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A B S T R A C T 

Objective: The Covid-19 virus changes over time and is still present in 

the world. Therefore, the rate of acceptance of the vaccine and the 

factors affecting it should be investigated. The aim of this study was to 

determine the mediating role of personality traits in the relationship 

between the acceptance rate of corona vaccine and anxiety, depression 

and stress during the covid-19 pandemic. Method: The current research 

was descriptive-correlation and structural equation modeling. The 

statistical population included all adults aged 18 to 60 in Tehran, of 

which 388 (81 men and 257 women) were selected by the simple 

random method. To collect data, Hexaco short questionnaire, 

depression, anxiety and stress questionnaire and the knowledge, 

attitude, application and concerns questionnaire of the Covid-19 vaccine 

were used. Then the data were analyzed with SPSS (version 24) and 

AMOSE (version 24) software. Results: The findings showed that 

anxiety, depression, and stress have an inverse and significant effect on 

vaccine resistance or acceptance (β=0.15 and P=0.013). This finding 

was different from the results of some other researches. It was expected 

that the acceptance rate of the vaccine would increase with the increase 

of fear, anxiety and stress. However, in our study it decreased. On the 

other hand, the results of this research showed that anxiety, depression 

and stress have a positive and significant effect on personality traits 

(β=0.41 and P<0.001). Also, the resistance or acceptance of the Covid-

19 vaccine was related to anxiety, depression, and stress, and this 

relationship was significant and inverse and consistent with the results 

of other studies. Another finding of this research indicated the existence 
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of a relationship between personality traits and vaccine resistance or 

acceptance (β=0.13 and P=0.021), the results of which were not 

consistent with some other studies. Conclusion: Generally, the results 

indicate that the variable of personality traits can play a mediating role 

(P=0.038) in relation to anxiety, depression, stress resistance or vaccine 

acceptance. In fact, some personality traits such as extroversion, 

agreeableness, openness to experience and conscientiousness had less 

anxiety and stress. Therefore, they managed themselves better during 

the Covid-19 crisis. On the other hand, people who had higher anxiety 

and stress were more biased towards information in crisis situations and 

resisted accepting the Covid-19 vaccine. However, resistance to 

accepting the Covid-19 vaccine was different in different people. In 

fact, according to this research, people who had higher stress, anxiety 

and depression usually had to resist accepting the Covid-19 vaccine. But 

if they were part of agreeable and negative excitable personality traits, 

they would show willingness to receive the Covid-19 vaccine. On the 

other hand, extroverts, who were expected to be willing to accept the 

Covid-19 vaccine, resisted accepting it. 
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  علمی نشریه

 شناسی سلامت روان
 

 

 «پژوهشیمقاله »
واکسن کرونا با  رشیپذ زانیم انیدر رابطه م یتیشخص یها یژگیو گر یانجینقش م

 و استرس یاضطراب، افسردگ
 

4یوانان یزهرا مظفر ،3 پور یعیرف نیام، 2یمحدثه دهقان ،*1حسینی اسماء سیده
 

 

 چکیده
دهد و همچنان در جهان موجود است. بنابراین  در طول زمان تغییر شکل می 19-ویروس کووید مقدمه:

گر نقش میانجی تعییناضر هدف از پژوهش حمیزان پذیرش واکسن و عوامل اثر گذار بر آن باید بررسی شود. 
های شخصیتی در رابطه میان میزان پذیرش واکسن کرونا با اضطراب، افسردگی و استرس در دوران  ویژگی

 .دبو 19-گیری کووید همه

یابی معادلات ساختاری بود. جامعة آماری شامل  همبستگی و به روش مدل-ژوهش حاضر توصیفیپ روش:
ها به روش تصادفی  از آن (زن 2۵۷مرد و  81)نفر  388که  ،تهران بودسال شهر  60تا  18بزرگسالان  کلیة

 پرسشنامه افسردگی، اضطراب و ،کوتاه هگزاکوپرسشنامه ها از  آوری داده برای جمعانتخاب شدند. ساده 
ها با  سپس داده .استفاده شد 19-کووید ها واکسنو پرسشنامه دانش، نگرش، کاربست و نگرانیس استر
 .( تحلیل شدند24)نسخه  AMOSE( و 24)نسخه  SPSS افزار نرم

( P<001/0و  β=41/0های شخصیتی )نتایج نشان داد که اضطراب، افسردگی، استرس بر ویژگی ها: یافته
دار و همچنین  ( اثر معکوس معنیP=013/0 و β=-1۵/0اثر مثبت و بر مقاومت یا پذیرش واکسن )

 .داری دارد ( اثر معکوس و معنیP=021/0و  β=-13/0واکسن )های شخصیتی بر مقاومت یا پذیرش  ویژگی
( را P=038/0تواند نقش میانجی ) های شخصیتی مینتایج حاکی از آن است که متغیر ویژگی :گیری نتیجه

 .در رابطه اضطراب، افسردگی، استرس بر مقاومت یا پذیرش واکسن داشته باشد

 
و  یتیدانشکده علوم ترب ،یشناس گروه روان ار،یاستاد 1

 .رانیدانشگاه الزهرا، تهران، ا ،یشناس روان
دانشکده علوم  ،شناسی روانگروه  ،یکارشناس 2

 .رانیدانشگاه الزهرا، تهران، ا ،یشناس و روان یتیترب
نور تهران،  امیدانشگاه پ ،یشناس گروه روان ار،یدانش 3

 .رانیتهران، ا
دانشکده علوم  ،یشناس روانگروه  ،کارشناسی ارشد 4

 .رانیدانشگاه الزهرا، تهران، ا ،یشناس و روان یتیترب

 نویسنده مسئول:
 حسینی اسماء سیده

 S.A.Hosseini@Alzahra.ac.ir رایانامه:

  

  های کلیدی واژه

  .واکسن، 19-دیکوو ،تیشخص ،یاضطراب، افسردگ
 

 استناد به این مقاله:

واکسن کرونا با اضطراب،  رشیپذ زانیم انیدر رابطه م یتیشخص یها یژگیو گر یانجینقش م(. 1403)، زهرا ،یوانان یمظفرو  نیام، پور یعیرف، محدثه، یدهقان ،اسماء سیده، حسینی
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 و استرس یواکسن کرونا با اضطراب، افسردگ رشیپذ زانیم انیدر رابطه م یتیشخص یها یژگیو گر یانجینقش مو همکاران:  حسینی

 

 همقدم
های پنومونی  یک بیماری حاد تنفسی با علامت 2019 در دسامبر

جدید به  1نتیجه یک ویروس کرونا، این بیماری. شیوع پیدا کرد

این  (.2020، 2)حبیب زاده و استونمن بود SARSCOV2نام 

توانست در  قابلیت انتقال و پخش بسیار زیاد به دلیلویروس، 

ها در  ی تعداد زیادی از انسانکوتاهی، موجب درگیر مدت زمان

به یک خطر  سرتاسر جهان شود. در نتیجه، به دلیل شیوع بالا

سازمان بهداشت  (.2020 ،3ژانگ و لیو (شد المللی تبدیل بین

نامید. این ویروس قدرت انتقال  19۵این ویروس را کوویدـ 4جهانی

اه تنفسی و از طریق و عمدتاً از طریق دستگ یی داشتبسیار بالا

 (.2021و همکاران،  6وانگ(شد  تماس نزدیک منتقل می

ها  به دلیل ماهیت خطرناک ویروس، پیروی از دستورالعمل

 و همکاران، ۷)ماروا برای جلوگیری از انتقال آن بسیار مهم بود

های انجام شده، با شناخت  واقع، براساس پژوهشدر (.2020

توان شیوع آن را  تقال آن، میویروس و نحوة پیشگیری از ان

از  (.2020 و همکاران، 9؛ لیو2014 و همکاران، 8خان (کاهش داد 

به جامعه،  19-از  انتقال ویروس کوویدهای پیشگیری  جمله راه

 همکاران، و 10ک)پی رعایت فاصله اجتماعی، استفاده از ماسک

و  12ها )چنگ ، شستن مرتب دست(2020و همکاران،  11؛ ثو2020

و  14؛ لا2016و همکاران، 13و قرنطینه )المهرج (2020ان، همکار

 بود.  (2020 همکاران،

 یگذار فاصله و نهیحال، اقدامات موقت مانند قرنط نیبا ا

ترس، استرس و  شیافزا کاهش سلامت روان و منجر به اجتماعی

و همکاران،  1۵افراد در سراسر جهان شد )آهورسو نیاضطراب در ب

 ن،ی(. همچن1401هرندی و عارفی، فری ؛ جع2020 ،16نیل؛ 2020

                                                           
1. Coronavirus 

2. Habibzadeh & Stoneman 

3. Zhang & Liu 

4. Word health and organization (WHO) 

5. Covid-19 

6. Wang 

7. Marwa 

8. Khan 

9. Liu 

10. Peak 

11. Thu 

12. Cheng  

13. Al-Mohrej 

14. La 

1. Ahorsu 

2. Lin 

)مانند شستن دست  یمنیا یرفتارها جادیباعث انیز  ابتلاءترس از 

از  ینگران نیاما هم داد، یرا کاهش م یکه آلودگ شد یها( م

 داد یم شیدوباره ترس را افزا یو اضطراب درباره سلامت یآلودگ

 (.2020و همکاران،   1۷)مرتنز

 افراد، ه تنهـا بـر سلامت جسـمینـ 19-کوویـددر واقع، 

هر چند شت. اگـذ هـا نیـز تأثیـر می بلکـه بـر سلامت روان آن

 ممکن بود در ابتدا سلامت روان افراد تحت تأثیر قرار نگیرد. اما، 

توانست موجب تنیدگی، اضطراب و وحشت  ی به ویروس میابتلا

و  18گان)واجتماعی شود و سلامت روان افراد را به خطر بیندازد 

 (.2020 همکاران،

برای  19-شناختی کووید به بیان دیگر، از جمله آثار روان

زدگی، افسـردگی  اضطـراب، وحشـت احسـاس برخی از بیماران،  

(. 2020 و همکاران، 19جیائو(بود  و تـرس شـدید و مـداوم

کرد. در نتیجه، به شدت تغییر  افراددر این دوره، زندگی بنابراین، 

و  20از جمله ترس )آهورسوشناختی،  ریشانی روانپیش موجب افزا

 و همکاران، 22؛ لی2020 ،21(، اضطراب )لی2020 همکاران،

نتایج  شد. همچنین، (2020و همکاران،  23( استرس )تیلور2020

تحقیقات اولیه در چین نیز نشان داد که بیش از یک چهارم مردم 

-به کووید علائم استرس و اضطراب متوسط تا شدید را در پاسخ

 و همکاران، 2۵؛ وانگ2020 و همکاران، 24کیو( ندتجربه کرد 19

2020.) 

از طرفی، ویروس کرونا با عوارض جسمی و روانی گسترده  

در میان مواردی که مذکور، قابل پیشگیری با واکسن نیز هست. 

ترین و  پربازده، به منظور پیشگیری و کنترل این ویروس بیان شد

 و همکاران، 26اسچوچ اسپانااست )کسن ترینشان، وا به صرفه

در حقیقت، سازمان  .(2021 ،2۷، کیمبل و ماکسیکستاس؛ ک2021

سازمان بهداشت جهانی، تزریق واکسن مؤثر و ایمن را بهترین راه 

برای متوقف کردن بحران این ویروس اعلام کرد )وحدانی و 

                                                           
3. Mertens  

18. Wang 

19. Jiao 

20. Ahorsu 

21. Lee 

22. Lee 
23. Taylor 

24. Qiu 

25. Wang 

26. Schoch-Spana 

27. Coustasse, Kimble & Maxik 

134 
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 ،چالش بسیار مهم در اجرای واکسیناسیون(. اما 1401همکاران، 

در بین مردم  واکسن و عدم باور نسبت به اثربخشیادی اعتم بی

ستاس و ؛ ک2021 اسچوچ اسپانا و همکاران،) جهان است

  (.2021 همکاران،

 برای کنترلدرصد  ۷۵ نرخ پوشش واکسیناسیونبه طور کلی، 

است، اما نرخ پذیرش واکسن در خیلی مورد نیاز  19-کووید شیوع

(. در واقع، 1401اران، از کشورها پایین است )وحدانی و همک

منظور از تردید در  بسیاری از افراد در تزریق واکسن تردید دارند. 

خیر در پذیرش و یا حتی امتناع از انجام واکسیناسیون با أت ،واکسن

 (.2021و همکاران،  1لازاروس) است وجود در دسترس بودن آن

د اند نیز، تردی از طرفی، حتی در بین افرادی که واکسینه شده

اند، موجب افزایش اضطراب و  درباره واکسنی که تزریق کرده

 (.2019 و همکاران، 2)کوبشد  افسردگی می

حتی بنابراین، تردید نسبت به واکسن پیچیده است.  در واقع، 

های خاصی  نسبت به جنبه هم  اند افرادی که واکسن تزریق کرده

 .(2018 ، نو همکارا 3از واکسیناسیون اختلاف نظر دارند )انکل

تردید در پذیرش واکسن  شیوع کرونا،در شرایط بنابراین، 

را به  شیوع بیماریبرای کنترل  های جهانی تلاش ستتوان می

جدی تحت تأثیر قرار دهد و بار جانی و اقتصادی بیشتری را  طور

فونتانت و ؛ 2020 و همکاران، 4بر جوامع تحمیل کند )اندرسون

  (.2020  ،۵کاچمز

در  19-کووید تردید واکسنعلت شناسایی و درک در نتیجه، 

 به افزایش رسان پیامعنوان یک به  تواند می مختلفهای  جمعیت

 (.2021 و همکاران، 6مورفی(سلامت عمومی در آینده کمک کند 

ها عوامل اثرگذار بر پذیرش واکسن را  بنابراین لازم است دولت

مردم ترس از ی دمیمواقع اپ درتحقیقات نشان داده،  بشناسند.

کنند که منجر به اضطراب،  یرا تجربه م روسیآلوده شدن به و

(. 2021و همکاران،  ۷)رحمان شود یم رهیو غ یاسترس و افسردگ

شناختی که نیاز است در مورد میزان  از جمله عوامل روانبنابراین، 

بررسی شوند، اضطراب، افسردگی و  19-پذیرش واکسن کووید

                                                           
3. Lazarus 

2. Kube 

3. Enkel 

4. Anderson 

5. Fontanet & Cauchemez 

6. Murphy 

 Rehman.1 

 استرس است. 

س تنش فیزیکی و عاطفی است که از هر حسا، استرسا

 ،طرفی. از شود یم یکند ناش یم دیهموستاز ما را تهد رویدادی که

شود، که پاسخ  یم دهیاضطراب نام نیز ناشناخته یک عامل ترس از

به  یعلاقگ یاز ب یلتحا نیز یافسردگ. بدن به استرس است یعیطب

و همکاران،  ند )رحماشو یروزانه در نظر گرفته م یها تیفعال

میزان بیش از حد استرس باعث ایجاد افسردگی (. بنابراین، 2021

  .(200۷ ،8)پائو و رولاند شود در آینده می

ترین  به طور کلی، افسردگی و اضطراب، از جمله شایع

ای از  افراد در دوره درصد 2۵حدود اختلالاتی هستند که که 

 (.2018 ران،همکاو   9)فرانک شوند زندگی خود به آن مبتلا می

همچنین میان افسردگی و اضطراب، از نظر پاتوفیزیولوژی 

و همکاران،  11ورای(و ژنتیکی  (201۷ و همکاران، 10)زورن

همپوشانی و همبستگی بالایی وجود دارد. میزان شیوع ( 2018

درصد است 21درصد و   29اضطراب و افسردگی در طول عمر، 

مل، تأثیر بسیار زیادی بر . این دو عا(2013 ،12)کسلر و برومنت

 ،13لینگن-، شوماخر و هرال)برث گذارند کیفیت زندگی افراد می

های جدی  از جمله چالش افسردگی و اضطراب بنابراین، (.2004

هستند که بار اقتصادی و اجتماعی زیادی را به جامعه تحمیل 

کنند. همچنین، موجب افزایش نرخ بیکاری، طلاق، کاهش  می

 ،و همکاران 14)کیسلواشوند  و کیفیت زندگی میدرآمد سالانه 

2018 .) 

موجب افزایش این عوامل شد. در  19-شرایط ایمنی کووید

، 19-ویروس کوویدناشـی از خود  و تنش علاوه بر اضطرابواقع، 

توانست  بـه زندگـی  می نیز از جمله عواملی بود کهقرنطینه 

 همکاران، و 1۵جورجیوجمعـی اعضـای خانـواده آسیب برسـاند )

همچون افسردگی ایجاد مشکلاتی نیز قرنطینه در واقع،  (.2020

نتایج پژوهش وحدانی  (.2021 ،16، ایشیک و آیلاز)یلدیریمکرد  می

( نشان داد، افرادی که نگرانی بیشتری درباره 1401و همکاران )

                                                           
8. Pau & Rowland 

9. Frank 
10. Zorn 

11. Wray 

12. Kessle & Bromet 

13. Barth, Schumacher & Herral-Lingen 

14. Kyselova 

15. Giorgio 

16  . Yildirim, Işik & Aylaz  
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سلامتی خودشان داشتند و اضطراب بالاتری داشتند، کمتر در 

کردند. از طرفی در  مقاومت می 19-پذیرش واکسن کووید

پژوهش خود بیان کرد، افرادی که افسردگی بالاتری داشتند 

 کردند.  مقاومت می 19-بیشتر در مقابل پذیرش واکسن کووید

( هم در پژوهش خود 2021و همکاران ) 1همچنین، کارلسون

بیان کردند که افرادی که اضطراب بیشتری را به واسطه بیماری 

در آنان بالاتر  19-نند، میزان پذیرش واکسن کوویدک تجربه می

از طرفی، یکی دیگر از عواملی که ممکن است بر میزان  .است

های شخصیتی  اثر بگذارد، ویژگی 19-پذیرش واکسن کووید

هایی که با یکدیگر دارند در شرایط  ها به دلیل تفاوت است. انسان

واقع، نحوة  گیرند. در های متفاوتی می مشکل و بیماری تصمیم

گیری و رفتار افراد تا حد زیادی از الگوهای پایدار آنان  تصمیم

 کیمشخصه و رفتار ثابت  این الگوهای پایدار، کهمتأثر است. از 

شود  ، به عنوان شخصیت فرد یاد میدنکن یم نییفرد را تع

  .(1402، میردریکوند، 201۷، 2)ویوجسیس و رندلوویک

های مختلفی  بندی اد تقسیمهای شخصیتی افر برای ویژگی

ها مدل شش بعدی اشتون و لی است که به  وجود دارد. یکی از آن

، تواضع-صداقتمعروف است. این شش بعد عبارتند از:   3هگزاکو

به  یو گشودگ یشناس فهی، وظخوشایندی، ییگرا ، برونپذیری تهیج

هـای فـردی در الگوهـای کلـی افـکار،  تفاوتدر واقع،  .تجربه

ت بـر چگونگـی ساسـات و رفتـار )شـخصیت( مــــمکن اســاح

گیـر کمـک  واکنـش و رفتـار افـراد در مـــورد بیمـاری همه

برخـی مطالعـات نشـان  (.2020 و همکاران، 4آسچواندن(ـد نکن

هـای شـخصیتی منجـر بـه افــــزایش  کـه ویژگی اند داده

گیـر و در  اری همهوع بیمـپذیری فـــرد در طـی شـی آســــیب

 دنشـــو تأثیـر مـــنفی بـر سیسـتم ایمنـی بـدن می نتیجـه

های شخصیتی افراد  در واقع، تفاوت(. 2010 وهمکارن،  ۵کوتو(

های متفاوتی داشته  زا واکنش شود در شرایط استرس باعث می

در  دیگر نیز شناختی تعدادی از ساختارهای روانهمچنین،  .باشند

ی قرار گرفته است. به عنوان د واکسن مورد بررسرابطه با تردی

های  (، ویژگی2020 ،6مثال، باورهای نوع دوستانه )ریجر

                                                           
1. Karlsson 

2. Vujicic & Randelovic 

3. Hexaco  

4. Aschwanden 

5. Kotov 

6. Rieger 

 و همکاران، ۷پاتی(شناسی  رنجورخویی و وظیفه شخصیتی روان

( و 2018 و همکاران، 8آمیت آهارون((، منبع کنترل 201۷

( هر کدام به 2018 و همکاران،9دمناجاویک(شناختی  بازتاب

 گذارند. ی بر پذیرش یا تردید واکسن تأثیر مینحو

آمیز و  باورهای توطئه تردید یا مقاومت در برابر واکسن نیز با  

؛ 2014 همکاران، و10موراکامی(پارانوئیدی همراه بوده است 

و همکاران  12ابستراپ .(2016 ،11، کینان و گبرهوتمکحال

از های شخصیتی  ( در پژوهش خود بیان کردند، ویژگی2011)

عوامل اثرگذار بر ایجاد اضطراب، افسردگی و استرس هستند. 

 یو افسردگ اضطراببا پذیری  نین در مدل هگزاکو، بعد تهیجهمچ

با هگزاکو  ییگرا ، بعد برونی دارد. در مقابلرابطه معنادار

تجربه  یبرا تمایلبه محرک و  ازین ،یسرخوش ،یریپذ جامعه

عیل پور، بابا پور )اسما شود یم ییاحساسات مثبت شناسا

 (. 2013، خیرالدین و ابراهیمی سرندیزاج

همچنین، تحقیقات نشان داده افرادی که گشودگی بیشتری 

دهنده سلامت  به تجربیات جدید دارند، بیشتر از رفتارهای افزایش

(. 2021و همکاران،  13کنند )مو از جمله واکسیناسیون استفاده می

( میان پذیرش واکسن، 2020از طرفی، در پژوهش لین و وانگ )

ابطه مثبتی وجود داشت. البته این شناسی ر پذیری و وظیفه توافق

های دیگر متفاوت است، زیرا برخی  ها تا حدی با پژوهش یافته

اند. از طرفی، برخی  پذیرش واکسن به طور خاص را بررسی کرده

اند.  را بررسی کرده 19-های دیگر پذیرش واکسن کووید پژوهش

برای سلامت جامعه  19-ه چون پذیرش واکسن کوویددر نتیج

بسیار مهم است و تا حدی پیچیده است، سنجش متغیرهای مؤثر 

ها لازم است. بنابراین پژوهش حاضر به دنبال  بر آن و ارتباط آن

های شخصیتی در رابطه  پاسخ به این پرسش است که آیا ویژگی

رس نقش بین میزان پذیرش واکسن و اضطراب، افسردگی، است

 .کنند میانجی را ایفا می

 

 

                                                           
7. Patty 

8. Amit Aharon 
9. Damnjanovic 

10. Murakami 

11. McHale, Keenan & Ghebrehewet 

12. Ebstrup   

13. Mo  
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 (131-148) 1403 تابستان، دوم، پیاپی پنجاه، شماره سیزدهمعلمی روانشناسی سلامت، سال  نشریه

 

 شناسی پژوهش روش

 یابیو به روش مدل  همبستگی – یفیپژوهش حاضر توص
 18بزرگسالان  ةیشامل کل یاست. جامعة آمار یمعادلات ساختار

افراد به صورت  نینفر از ا 388سال شهر تهران بود. تعداد  60تا 
پرسشنامه  نکیساده به عنوان نمونه انتخاب شدند.  ل یتصادف

ها  گرفت. پرسشنامه ارآنها قر اریکامل در اخت حاتیهمراه با توض
 ة(، پرسشنام2013، 1زیورا یکوتاه هگزاکو )د ةشامل، پرسشنام

( و 199۵، 2باندیو لوو باندیاسترس )لوو ،یاضطراب، افسردگ
 19-دیواکسن کوو ها یدانش، نگرش، کاربست و نگران ةپرسشنام

 ( بود.2021و همکاران،  3ی)کومر
 یورود به پژوهش شامل قرار گرفتن در دامنه سن یارهایمع 
به  یسال، داشتن سواد خواندن و نوشتن، داشتن دسترس 60تا  18

 خروج شامل   در شهر تهران بود. ملاک یو زندگ یمجاز یفضا
مستلزم مصرف دارو  یپزشک و روان یبه اختلالات پزشک ابتلاء

 ها آمده است: اطلاعات پرسشنامه ریبود. در ز

این پرسشنامه شامل  -دموگرافیک اطلاعات پرسشنامة
مانند سن، جنسیت، تحصیلات، محل سکونت، وضعیت  اطلاعاتی

 بود. اشتغال و  هلأت

توسط   پرسشنامهاین  -4(BHI-24) کوتاه هگزاکو ةپرسشنام
های شخصیتی افراد  ( برای سنجش ویژگی2013یز )ادی ور

سؤال و شش مؤلفه  24سشنامه دارای طراحی شده است. این پر
ایی، خوشایندی، گر پذیری، برون تواضع، تهیج-صداقت
شناسی و گشودگی به تجربه است. نمره گذاری براساس  وظیفه

 (1کاملاً مخالفم =تا  ۵)کاملاً موافقم =ای لیکرت طیف پنج گزینه
 های هینمره تک تک گو اس،یرمقیهر ز ازیمحاسبه امت یبرااست. 
 ازیمحاسبه امت ی. براشود یبا هم جمع م اسیرمقیز هر به مربوط

پرسشنامه با هم جمع  های هیپرسشنامه، نمره همه گو یکل
 خواهد بود. 120تا  24 نیپرسشنامه ب نیا ازیو دامنه امت شود یم

های قبلی بالای  ها در پژوهش پایایی و اعتبار خرده مقیاس 
همچنین، در (. 2004، ۵درصد گزارش شده است )لی و اشتون 80

در فرد و محمدی  پژوهشی که توسط بشرپور، طاهریدر ایران 
سنجی نسخه فارسی این  های رواندر مورد ویژگی 1393سال 

فرم در دانشجویان دانشگاه محقق اردبیلی انجام گرفت، نتایج به 
های تحلیل عاملی دلالت بر دست آمده نشان داد که شاخص

                                                           
1. De Vries  

2. Lovibond & Lovibond  

3. Comrie 

4. Brief HEXACO Inventory (24-BHI) 

5. Lee & Ashton 

این پرسشنامه داشت و نتایج ضریب عاملی  6برازش مطلوب مدل 
های هگزاکو با اداری بین اکثر خرده مقیاسهمبستگی ارتباط معن

 پنج عامل شخصیتی را آشکار کرد. 
های هگزاکو در  ضرایب آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس

بدست آمد که نشان از روایی و پایایی نسبتاً  94/0تا  ۷8/0دامنه 
های دانشجویی داشت.  مه در جمعیتخوب استفاده از این پرسشنا

دست  به84۷/0آلفای کرونباخ این پرسشنامه در پژوهش فعلی 
 آمد که مقبول بود.

این  -6(DASS-21) اضطراب، افسردگی، استرس ةشنامپرس
سه برای سنجش ( 199۵) باندیو لوو باندیلووپرسشنامه توسط 

این  .شده است طراحیاضطراب، افسردگی و استرس  مؤلفة
 4 کرتیلبا  تمیهر آسؤالی دارد.  21و  42دو نسخه  سشنامهپر

شود. نمره  یم یبند ( رتبهشهیهم باًی)تقر 3)هرگز( تا  0از  یا درجه
شود  یها محاسبه م تمیاز آ کیپاسخ هر  ریکل با جمع کردن مقاد

 ،یعلائم افسردگ دتریکه نمرات بالاتر نشان دهنده سطوح شد
 نیطراحان ا .(2022و همکاران،  ۷)کاررا اضطراب و استرس است

 یرا مورد بررس انیاز دانشجو ینفر ۷1۷نمونه  کیپرسشنامه 
 یپرسشنامه با پرسشنامه افسردگ نیا یهمبستگ جیقرار دادند و نتا

 (. 199۵ باند،یو لوو باندیبود )لوو ۷4/0بک، 
 یبا ابزارها اسیمق نیدر انگلستان، ا یگریدر پژوهش د

به  یمطلوب جیشد و نتا سهیو اضطراب مقا یافسردگ یبرا یگرید
 ،یافسردگ یبرا اسیکرونباخ مق یآلفا نیدست آمد. همچن

کل  یو برا 93/0و  90/0، 9۵/0 بیاضطراب و استرس به ترت
 نیا عتبار(. ا2003،  8یبه دست آمد )کرافورد و هنر 9۷/0 اسیمق
 1384در سال ، اصغری و سالاری یتوسط صاحب رانیدر ا اسیمق

 شد.  دییقرار گرفته و تأ یبررس مورد
 ،یافسردگ یبرا یدر نسخه فارس ها اسیرمقیز یدرون یهمسان

به دست آمد.  81/0و  ۷3/0، 81/0 بیاضطراب و استرس به ترت
 یو آزمون افسردگ یافسردگ اسیرمقیز نیب یهمبستگ نیهمچن
و  6۷/0اضطراب و آزمون اضطراب زانگ  اسیرمقی، ز۷0/0بک 

به دست  49/0ادراک شده  یدگیمون تنبا آز استرس اسیرمقیز
 نیکرونباخ ا ی(. آلفا1384، ، اصغری و سالارییآمد )صاحب

بخش  تیبه دست آمد که رضا82/0پرسشنامه در پژوهش حاضر 
 است.

-ها واکسن کووید دانش، نگرش، کاربست و نگرانی ةپرسشنام

                                                           
6. Depression Anxiety Stress Scale 

7. Carra 

8. Crawford & Henry 
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19 (KAPC-39)1 -  این پرسشنامه توسط کومری و همکاران

طراحی  19-برای سنجش میزان پذیرش واکسن کووید( 2021)

سؤال است. قسمت اول  39این پرسشنامه دارای شده است. 

پرسشنامه شامل اطلاعات جمعیت شناختی و یک سؤال درباره 

-دریافت واکسن است. قسمت دوم درباره اطلاعات واکسن کووید

و منبع اطلاعات آن است. همچنین برای ارزیابی نگرش،  19

 19-ها( افراد درباره واکسن کووید و نگرانی )موانع و محرک درک

(. در 1400مواردی قرار داده شده است )خیر آبادی و همکاران، 

 یال براؤس ۵دانش،  اسیال در رابطه با مقؤس 10پرسشنامه  این

 یال براؤس 6و  نیتمر اسیمق یال براؤس 10نگرش،  اسیمق

دانش عبارت  اسیالات مقپاسخ سؤ یها نهیگز. بود ینگران اسیمق

( و 0)کد= «را ندارم طیشرا» (2)کد= «شرایط را دارم»بودند از 

 اسیمق یها رسشپبه پاسخ  یها نهی(. گز1)کد= «دانم ینم»

« کاملاً موافقم»عبارت بودند از  ها یو نگران درکنگرش، 

(، 3)کد=« نه موافقم و نه مخالف»(، 4)کد=« مموافق» ،(۵)کد=

 .  (1)کد= «به شدت مخالفم»و  (2)کد= «مخالفم»

/. 86میزان آلفای کرونباخ در پژوهش کومری و همکاران 

دهنده همسانی درونی مناسب است گزارش شده که نشان

در مطالعه خیرآبادی و همکاران  .(2022)سلیمانی و همکاران، 

/. به دست آمد. آلفای کرونباخ در 84( نیز آلفای کرونباخ 1400)

 .محاسبه شد 86/0این پرسشنامه  پژوهش حاضر برای

 

 هایافته

های فراوانی و درصد به منظور توصیف  در این مطالعه از شاخص

های میانگین و انحراف معیار برای  متغیرهای کیفی و از شاخص

های کمی استفاده شد. با توجه به نرمال بودن توزیع   توصیف متغیر

 یو برا2یساختارمعادلات  یمدلساز لیاز تحلها  نمرات پرسشنامه

تحلیل  استفاده شد.  3در مدل از آزمون سوبل یانجیاثر م یبررس

و مدلسازی معادلات  24نسخه  SPSSآماری توسط نرم افزار 

اجرا شد. سطح معنی  24نسخه  AMOSساختاری با نرم افزار 

 در نظر گرفته شد. 0۵/0داری آماری در مطالعه حاضر 

زن  2۵۷( و ٪ 24/0مرد ) 81نفر شامل  388در مطالعه حاضر 

                                                           
1. Knowledge, acceptance and perception on COVID-19 

vaccine 

2 . Structural Equation Modeling 

3  .  Sobel Test 

( شرکت کردند. میانگین و انحراف معیار سنی شرکت ٪ ۷6/0)

سال بود.  60تا  18سنی  ةسال در دامن 31/28±08/11کنندگان 

تر از لیسانس و  کنندگان پایین شرکت درصد 4/3۵مدرک تحصیلی 

نیز دارای مدرک کارشناسی و بالاتر بوده بودند. شغل  ٪ 6/64

دولتی و درصد  4/10آزاد،  درصد 9/18جو، دانشدرصد  6/3۷

کنندگان در مطالعه  در بین شرکت. اند نیز بیکار بودهدرصد  2/33

 درصد 3/۵اما  .اند واکسن کرونا را تزریق نکرده درصد ۵/6حاضر، 

نیز  درصد۵/11سه دوز و  درصد 8/40دو دوز و  8/3۵یک دوز، 

 .اند هر چهار دوز را تزریق کرده

حاضر نشان داد که اضطراب، افسردگی، استرس نتایج مطالعه 

(، P<001/0و  r+=368/0) گرایی های شخصیتی برون با ویژگی

( و گشودگی به تجربه P<001/0و  r+=224/0شناسی ) وظیفه

(3۵9/0=+r  001/0و>Pارتباط مثبت و معنی  )  .دار دارد

لفه گشودگی به تجربه ؤهمچنین پذیرش واکسن تنها با م

(1۷6/0-=r  001/0و>Pارتباط معکوس و معنی )  دار نشان داد

 .(1 ل)جدو

های  نتایج نشان داد که اضطراب، افسردگی، استرس بر ویژگی

( اثر مثبت و بر مقاومت یا P<001/0و  β=41/0شخصیتی )

 دار ( اثر معکوس معنیP=013/0و  β=-1۵/0پذیرش واکسن )

های شخصیتی بر مقاومت یا پذیرش  همچنین ویژگی دارد.

 ( اثر معکوس و معنی داری دارد.P=021/0و  β=-13/0واکسن )

های  نتایج آزمون سوبل نیز نشان داد که متغیر ویژگی 

( را در رابطه P=038/0تواند نقش میانجی ) شخصیتی می

ه اضطراب، افسردگی، استرس بر مقاومت یا پذیرش واکسن داشت

ه تی بهای شخصی (. بر این اساس ویژگی1 شکلو  2 )جدول باشد

کل تغییرات و  درصد 1/28عنوان متغیر میانجی به میزان 

از تغییرات مدل را  درصد۷1 /9اضطراب، افسردگی، استرس نیز به 

 .کنند تبیین می

یک  توان هر یبراساس مدل معادلات ساختاری ایجاد شده، م

های شخصیتی را نیز در رابطه اضطراب،  های ویژگی لفهؤاز م

بندی کرد.  افسردگی، استرس با مقاومت یا پذیرش واکسن، اولویت

شناسی و گشودگی به تجربه بالاترین  مدل نشان داد که وظیفه

ترین اولویت را در بین  پذیری پایین اولویت و خوشایندی و تهیج

 .(1 شکلو  2 اند )جدول داشتههای شخصیتی  ویژگی
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 یتیاستاندارد شخص یاسترس و مولفه ها ،یواکسن، اضطراب، افسردگ رشیپذ نیخلاصه اطلاعات ارتباط ب. 1جدول 

 

 خلاصه نتایج معادلات ساختاری با بررسی متغیر میانجی ویژگی های شخصیتی. 2جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

حراف نا میانگین ویژگی های شخصیتی  

 معیار
صداقت

 تواضع -

برون  پذیری تهیج

 گرایی

گشودگی  شناسی وظیفه خوشایندی

 به تجربه

تردید/ 

مقاومت یا 

پذیرش 

 واکسن

همبستگی 

 پیرسون

108/0- 038/0- 093/0- 069/0- 09۵/0- 1۷6/0- ۷۵/46 89/9 

معنی داری 

P 1 

049/0 483/0 090/0 208/0 083/0 001/0 

اضطراب، 

، افسردگی

 استرس

همبستگی 

 پیرسون

063/0 000/0 368/0 030/0 244/0 3۵9/0 ۷8/8 40/9 

 <001/0 <001/0 ۵82/0 <001/0 993/0 2۵0/0 معنی داری

  42/11 41/12 26/11 38/10 0۷/12 8۷/11 میانگین

 ۷9/2 4۵/2 28/2 32/2 46/2 63/2 انحراف معیار

ضریب  

 استانداردشده

β 

 ضریب

B 

 انحراف استاندارد

S.E. 

 معنی داری

P 

های  ویژگی ←، افسردگی، استرس راباضط
 شخصیتی

41/0 06/0 01/0 001/0> 

مقاومت یا  ←اضطراب، افسردگی، استرس 
 پذیرش واکسن

1۵/0- 16/0- 06/0 013/0 

مقاومت یا پذیرش  ←های شخصیتی  ویژگی
 واکسن

13/0- 04/1- 4۷/0 021/0 

ی ها ویژگی
 شخصیتی

 - - 00/1 48/0 تواضع-صداقت

 <001/0 14/0 ۵۵/0 29/0 پذیری تهیج

 <001/0 1۵/0 92/0 ۵1/0 گروایی برون

 <001/0 13/0 ۵8/0 32/0 خوشایندی

 <001/0 19/0 33/1 69/0 شناسی وظیفه

 <001/0 21/0 40/1 64/0 گشودگی به تجربه

 P=038/0و  Sobel Statistic=-08/2 آزمون سوبل )اثر متغیر میانجی(
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 های شخصیتی )ضرایب استاندارد شده( مدل معادلات ساختاری با اثر میانجی ویژگی. 1 شکل

 

 گیری و بحث نتیجه
های  گر ویژگی تعیین نقش میانجی ژوهش حاضرهدف از پ

شخصیتی در رابطه بین میزان پذیرش واکسن کرونا و اضطراب، 

که   فرضیهاین  ،های پژوهش نشان داد یافتهافسردگی، استرس بود. 

 میزان پذیرش واکسن کرونا با اضطراب، افسردگی و استرس رابطه

دگی، استرس اثر در واقع، اضطراب، افسر .شد تقریباً تأیید ،دارد

و معناداری بر میزان پذیرش واکسن دارد. البته نتیجه این معکوس 

ر واقع، وحدانی و باشد. د ها همسو نمی پژوهش با برخی پژوهش

و همکاران  2( و بندو2022و همکاران ) 1نازلی (؛1401همکاران )

 نتایج متفاوتی گزارش کردند.  (2021)

رس بیشتری از کرونا داشته ا بیان کردند که هرچه افراد ته آن

ها افزایش پیدا کند، میزان  ند و با این واسطه اضطراب آنباش

در آنان بالاتر است. در مقابل نتایج  19-پذیرش واکسن کووید

( نشان داد، افزایش افسردگی 2021و همکاران ) 3پژوهش پرلیس

به واسطه تفسیرهای نادرست از واکسن منجر به کاهش پذیرش 

تواند ناشی از نوع ابزار  ها می شد. این تفاوت 19-دواکسن کووی

 گیری و همچنین تفاوت در گیری، حجم نمونه و نوع نمونه اندازه

 ها باشد. از طرفی سطح اضطراب و علت اضطراب افراد  فرهنگ

                                                           
1. Nazlı  

2. Bendau  

3. Perlis 

 

متفاوت است. شاید در برابر چنین موضوعی که جان افراد به خطر 

 طراب عمل کنند.یشتر راغب باشند که در جهت اضافتد، ب می

های  یافته دیگر پژوهش نشان داد،  این فرضیه که ویژگی

شخصیتی با اضطراب، افسردگی، استرس رابطه دارند، تأیید شد. 

بشارت قراملکی،  (؛2011)های ابستراپ و همکاران  پژوهش

(، این یافته را 1400( و قربانی و همکاران )2013)خانجانی و باباپور 

( بیان کردند 2011واقع، ابستراپ و همکاران )کنند. در  تأیید می

شناسی با استرس رابطه  پذیری و وظیفه گرایی، توافق میان برون

پذیر مهربان و همدل و بیشتر طالب  منفی وجود دارد. افراد توافق

حمایت اجتماعی هستند. همچنین در شرایط بیماری حمایت 

ربانی و کنند )ق برای دیگران فراهم میاجتماعی بیشتری را 

 (. 1400همکاران، 

در نتیجه اضطراب، افسردگی و استرس کمتری دارند. 

گرا هم روابط اجتماعی بالایی دارند و هیجانات  همچنین، افراد برون

(، 1400کنند )محمد زمانی و همکاران،  منفی کمتری را تجربه می

تر  ها پایین در نتیجه میزان اضطراب، افسردگی و استرس در آن

گرا چون نیاز به تخلیه  ها معتقدند افراد برون بته برخی یافتهاست. ال

هیجانی دارند چنانچه فرصت گفتگو و تخلیه هیجانی فراهم نشود، 

(. اما به 139۵رود )ذبیحی حصاری و رمضانی،  اضطرابشان بالا می

طور کلی این رابطه وجود دارد. از طرفی افراد با روحیه 
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روانی ه بالاتر نیز، در شرایط فشار شناسی و گشودگی به تجرب وظیفه

کنند و اضطراب کمتری دارند  زا بهتر خود را مدیریت می و آسیب

 (.1400)محمد زمانی و همکاران، 

یافته دیگر پژوهش نشان داد، این فرضیه که میزان پذیرش 

با اضطراب، افسردگی و استرس رابطه دارد،  19-واکسن کووید

آکار این یافته با پژوهش  و معکوس بود.تأیید شد. این رابطه معنادار 

1نیستیو کر یبورک
( همخوان 2022و همکاران ) 2یوان ،(2022) 

بود. در واقع، سطح بالای اضطراب، افسردگی و استرس با اخبار 

منفی بیشتر درباره واکسن همراه است. در نتیجه، افراد با پریشانی 

اومت کنند )یوان است در برابر تزریق واکسن مق روانی بالاتر ممکن

زا  (. در واقع، زمانی که افراد در شرایط استرس2022و همکاران، 

گیرند، سوگیری بیشتری نسبت به اطلاعات دارند.  قرار می

، مک هیو کنند )پکهام همچنین، به اطلاعات منفی بیشتر توجه می

(. این افراد در شرایط کرونا نیز به اطلاعات منفی 2013، 3و اتو

کنند و این باعث عدم  بیشتر توجه می 19-سن کوویددرباره واک

 شود. می 19-سن کوویدتمایل در پذیرش واک

های  یافته دیگر پژوهش نشان داد، این فرضیه که ویژگی

رابطه دارند نیز تأیید  19-شخصیتی با میزان پذیرش واکسن کووید

گشودگی به تجربه و های شخصیتی  شد. در واقع، میان ویژگی

و معناداری وجود  رابطه معکوس 19-ش واکسن کوویدمیزان پذیر

 کوب و همکارانها از جمله  دارد. این یافته با برخی پژوهش

( 2009و همکاران ) ۵( و ایواسا2016و همکاران ) 4پاندی ؛(2019)

به  یبه طور خاص، گشودگها بیان کردند،  همخوان نیست. آن

که به دنبال که افرادی را  است، تیشخص یبعد اساس کیتجربه  

ی وتازگی و تنوع هستند را شناخت ییبایز تیحساس ،یفکر یکنجکاو

دهند، متمایز  که یک روال ثابت و یکنواخت را ترجیح می یکسان از 

 کند.  می

، ی گشودگی بالاتری به تجربیات جدید دارندافراد در واقع،

                                                           
1. Acar-Burkay S, & Cristian 

2. Yuan  

3. Peckham, McHugh & Otto 

4. Pandhi 

5. Iwasa   

ی که افراد یدارند، در حال یو ذهن یرفتار یریپذ به انعطاف لیتما

و با  تر بسته یمعمولاً افرادتری دارند،  شودگی به تجربه پایینه گک

ها و چیزهای آشنا را  تر هستند. همچنین، مکان کنجکاوی پایین

(. در نتیجه، باید افرادی که 2021، 6دهند )مو و همکاران ترجیح می

گشودگی به تجربه بالاتری دارند بیشتر در جهت حفظ سلامتی 

را بپذیرند.  19-ت جدید همچون واکسن کوویدکنند و تجربیا اقدام 

اما، در این پژوهش نتایج معکوس شد. در واقع، پژوهش ما نشان 

که گشودگی بیشتری به تجربیات جدید دارند، بیشتر در داد افرادی 

 کنند.  مقاومت می 19-مقابل پذیرش واکسن کووید

به ها مربوط  باشد که، این پژوهشتواند این  علت این یافته می

د در شرایط کرونا به دلیل میزان شرایط غیر از کروناست. شای

شود و  اطلاعات متفاوتی که درباره تأثیرات واکسن منتشر می

افزایش حجم ابهامات ذهنی، افراد با گشودگی بالا به تجربه نیز در 

 برابر پذیرش واکسن تا حدی مقاومت کنند.

ی در رابطه های شخصیت ویژگییافته دیگر پژوهش نشان داد، 

میزان پذیرش واکسن کرونا با اضطراب، افسردگی و استرس  بین

 کوب و همکاران پژوهشدر د. کنن گر را ایفا می نقش میانجی

در این  ما ماا؛ بودگر پرداخته نشده  به بررسی نقش میانجی (2019)

سی های شخصیتی را هم برر گر ویژگی پژوهش نقش میانجی

  ایم. کرده

ور تبیین کرد که، افرادی که به اید بتوان اینطاین یافته را ش

واسطة شرایط کرونا حجم بیشتری از اضطراب، افسردگی و استرس 

 19-کنند، بیشتر در برابر پذیرش واکسن کووید را تجربه می

کنند. اما این مقاومت در اشخاص مختلف بر اساس  مقاومت می

ی که توافق های شخصیتی آنان متفاوت است. در واقع، افراد ویژگی

پذیری بالاتری دارند، طالب کمک به دیگران و دلسوز هستند. در 

نتیجه، در شرایط شیوع کرونا برای حفظ جان خود و دیگران 

استرس بالاتری دارند. اما در برابر پذیرش واکسن کمتر مقاومت 

 کنند.  می

مستعد تری دارند، پذیری منفی بالا همچنین، افرادی که تهیج

                                                           
6. Mo  
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. با این اب و افسردگی هستندنات منفی مثل اضطرهیجا  تجربه

تر  در بین مردم فراوان 19-حال، زمانی که پذیرش واکسن کووید

افراد تر هستند. از طرفی،  شود، نسبت به تزریق واکسن راغب

های خود را با دیگران بیشتر در  ها و ناراحتی گرا افکار، دلواپسی برون

ری درخصوص افکار خود های بیشت گذارند و بازخورد میان می

کنند  که تجربه می و افسردگی میزان اضطراب . بنابراین،گیرند می

به واسطه این بازخوردها و استفاده کمتر از خطاهای شناختی، نسبت 

  (.1400به افراد دیگر کمتر است )محققی و همکاران، 

میزان پذیرش بیشتری د بایگرا  بنابر دلایل ذکر شده افراد برون

داشته باشند. اما در این پژوهش نشان  19-کوویدواکسن  نسبت به

داده شد که برونگرایی با میزان پذیرش واکسن رابطه معکوس دارد. 

( همخوان است. البته 2023) 1این یافته با پژوهش باکر و مرکلی

این یافته به دلیل شناختی که از برونگراها داریم، عجیب است. اما 

توانند در رابطه بین میزان  یتی میهای شخص به طور کلی، ویژگی

پذیرش واکسن و اضطراب، افسردگی، استرس نقش میانجی را ایفا 

 کنند. 

از جمله روبرو بوده است. هایی  محدودیت بااین پژوهش البته، 

صرفاً در میان آن دسته از بزرگسالان شهر تهران که به که  این

در نتیجه  اند انجام شده است. در داشته فضای مجازی دسترسی

همچنین  .تعمیم این نتایج به کل جامعه باید احتیاط لازم انجام شود

هایی که افراد تجربه کرده  به دلیل بار روانی این بیماری و سوگ

بودند، برخی افراد تمایلی به یادآوری آن دوران نداشتند. در نتیجه، 

در پژوهش شرکت نکردند. بنابراین برخی، از اطلاعات در دسترس 

 قرار نگرفت. ما

های دیگر نیز انجام  شود این پژوهش در استان پیشنهاد می

هایی که در شرایط کرونا در دسته قرمز قرار  شود. مخصوصاً، استان

به بیماری و تبعات روانی بیماری در آن  ابتلاء داشتند و میزان 

مصاحبه در کنار بیشتر بوده است. نکته مهم دیگر استفاده از 

آنلاین بوده،  در حقیقت، چون پرسشنامه به شیوة .پرسشنامه است

در نتیجه ممکن است آزمودنی حالات روانی خود را به خوبی 

                                                           
1. Baker & Merkley  

گزارش نکرده باشد. بنابراین، لازم است با انجام مصاحبه با افراد، 

 تری به دست آورد. اطلاعات دقیق

های  شود این پژوهش با افرادی که نشانه همچنین پیشنهاد می

توجهی دارند نیز انجام شود و نتایج آن به عنوان مکمل  بلبالینی قا

پژوهش فعلی استفاده شود. همچنین، استفاده از این پژوهش همراه 

با مصاحبه برای کودکان و نوجوانانی که واجد شرایط واکسن بودند 

ها، حاضر به استفاده از واکسن نشدند، نیز  اما به دلیل ترس خانواده

یدی در بر داشته باشد. در نهایت، پیشنهاد تواند اطلاعات مف می

های آموزشی تدوین شود که در رابطه با علت  شود برنامه می

ها صحبت شود و راهکارهایی برای  های بیماری و اضطراب  استرس

 .پیشگیری و مدیریت این بحران در اختیار عموم قرار گیرد
 

 

 ملاحظات اخلاقی

کنندگان  و با شرکت این پژوهش ملاحظات اخلاقی خاصی نداشت

 اند. با رضایت پاسخ داده

 

 سپاسگزاری

از همة بزرگوارانی که در انجام این پژوهش ما را یاری کردند، کمال 

 .تشکر را داریم
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