روانخرده پرسشنامه    پنج که است گویه 60 شامل خودگزارشی پرسشنامه 

 مورد ارزیابی  4موافقم:   کاملاً تا ؛3موافقم:   ؛ 2ندارم: ، نظری1:   ، مخالفم0مخالفم:   کاملاً ای لیکرت ازدرجه  5 پرسشنامه   یک در را  پذیری

می کاستاقرار  ) و دهد.  برای 1992مکری   با را  ابزار این و همبستگی  86/0تا    68/0ای  دامنه در را  کرونباخ  آلفای  ضرایب ابزار  این  ( 

عامل نئو،    5ای رواییکاستا و مکری در مطالعهگزارش کردند.   مناسب روایی از  شاخصی  عنوانسوتا بهمینه چندوجهی شخصیتی  پرسشنامه 

)برای    48/0و    65/0)برای مسئولیت پذیری( تا    36/0و    44/0ی  های همسر و  همسالان به ترتیب در دامنه بر اساس همبستگی ارزیابی

 هنجاریابی ( در1380طباطبایی ) قاضی و هریارم  فرشی، گروسیکند.درصد واریانس را اعتبار همگرا تبیین می  85پذیرا بودن( قرار دارد و  

  79/0عامل نئو را  5( روایی  1393گزارش کردند. خرمائی و فرمانی)  87/0تا    56/0بین بین   ایدامنه در را کرونباخ آلفای ضرایب ابزار این

برونگرایی، انعطاف پذیری، دلپذیر بودن و مسئولیت  کرونباخ، برای روان نژدی،    آلفای  روش  به   پایایی  حاضر  پژوهش  در  گزارش کردند.

 . گردید   برآورد  88/0و    82/0،  86/0،  85/0،  88/0پذیری به ترتیب برابر  

های بهداشتی  در پژوهش حاضر از پرسشنامه محقق ساخته رعایت پروتکل  :(HPCS)4های بهداشتیپرسشنامه رعایت پروتکل

( تا همیشه 1) هیچ وقت از ایگزینه پنج طیف لیکرت با بسته پاسخ هایسؤال با که باشد یم سؤال 20شامل  نامه پرسشاستفاده گردید. 

های بهداشتی  باشد که نمرات بالا نشان دهند رعایت بالای پرتکل می  100تا    20( طراحی شده است. دامنه نمرات پرسشنامه در بازه  5)

داند. سؤالات پرسشنامه از  های بهداشتی ملزم نمی توسط شخص و نمرات پایین نشان دهنده این است که فرد خود را برای رعایت پروتکل 

  WHOهای بهداشت جهانی نوشته شدند و روایی آن توسط یه نفر از متخصصین عفونی بر اساس تناسب آن با دستورالعمل ی دستورالعمل رو

  به  پایایی حاضر پژوهش در(.  1400متخصص بهداشت تایید شد)پشرپور، رفیعی،3مورد تایید قرار گرفت.  روایی محتوایی براساس نظرات 

   .گردید  برآورد  91/0  کرونباخ  آلفای  روش

 
1. Perceived Stress Scale 

2 symptomatological measures 

3.  NEO-Five Factor Inventory (NEO-FFI) 

4.Health protocol compliance Scale 
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The Role of Perceived Stress, Personality Traits, and Self-Efficacy in Predicting Health Protocols During the … 

  

 
 

 یافته ها 
 

تا   15سال بودند. که در دامنه سنی    04/28±  75/6نفر از ساکنین شهر اردبیل با میانگین سنی    200نمونه آماری مورد مطالعه شامل  

درصد  5/24دیپلم، نفر( تحصیلات دیپلم و زیر  28درصد ) 14نفر( زن،   114درصد ) 57نفر( مرد،  86درصد ) 43سال قرار داشتند.  48

 نفر( دارای مدرک دکتری بودند.   14درصد )    7نفر( کارشناسی ارشد و    35درصد )  5/17نفر( کارشناسی،    74درصد )  37نفر( کاردانی،    49)
 

 . آمار توصیفی متغیرهای پژوهش1جدول

 کشیدگی چولگی  انحراف معیار  میانگین  متغیرها

 50/0 - 05/1 95/14 85/60 های بهداشتی رعایت پروتکل

 79/0 - 19/1 34/14 43/55 خودکارآمدی 

 74/0 33/1 19/9 60/22 استرس ادراک شده 

 77/0 29/1 29/7 61/19 روان نژدی 

 01/1 - 77/0 59/5 66/29 برونگرایی 

 04/1 - 20/1 78/5 06/35 انعطاف پذیری 

 05/1 - 01/1 81/5 60/34 دلپذیری 

 16/1 - 21/1 73/6 79/34 مسئولیت پذیری 

 

پروتکلآماره  1جدول   رعایت  متغیرهای  کشیدگی  و  چولگی  معیار،  انحراف  میانگین،  به  مربوط  توصیفی  بهداشتی،  های  های 

(  -2،  2)که بین بازه    را نشان می دهد. با توجه به مقادیر چولگی متغیرهای پژوهش  یتیصفات شخصخودکارآمدی، استرس ادارک شده و  

در بازه    متغیرهای پژوهش  مقدار کشیدگی  متقارن است. همچنین  هاآننرمال بوده و توزیع    پژوهشکجی متغیرهای    لحاظ  از،  د نقرار دار

 .هستنداز کشیدگی نرمال برخوردار    متغیرهای پژوهشدهد توزیع  د. این نشان می ن( قرار دار-2،  2)
 

 . ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش2جدول  

 8 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها

        1 های بهداشتیپروتکلرعایت  -1

        77/0** خودکارآمدی  -2

       -77/0** -78/0** استرس ادراک شده  -3

      73/0** -70/0** -72/0** روان نژدی  -4

     -69/0** -75/0** 75/0** 74/0** برونگرایی  -5

    64/0** -66/0** -71/0** 69/0** 70/0** انعطاف پذیری  -6

   66/0** 70/0** -69/0** -75/0** 74/0** 73/0** دلپذیری  -7

 1 65/0** 59/0** 71/0** -64/0** -76/0** 76/0** 73/0** مسئولیت پذیری  -8

 

(،  p  ،74/0=r<01/0(، برونگرایی )p  ،77/0=r<01/0های بهداشتی با  خودکارآمدی )نشان می دهد که رعایت پرتکل   2نتایج جدول

درصد    99( در سطح معنی دار  p  ،73/0=r<01/0( و مسئولیت پذیری )p  ،73/0=r<01/0(، دلپذیری )p  ،70/0=r<01/0پذیری)انعطاف  

 ( رابطه منفی وجود داشت. p  ،72/0-=r<01/0( و روان نژدی ) p  ،78/0-=r<01/0رابطه مثبت و با استرس ادراک شده )

 شاخص از  هاداده  بودن نرمال  فرض پیش بررسی جهت (  1:  گرفت  قرار  یبررس  مورد  آن  یهافرضش ی پ  ون،یرگرس  لیتحل  انجام  از  قبل

 و داشت قرار  - 2و    2دامنه   در پژوهش متغیرهای یکشیدگی همه و چولگی شاخص که داد نشان نتایج و شد استفاده کشیدگی و کجی

استفاده شد بر اساس نتایج    واتسون-نی دورب  آماره  ازها  باقیمانده  ( به منظور بررسی استقلال2باشد.  می  هاداده  بودن نرمال معنی به این
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شود. زیرا قرار داشتن مقدار دوربین  رد می ها  باقیمانده بدست آمد که بر اساس آن فرض همبستگی    1/ 95مقدار آماره دوربین واتسون برابر  

  با استفاده از عامل  چندگانه یهمخط عدم(  نتایج بررسی 3باشد. میها باقیمانده حاکی از رد شدن همبستگی  5/1-5/2واتسون در دامنه 

آن پیش فرض عدم   اساس  قرار دارد که بر  39/2-08/4دامنه   در پیشبین  متغیرهای  VIF( نشان داد که مقدار  VIFواریانس ) تورم

می    1/0  از بیشتر متغیرها تمام تحمل ارزش که  (Tolerance( بررسی نتایج تحمل واریانس )4گردد.  همخطی چندگانه نیز تایید می

در پژوهش حاضر از روش تحلیل رگرسیون همزمان استفاده گردید که نتایج تحلیل   .است نشده تخطی خطی، هم یمفروضهباشد. بنابراین  

 ارائه گردیده است.   3در جدول  رگرسیون  
 

،  خودکارآمدی های بهداشتی، براساس متغیرهای رعایت پروتکلون یرگرس یآمار یهامشخصه و ونیرگرس مدل خلاصه .3جدول

 استرس ادراک شده و صفات شخصیتی

 مدل
مجموع  

 مجذورات 
Df 

میانگین  

  مجموع 

 مجذورات 
F P R 2R 

2 R

Adjust 
SE 

Enter 
 83/7 73/0 74/0 86/0 001/0 33/76 65/4674 7 53/32722 رگرسیون 

       25/61 192 97/11758 باقیمانده 

 

ی  بهداشت  هایپروتکل   ت یرعای با  تیشخص  صفات  و  شده  ادراک  استرس  ،ی خودکارآمد  مجموع میزان همبستگی،  3با توجه به جدول  

  استرس   ،یخودکارآمد ، در واقع مجموع  74/0باشد و مجذور ضریب همبستگی چندگانه)ضریب تعیین( برابر است با  می  0/ 86برابر است با  

با توجه به سطح معناداری که کنند. همچنین  های بهداشتی را تبیین میدرصد واریانس رعایت پروتکل   74ی  تیشخص  صفات  و  شده  ادراک

شود. بنابراین بین مجموع  ی رگرسیونی( رد میت بنابراین فرض صفر)عدم برقراری رابطه و کوچکتر از پنج درصد اس  001/0برابر است با  

،  F=33/76ی رگرسیونی وجود دارد. )رابطه ی  بهداشت  یهاپروتکل   تیرعای با  تیشخص  صفات  و  شده  ادراک  استرس  ،ی خودکارآمدمتغیرهای  

01/0  >P.) 
 

 استرس ادراک شده، خودکارآمدی های بهداشتی، براساس متغیرهای نتایج ضرایب رگرسیون رعایت پروتکل -4جدول 

 و صفات شخصیتی 

 B Std Beta T sig بینمتغیرهای پیش متغیر ملاک 

ل
تک

رو
ت پ

عای
ر

ی
شت

دا
به

ی 
ها

 

 13/0 52/1  84/10 44/16 مقدار ثابت 

 04/0 07/2 15/0 08/0 16/0 خودکارآمدی 

 04/0 - 04/2 - 15/0 12/0 - 25/0 استرس ادراک شده 

 03/0 - 18/2 - 13/0 13/0 - 27/0 روان نژدی 

 03/0 15/2 14/0 17/0 37/0 برونگرایی 

 03/0 24/2 13/0 15/0 33/0 انعطاف پذیری 

 04/0 05/2 13/0 16/0 34/0 دلپذیری 

 01/0 50/2 16/0 14/0 36/0 مسئولیت پذیری 

 

(،  t=07/2و    P<05/0)    15/0دهد که خود کارآمدی با مقدار بتای  ، نتایج مربوط به ضرایب رگرسیون نیز نشان می 4با توجه به جدول  

(، دلپذیری با مقدار بتای  t=24/2و    P<05/0)    13/0(، انعطاف پذیری با مقدار بتای   t=15/2و    P<05/0)    14/0برونگرایی با مقدار بتای   

13/0  (05/0>P  05/2و=t و مسئولیت پذیری با مقدار بتای )16/0  (0/ 05>P  50/2و=t)    به طور مثبت و استرس ادارک شده با مقدار

-پروتکل  داری رعایتو معنی  ( به طور منفیt=-18/2و    P<05/0)    -13/0(، روان نژدی با مقدار بتای   t=-04/2و    P<05/0)    -15/0بتای   

 کنند.ای بهداشتی را پیش بینی میه

 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
0.

10
.1

1.
9.

9 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-1

2-
21

 ]
 

                             7 / 12

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2383353.1400.10.11.9.9
https://frooyesh.ir/article-1-2978-en.html


116        
 19های بهداشتی  درطول پاندمی کووید ودکارآمدی در پیش بینی میزان رعایت پروتکلنقش استرس ادراک شده، صفات شخصیتی و خ

The Role of Perceived Stress, Personality Traits, and Self-Efficacy in Predicting Health Protocols During the … 

  

 
 

 گیری بحث و نتیجه
 

های بهداشتی  بینی میزان رعایت پروتکلهدف از این مطالعه بررسی نقش استرس ادراک شده، صفات شخصیتی و خودکارآمدی در پیش

رابطه    19های بهداشتی در طول پاندمی کووید  پروتکلدر طول اپیدمی کرونا بود. نتایج این مطالعه نشان داد استرس ادراک شده با رعایت  

( بود. طبق  1399( و نبوی و همکاران )2017(؛ ژانگ )2020منفی و معناداری داشته است. این نتایج همسو با پژوهش متیولی و پوویانی )

. افرادی که سطح  یابدری کاهش میی از بیماشبا اجرای رفتارهای بهداشتی، احساسات منفی اضطراب و افسردگی نا(  2017پژوهش ژانگ )

کنند، برای کاهش استرس تمایل به انکار به عنوان مکانیزم دفاعی دارند؛ در نتیجه آنها رفتارهای  بالایی از ترس و استرس را تجربه می

ها بیانگر  سایر پژوهش  (. زندگی بدون استرس، برابر با مرگ است و2020دهند )عبدالرحمان،  پرخطری را برای حفظ امنیت روانی انجام می

تواند هم به سلامت جسمی و روانی  آن بود که مقدار معینی از استرس، به منظور حفظ عملکرد بهینه، مورد نیاز است، اما استرس زیاد می

لوژیک در  استرس حاد منجر به فعال شدن چندین سیستم فیزیو(،  2012افراد، آسیب وارد کند و هم عملکرد آنها را مختل کند )به و لو، 

های  ل در عملکرد صحیح سیستملا ه در شرایط استرس مزمن اختکحالی  د. در  شون شود که در جهت بقای جاندار وارد عمل میبدن می

)کوهن و    های قلبی همراه باشدبیماری  و  ت روانی و فیزیولوژیک قابل توجهی مانند افسردگی، اضطراب، آسملالاتواند با اختایمنی می

کفایتی خواهد شد )ذوالفقاری و  تفاوتی، خواب منقطع و احساس بی(؛ به عبارتی استرس مداوم باعث عوارضی مانند بی2007همکاران،  

ای  تواند منجر به مجموعهادراک ایمنی را در انسان کاهش داده و می  19ها، مانند ویروس کووید  (. ترس و استرس از ناشناخته1399الهی،  

ه عبارتی؛ با توجه به اینکه استرس ادراک شده در افراد جامعه در طی اپیدمی کرونا ویروس مسبب به خطر  از اختلالات بالینی شود. ب

های  تواند منجر به عدم رعایت پروتکلشود، میساز کاهش انرژی و بازده مفید اعمال آنها میافتادن سلامت جسمی و روحی آنها شده و زمینه

 به فرد و جامعه به دنبال داشته باشد. ناپذیری  بهداشتی شده و تبعات جبران

های بهداشتی در طول اپیدمی کرونا رابطه منفی و  رنجوری با رعایت پروتکلنتایج تحلیل رگرسیون نشان داد صفت شخصیتی روان

صیتی با رعایت پذیری رابطه مثبت و معناداری دارد. رابطه صفات شخشناسی، گشودگی به تجربه و توافقصفات شخصیتی برونگرایی، وظیفه

توان به پژوهش لیو و همکاران  ها میها هم راستا با نتایج این پژوهش هستند؛ از جمله پژوهشهای بهداشتی در تعدادی از پژوهشپروتکل

را به   19کوید شناسی بالا  دهد که افراد با وظیفهنشان می  (2021پژوهش لیو و همکاران )  نتایج( اشاره کرد.  2020عبدالرحمان )  (2021)

 19کوید   برای جلوگیری از  راهکارها  اثربخشی های مثبتی ازنسبت به تهدیدها و به احتمال زیاد در ارزیابیو   کنندمیعنوان چالش درک  

ی بزرگ شخصیتی، ( نشان داد که پنج ویژگ2002دارند، در نتیجه این افراد توانایی دنبال کردن اقدامات پیشگیرانه را دارند. سالگادو )

کنند، اغلب  کنند. به عنوان مثال، افرادی که نمره بالا در روان رنجورخویی کسب میبینی میرفتارهای انحرافی مانند نقص قوانین را پیش

و همکاران،  کنند )مشرام  نگران سلامتی خود نیستند و بنابراین به احتمال زیاد عادات بهداشتی مانند بهداشت دهان و دندان را رعایت نمی

شناسی با رفتارهایی مانند پرهیز از رفتارهای جنسی پرخطر و سوء مصرف مواد رابطه  ( وظیفه2004(. طبق پژوهش بوگ و رابرتز ) 2017

شناسی و رعایت رفتارهای مناسب در شرایط  توان گفت که بعضی از صفات شخصیتی نقش مهمی در سبب دارد. در تبیین نتایج حاضر، می

تواند در این شرایط به طور غیرمستقیم و از طریق ایجاد رفتارهای ناسالم مانند  رند. به عنوان مثال شخصیت افراد روانرنجور میاسترسزا دا

گذاری اجتماعی، عدم استفاده از ماسک و دستکش در طول اپیدمی خود را مستعد آلودگی قرار دهند.  استعمال دخانیات، عدم رعایت فاصله

پذیری دارد. رفتار  شناشی ارتباط قوی با انعطافشناسی است. وظیفههای بسیار مهم رعایت ایمنی، وظیفهز همبستهاز سوی دیگر یکی ا

باشد، با توجه به این نکته که رسیدن به اهداف که در طی اپیدمی کرونا،  این دسته از افراد در سطح جامعه در پیشروی به اهداف آنها می

افراد ب افراد توافق ه رعایت پروتکلحفظ سلامتی است؛ این  پذیر ادارک مثبتی نسبت به وقایع و  های بهداشتی راغب هستند. همچنین 

مانند همدلی و سازش با سایر افراد جامعه دارند و این مسأله باعث کاهش رفتارهای منفی از یک سو جهت حفظ سلامت خود  هایی  ویژگی

 شود. نوعان خود میی حفظ سلامت همهای بهداشتی برا و از سوی دیگر با رعایت پروتکل

این  و معنادار دارد.   مثبت  ۀرابطهای بهداشتی در طول اپیدمی کرونا خودکارآمدی با رعایت پروتکلنشان داد   پژوهشنتایج همچنین 

راستا  ( هم1398همکاران )( و مقدم و  2015(؛ ویلیامز و همکاران )2020پادیلا و همکاران )-های هرنادزیافته با نتایج حاصل از پژوهش

گیر تواند قصد عموم مردم را برای ایجاد فاصله اجتماعی در طی یک بیماری همهباشد. تحقیقات نشان داده است که خودکارآمدی میمی

ز قبیل بینی کند. علاوه بر این، سطح بالای خودکارآمدی اقدامات پیشگیرانه اسازی شده ناشی از یک بیماری عفونی تنفسی پیششبیه

(. طبق نظریه انگیزش محافظت،  2020پادیلا و همکاران،  -شستن دست، استفاده از ماسک و بهداشت تنفسی را در پی داشته است )هرناز
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خودکارآمدی بعنوان یکی از مفاهیم کاربردی در نظریه  بینی کننده قوی برای رفتارهای مرتبط با سلامتی است.  خودکارآمدی یک پیش

های خاص و درک فرد از توانایی  به عقاید شخص در مورد توانایی خویش برای سازگاری با موقعیت بندورا اجتماعی  -یادگیری شناختی

شود. طبق نظریه وی، افراد با باور کافی به کارآمدی خود، قادر به سازگاری بهتری  انجام مؤثر و شایسته وظیفه یا وظایف خاص اطالق می

  شوند های خاص با مشکل مواجه می، در حالی که افرادی که از خودکارآمدی پایین در ارائه فعالیتباشندبا نیازهای موقعیت خاص می

فایده  شوند که رفتار آنها بیآسانی در رودررویی با مشکلات متقاعد می  افرادی که خودکارآمدی پایینی دارند، به(.  1397)طوافی و همکاران،  

های خودمدیریتی  وسیلۀ بهبود مهارتکه افرادی که خودکارآمدی بالایی دارند، موانع را به رحالیدارنـد. داست و سریع دست از تلاش بر می

کنند. بنابراین، در عاملی چون خودکارآمدی که بتواند در حضور این عوامل محیطی  اند و نااطمینانی کمتری را تجربه میو پشتکار برداشته

 . لیت جسمی نامنی، و عادات خوردن نامطلوب، ضروری استعاز جمله فمانع از عادات و رفتارهای غیربهداشتی شود ا

های بهداشتی در  رنجورخویی با سطح پایین رعایت پروتکلدهد که استرس ادراک شده و روانبه طور کلی نتایج این پژوهش نشان می

با رعایت مناسب    پذیریفق توا  و  شودگی به تجربهگرایی، گبرون  ی،شناس وظیفهطول اپیدمی کرونا همراه بوده و در جهت دیگر خودکارآمدی،  

های شخصیتی، کنترل استرس و آموزش خودکارآمدی  های بهداشتی همراه بوده است. لذا نتایج این پژوهش لزوم توجه به ویژگیپروتکل

یزی در جهت مرتفع نمودن نیازهای  رشود. پیش شرط لازم برای برنامهرا در شرایط تهدید ویروس کرونا ، در جهت مقابله با آن را  شامل می 

توان بر پایه  باشد. به همین جهت میبهداشتی، اصلاح باورهای نادرست در مورد توانایی خود و ارتقای باورهای مناسب در افراد جامعه می

راه بیماری،  و  خود  از  پروتکلشناخت صحیح  رعایت  طریق  از  را  آن  از  پیشگیری  ههای  گرفت.  پیش  در  بهداشتی  با  های  پژوهشی  ر 

های بهداشتی در  هایی همراه است، اول اینکه پاسخ دهندگان، محدود به شهروندان اردبیل بودند و ممکن است رعایت پروتکلمحدودیت

این افراد تحت تأثیر فرهنگ آنها قرار گیرد. ناتوانی در کنترل برخی متغیرهای مزاحم مانند بیمارهای روانشناختی، مشکلات شخصیتی و..  

های  شود در پژوهشهای پژوهش نمونه گیری در دسترس بود. . لذا پیشنهاد میمحدویت دیگر پژوهش حاضر بود.یکی دیگر از محدودیت  از

ای انجام شود و متغیرهای مزاحم در پژوهش به حداقل برسد. برای نمونه گیری تنها به  در جامعه آماری دیگر و به شکل مقایسه  بعدی

 گیری استفاده شود. های دیگر نمونهدسترس اکتفا نشود و از روشگیری در  روش نمونه
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