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 چکیده
کرونا همه  روسیابتلا به و وعیش یکنون طیتوجه به شرا با مقدمه:

ن، در خانه آروش شکست  نیدانند که بهتر یو همه مردم م نیمتخصص
 ازین یدیجد یراستا ماندن در خانه به سبک زندگ نیماندن است. در هم

نکنند، ممکن  تیرا رعا دیجد یکه اگر افراد نکات سبک زندگ اردد
با  کاهش کیفیت زندگی آنان شود، بنابراین پژوهش حاضرباعث است 

هدف ساخت، اعتباریابی و رواسازی مقیاس سبک زندگی در زمان 
مطالعه حاضر یک  :روش .گیری ابتلا به ویروس کرونا طراحی شد همه

نفر از ساکنین  053بر روی  بود و مطالعه توصیفی از نوع همبستگی
 .اجرا شداخوان اینترنتی طریق فر مرد( از 053زن و  033) شهر تهران

با استفاده از آلفای کرونباخ و تحلیل عامل اکتشافی با استفاده از  ها داده
 جینشان داد که نتا جینتا :ها یافته .شد وتحلیل یهتجز Spss-24 افزار نرم
سبک زندگی سالم و سبک عامل  0وجود  انگریب یاکتشاف یعامل لیتحل

 نییکل را تب انسیدرصد وار 6/03 درمجموعکه زندگی شاد بود 
 کرونباخ یپرسشنامه با استفاده از آلفا ییایپا بیضر نید. همچننکن یم

سبک  عواملو  (=α 77/3) اسیکل مق یمطلوب برا ییایاز پا یحاک
نمرات بود. ( =α 10/3( و سبک زندگی شاد )=α 70/3زندگی سالم )

رسشنامه بر اساس و کل پ ها عاملاستاندارد محاسبه و دامنه نمرات 
 .نمرات استاندارد به سه دامنه ضعیف، متوسط و قوی تقسیم شد

 تیاز کفا شده یطراحپژوهش حاضر نشان داد که ابزار  :گیری نتیجه
ی آینده مورد استفاده قرار ها در پژوهش دتوان یاست و مرخوردار لازم ب
یی ایپا از یرانیا یها در نمونهو این مقیاس برای سنجش این سازه  گیرد

 .برخوردار استکافی  ییروا و
 

 .01-سبک زندگی، قرنطینه خانگی، کووید واژگان کلیدی:

 
 

 

Abstract 
Objective: considering the current coronavirus disease 
pandemic, all experts and people know that the best way to 
prevent it is to stay at home. In this regard, staying at home 
requires a new lifestyle, and if people do not follow the 
principals of this new lifestyle, it may reduce their life quality. 
Dealing with this issue, this study is to develop, validity and 
validated lifestyle scale during coronavirus disease pandemic. 
Method: The present study was a descriptive-correlational study 
and a researcher-made questionnaire was administered to 350 
(200 women & 150 Men) residents of Tehran through online 
recall. Data were analyzed using Cronbach's alpha and 
exploratory factor analysis using SPSS-24. Findings: The 
results showed that based on reliability coefficient of the 
questionnaire and Cronbach's alpha, reliability of the whole 
scale (α = 0.77) and each of the factors healthy lifestyle (α = 
0.73) and happy lifestyle (α = 0.81) were desirable. In addition, 
the results of exploratory factor analysis indicated the existence 
of two factors of healthy lifestyle and happy lifestyle, which 
explained of 34.6% of the total variance. The standard scores 
were calculated and the range of scores of the questionnaire 
factors and total score was divided into three domains: mild, 
moderate, and severe. Conclusion: This study showed that the 
designed tool has the required adequacy and can be used in 
future research. This scale has acceptable reliability and 
validity to measure this construct in Iranian samples. 
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 مقدمه

 بیماری را با نام تازگی به 0سازمان جهانی بهداشت

–nCoV0301  ،معرفی کرده استn  به معنی

 .باشد می 0به معنی کروناویروس CoVجدید و 

 خانواده 010-یا کووید 0301-کرونا ویروس

 بیماری از که هستند ویروس ها از بزرگی

 شدیدتر های بیماری تا گرفته سرماخوردگی

و سندرم حاد  3خاورمیانه تنفسی سندرم همانند

شود )سازمان جهانی  را شامل می 5تنفسی

 کرونا بیماری یریگ همه. (0303بهداشت، 

به سرعت در  0301ام دسامبر سال  1از ویروس 

)پائولس، مارستون و چین گسترش یافت 

گیری این بیماری از  (. دامنة همه0303، 6فائوسی

 استان چین و سپس به 00شهر ووهان به 

که  یا گونه بهکشورهای دیگر نیز گسترش یافت 

اکثر کشورها درگیر این بیماری جدید شدند 

(. 0303)بیانیه سازمان بهداشت جهانی، فوریه 

 01در شیوع این بیماری در ایران برای اولین بار 

 بهی دو مورد آلوده احتمال بود که( 0303) هیفور

 دولت هیفور 01و در گزارش شد  کروناویروس

دو مورد احتمالی مبتلا به  نیکرد که ا دییتأ رانیا

کروناویروس بودند و نتیجه آزمایش آنان مثبت 

 طبق ( بر0303) مارس 01تاریخ  دراعلام شد. 

مبتلا، نفر  01337،ایران وزارت بهداشت گزارش

نفر متأسفانه به خاطر  0031نفر بهبود و  5111

، 7این بیماری درگذشتند )ستاد مرکزی کرونا

                                                           
1. World Health Organization 

2. Coronaviruses (CoV) 

3. COVID-19 

4. MERS-CoV 

5. SARS-CoV 

6. Paules CI, Marston HD, Fauci 

7. Corona National Headquarters 

تا  فیاز خف روسیو نیا یماریعلائم ب(. 0303

عفونت  یها است. علائم و نشانه رییمتغ دیشد

وو و ت )شامل تب، سرفه و مشکل در تنفس اس

ممکن است  گریعلائم د(. 0337، 1مک کوگان

، اسهال، گلودرد، از ی، درد عضلانیخستگشامل 

 زمانباشد.  و درد شکم حس بویایی رفتن نیب

ض شروع علائم به طور قرار گرفتن در معر

 نی، اما ممکن است بتاسحدود پنج روز معمول 

، 1نگیریباشد )شرروز در نوسان  03دو تا 

0303.) 

 03شیوع ناگهانی کرونا از چین به بیش از 

 یژهو بهکشور، شوکی برای جامعه جهانی و 

 بوده جهان سراسر در بهداشت گذاران یاستس

بسیار از کرونا ویروس  یجادشدهاشوک است. 

 از دسته همین مشابه موارد از تر قوی و تر گسترده

، 03امل سندرم حاد تنفسیش که ها ویروس

در  00و آنفلوانزای خوکی 00آنفلوانزای پرندگان

با توجه به قدرت شیوع و . بود گذشته های سال

 3انتقال بیماری، سازمان بهداشت جهانی در 

( وضعیت اضطراری اعلام و توصیه 0303فوریه )

این بیماری را از  فرد فردبهد تا کشورها انتقال نمو

طریق کاهش تماس افراد بخصوص افراد مبتلا و 

گسترش جهانی آن را کنترل  بیماران کاهش داده و

نمایند )بیانیه سازمان بهداشت جهانی، ژانویه 

(. متأسفانه این روش به تنهایی کارساز نبود 0303

علاوه بر  و تعداد فزایندة مبتلایان نشان داد که

                                                           
8. Wu. McGoogan 

9. Schirring 

10. Severe acute Respiratory Syndrome 

11. bird flu 

12. swine flu 
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 0011(، بهار 00نشریه علمی روانشناسی سلامت، سال نهم، شماره اول )پیاپی 

  

 

بیماران، تعداد زیادی از ناقلان بدون علامت نیز 

در جامعه حضور دارند. این امر موجب شد تا 

برخی مناطق مجبور به انجام قرنطینة کامل )مانند 

های پیشگیری  چین و ایتالیا( و یا اجرای مراقبت

در سطح کلان و ملی )مانند ایران، امارات، کره 

تی کل کشور شدند جنوبی( در شهر، استان یا ح

در این وضعیت  (.0011نیا،  علیزاده فرد و صفاری)

بهترین حالت توصیه به ماندن در خانه بود 

و  0؛ چن0303)سازمان جهانی بهداشت، 

( که این حالت هم به شدت 0303همکاران، 

دهد.  سبک زندگی افراد را تحت تأثیر قرار می

 یساختارها ،یبحران طیدر شرابدیهی است که 

 گردد یم یدچار آشفتگ یزندگ یو فرد یتماعاج

 نهیدر دوران قرنط، (0303 ،0یسلیو و نی)راب

فرد مختل شده و در  یروال زندگی نیز خانگ

اهمیت و ضرورت تحقیق و بررسی سبک  جهینت

زندگی افراد در این دوران بیش از بیش مشخص 

شود. توصیه به انزوای اجتماعی و به عبارتی  می

با پیامدهایی همراه است از جمله قرنطینه خانگی 

تحرکی، افزایش وزن و ابتلا به چاقی و  بی

 -های همراه آن، همچنین اختلالات روانی بیماری

و  0اجتماعی از جمله افسردگی و اضطراب )فریا

تواند،  (. اضطراب و استرس می0303همکاران، 

سیستم ایمنی بدن را تضعیف کند و افراد را در 

 پذیر آسیباز جمله ویروس کرونا ها  مقابل بیماری

(. افزایش 0301، 3سازد )یانگ، وی و چن

احساس تنهایی، کاهش حمایت اجتماعی، کاهش 

امید به زندگی )شیگمورا، اورسانو، مورگانستین، 

                                                           
1. Chen 

2. Rubin, Wessely 

3. Ferreira 

4. Yang, Wei, and Chen 

(؛ احساس ترس و 0303، 5کوراساوا، بندیک

( نیز در شرایط 0303نگرانی )رابین و ویسلی، 

 15شینه مطالعاتی مشابه دیده شده است. طبق پی

درصد عوامل مؤثر بر سلامتی را فاکتورهای 

اکبری دهکردی  )علی دهد روانشناختی تشکیل می

مشخص است  آنچهبنابراین  (.0303و همکاران، 

سبک  01- دیکوو روسیو وعیبا وجود و ش

کس  چیکرده است که ه دایپ رغییهمه ت یزندگ

 ،7؛ جونز0303، 6کرد )پان ینمآن را  بینی یشپ

در این خصوص تعریف سبک زندگی (. 0303

اذهان را ( 0111) یسازمان بهداشت جهانتوسط 

روش  کسبک زندگی ی: کند مجدد جلب می

که  است با الگوهای رفتاری مشخص یزندگ

 یهای شخص یژگیو نیتحت تأثیر اثر متقابل ب

 یطیمح یزندگ طیو شرا یاجتماع های فرد، تعامل

نشان  فیتعر نی. اردداقرار  یاجتماع -و اقتصادی

به گونه ای  دیدهد که الگوهای رفتاری با می

 یطیمح طیو شرا یاجتماع راتییمداوم با تغ

دهد،  نشان می نیهمچن فیتعر نی. اابندیانطباق 

 قیاقدامات در جهت بهبود سلامت که از طر

 یسبک زندگ رییبرای تغ مردمتوانمند ساختن 

ردی، بلکه نه تنها در سطح ف دیشود، با دنبال می

 ایکه بر رفتار  یزندگ طیدر سطح جامعه و شرا

در این باشد.  زیتأثیرگذار است ن یسبک زندگ

و درمان  یدر سبک زندگ رغییتخصوص توجه و 

، اهمیت دارد یقابل توجه یایمزا که آن قیاز طر

و  1اهوی؛ س0303و همکاران،  1نگری)ام کند پیدا می

                                                           
5. Shigemura, Ursano, Morganstein, Kurosawa, 

Benedek 

6. Pan 

7. Jones 
8. Amminger 

9. Sidhu 
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سبک  راتییاز تغ یاریبس(. 0331همکاران، 

 ،دهد را کاهش می یروان بینه تنها آس یزندگ

 زیرا ن یو روان یسلامت جسمان ،توانند یبلکه م

(. امروزه 0303و همکاران،  0یکنند )راج تیتقو

ها  درصد بیماری 73اعتقاد بر این است که بیش از 

با سبک زندگی فرد ارتباط دارند.  یا گونه به

ور مستقیم یا ط به ها بیماریبسیاری از  که یطور به

شوند، یا  غیرمستقیم از شیوه زندگی فرد ناشی می

حداقل آنکه شیوه زندگی در تشدید یا دوام آنها 

تابرت، کلارک و ؛ 0331، 0نقش دارد )موهان

 (.0337، 0اسمیت

 ،یماریب نیا عیسر وعیبا توجه به شبنابراین 

 به کمک یبرا قاتیانجام تحق د،رس یبه نظر م

مقابله  یراهکارها یژهو بهو  یرمایب نیا ییشناسا

تواند به بهبود  یاست و م یضرور یامر آنبا 

. مردم و سلامت جامعه کمک کند یزندگ تیفیک

های محدودی در حوزه بیماری ویروس  پژوهش

کرونا در ایران انجام شده است که البته شایان 

 یسیع ،یدهکرد یاکبر یعلتوجه است. از جمله 

 یفیک یا مطالعه ی( ط0303گلو )بزاده و آقاجان

عواقب  01-دینشان دادند که افراد مبتلا به کوو

کنند که باعث  یرا تجربه م یمنف اجتماعی –یروان

 یامدهایآنها شده است. پ یزندگ تیفیکاهش ک

 نیکه در ا روسیکروناو یماریب یروانشناخت یمنف

از: ترس از  عبارتند ،استپژوهش گزارش شده 

 یها تیکاهش فعال و اضطراب، یمرگ، افسردگ

، احساس طرد توسط جامعه، کاهش یاجتماع

برچسب مبتلا ارتباط مؤثر با خانواده و جامعه و 

                                                           
1. Raji 

2. Mohan 

3. Taubert, Clark & Smith 

 این یفرد و صفار زادهیعل شدن به این بیماری.

نشان دادند که اضطراب  یا مطالعه یطنیز ( 0011)

 ی( و همبستگیمنف صورت بهکرونا ) یماریب

مثبت(  صورت بهکرونا ) یماریاز ب یناش یاجتماع

توانند آن را  یدارد و م یهمبستگ یبا سلامت روان

دهندة بروز اثرات  نشان جینتا نی. اکنند ی نیب شیپ

 نهیدر زمان قرنط یاجتماع - یروان یمثبت و منف

 نیدر تدو یکاربرد حاتیتلو یبوده و دارا

کرونا  یماریب یریگ مداخلات بحران در زمان همه

پور و عبدالله  یعل ،یپور، قدم یعلهمچنین است. 

 یابیبا هدف اعتبار یا مطالعه ی( ط0011زاده )

 انیکرونا ب یماریاضطراب ب اسیمق یمقدمات

اضطراب کرونا با دو عامل علائم  اسیکردند که مق

از اعتبار  یرانیدر جامعه ا یو علائم روان یجسمان

از آن  توان میبرخوردار است و  یمطلوب ییو روا

و معتبر جهت سنجش  یعلم ابزار کی نوانبه ع

در استفاده نمود.  روسیاضطراب کرونا و

توان اشاره  خارجی نیز می های پژوهشجدیدترین 

که  نیآنلا ینظرسنج کی ی( ط0303پان )کرد که 

استان  06و  نیبزرگ چ یاز شهرها دانشجو 13

که  کند میاشاره  شرکت کردند، گرید

ده از بسیاری موارد از جمله استفا کنندگان شرکت

های مجازی را از پیامدهای مثبت و  آموزش

مواردی از جمله احساسات منفی و اضطراب را از 

پیامدهای منفی قرنطینه خانگی اعلام کردند. 

در پژوهشی در نیز ( 0303) 3لایو آو کومِدِزین

-کووید یماریدر طول ب ها یلیپینیفمورد هراس 

 رد یرفتار اجتنابهراس و  نیکه ب دادندنشان  01

 راسهای ه بین نشانه ی عمومی، همچنیناه مکان

                                                           
4. Nicomedes & Avila 

161 



 

 0011(، بهار 00نشریه علمی روانشناسی سلامت، سال نهم، شماره اول )پیاپی 

  

 

رابطه  01-بیماری کوویدض و قرار گرفتن در معر

پژوهش دیگری توسط  وجود دارد. داری معنی

( به منظور 0303) 0لییو، چِن، وو، لین، وانگ و پان

بر اضطراب  نیآرامش پیشرونده عضلا تأثیرتعیین 

جام ان 01-افراد مبتلا به کوویدو کیفیت خواب 

نمره اضطراب  نیانگیم ،نشان داد جینتاشد که 

 نیدر ا؛ معنادار بود یپس از مداخله از نظر آمار

 با گروه کنترل سهیدر مقا گروه آزمایش پژوهش

 تیفیکاهش و ک روز، سطح اضطراب 5عد از ب

بنابراین با بررسی ؛ بهبود یافتاین افراد خواب 

پیشینه مطالعاتی ضرورت داشتن مقیاسی جهت 

سنجش وضعیت افراد در زمان قرنطینه خانگی 

ابزارهایی در حیطه  دارای اهمیت است. تاکنون

های تنفسی ساخته شده است از جمله  بیماری

ی تنفس مارانیب یزندگ تیفیپرسشنامه کتوان به  می

پرسشنامه ؛ (0301، و همکاران 0ورایآ)

 0مورنو-والروی )مزمن تنفس مارانیب یخودکارآمد

 اشاره کرد. (0303، و همکاران

 افرادبرای اینکه توان بیان کرد،  می مجموع در

انجام  یخوب بهبتواند کارکردهای اصلی خود را 

د. ند، لازم است امنیت و آرامش داشته باشنده

واقعیت این است که در فرایند چرخه زندگی 

آید که آرامش را هر  مسایل و مشکلاتی بوجود می

کند. تغییر و  چند برای مدت کوتاهی سلب می

تحولاتی که به لحاظ اقتصادی، اجتماعی و 

و نهاد خانواده  د،یآ یدر جوامع بوجود م یفرهنگ

 ،3ترزیدهد )ر را تحت تأثیر قرار می زندگی افراد

. از (0013از عنایت و همکاران،  نقل ؛ به0333

                                                           
1. Liu, Chen, Wu, Lin, Wang & Pan 

2. Ayora 

3. Valero-Moreno 

4. Ritzer 

 وستاریپ کیسالم روی  یسبک زندگطرفی 

رحله از قرار دارد و رفتار سالم در هر م یتحول

کنش مناسب تأثیر  و تحول یبر توال یزندگ

( که لازم 0330، 5هر و مایرز )لاک،گذارد  یم

شود، مطابق با تحولات بوجود آمده تغییراتی  می

سبک  یابیبا ارزهم در سبک زندگی داد، از طرفی 

و  یفرد های یتموفق زانیتوان م یافراد م یزندگ

و  یابیمورد ارز یآنان را در زندگ یاجتماع

طور که  . همان(0335، 6قرار داد )کوکرهام یبررس

بررسی پیشینه مطالعاتی نشان داده است، تاکنون 

هیچ مقیاسی جهت سنجش سبک زندگی در زمان 

گیری یک بیماری طراحی و ساخته نشده  همه

است، لذا پژوهش حاضر سعی دارد با طراحی 

گیری ابتلا به  مقیاس سبک زندگی در زمان همه

و بررسی خصوصیات  01-وویدویروس ک

آن قدمی مؤثر در جهت سنجش  یسنج روان

وضعیت زندگی افراد در این شرایط بحرانی 

بررسی  بنابراین هدف مطالعه حاضر؛ داشته باشد

مقیاس سبک زندگی در  یسنج روانخصوصیات 

 .بود 01-گیری ابتلا به ویروس کووید زمان همه

 

 روش

، از نظر پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی

گردآوری اطلاعات پیمایشی و از نظر 

از نوع آزمون سلزی به حساب  یشناس روش

آید که در قالب یک طرح پژوهش توصیفی از  می

در این جامعه آماری نوع همبستگی اجرا شد. 

پژوهش شامل کلیه افراد ساکن در شهر تهران 

نفر از  053نمونه پژوهش عبارت است از  .بودند

                                                           
5. Locke, Myers, Herr 

6. Cockerham 
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نفر( واجد شرایط  053)و مردان  نفر( 033) زنان

سال، همچنین کسانی که  35تا  07)افراد بین 

دسترسی به اینترنت و با فضای مجازی آشنا 

با توجه . سکونت دارندشهر تهران  که در بودند(

به شرایط موجود، پرسشنامه به صورت اینترنی 

تهیه و در فضای مجازی منتشر و افرادی که تمایل 

داشتند، پرسشنامه را تکمیل  به شرکت در پژوهش

لازم به توضیح است که بعد از و ارسال کردند. 

 یها پرسشنامهو حذف  ها پرسشنامهبررسی 

در مورد  نفر رسید. 003مخدوش حجم نمونه به 

( با توجه 0115) 0حجم نمونه بریانت و بارلوند

به گویه هایی که قرار است، ساختار عاملی آن 

نفر حجم  5ویه حداقل بررسی شود؛ به ازای هر گ

نمونه لازم در پژوهش پیشنهاد کرده اند. همچنین 

( حداقل حجم نمونه را 0013هومن و عسگری )

 دانند یمنفر را مطلوب  533نفر و تعداد  053

از بگیان کوله مرز، کرمی، مومنی و الهی،  نقل به)

نفر  053(. بر این اساس در پژوهش حاضر 0017

نفری  053گیری تمام  جهت نمونه انتخاب شدند.

را به صورت اینترنتی تکمیل کردند،  پرسشنامهکه 

انتخاب شدند. این حجم نمونه تحت تأثیر جدی 

شدن خطر ابتلا به ویروس کرونا در ایران قرار 

مقیاس سه  یساز آمادهجهت تهیه و گرفت. 

 مرحله صورت گرفت.

موضوع  یزیر طرحپس از تعیین و  مرحله اول:

های آن و بررسی  حوزه مقیاس، تعاریف

های سبک زندگی بر اساس مطالعات  ویژگی

نظری و مباحث مطروحه در سازمان بهداشت 

 ( انجام شد.0303جهانی )

                                                           
1. Bryant & Yarnold 

با توجه به مبانی نظری و نظرات  مرحله دوم: 

ای  اساتید حوزه روانشناسی در نهایت پرسشنامه

عبارت تهیه شد. سبک زندگی در زمان  51با 

در قالب سه مؤلفه تعریف شد: قرنطینه خانگی 

شاد )داشتن خلق مثبت و  یسبک زندگ :0عامل 

را شامل  01تا  0سوالات که  شادمان بودن

سالم )انجام  یسبک زندگ :0 عاملشود(؛  می

و  یمنجر به بهداشت روان های یتفعالرفتارها و 

 :0 عاملو  (06تا  01 سوالاتی شامل جسمان

 یعاد یکارها معمول هر فرد )انجام یسبک زندگ

بعد از  (.53تا  07سوالات  شامل به مانند قبل

قرار  یموردبررس پرسشنامهطرح سوالات روایی 

روایی محتوا نوعی روایی است که معمولاً گرفت. 

یک ابزار  دهنده یلتشکبرای بررسی اجزای 

شود و توسط متخصصین  می کاربرده بهگیری  اندازه

سبک قیاس شود. به منظور رواسازی م تعیین می

، نسخه اصلی در زندگی در زمان قرنطینه خانگی

اختیار هشت نفر از اساتید گروه روانشناسی قرار 

گرفت تا از جهت روایی محتوا مورد ارزیابی قرار 

عبارت کنار گذاشته شد و  7در این بررسی گیرد. 

مرحله  برخی عبارات تصحیح و ویرایش شد.

 وتحلیل یهتجزو  یآور جمعدر این مرحله سوم: 

اطلاعات پرسشنامه روی تعدادی از دانشجویان 

سوال با توجه به ضریب  00اجرا شد و تعداد 

همبستگی پایین هر سوال با بقیه سوالات از کل 

برای این منظور پایایی  پرسشنامه حذف شد.

سوالات که با استفاده از آلفای کرونباخ  تک تک

مه شود، استفاده شد. در نهایت پرسشنا بررسی می

ای  گویه با طیف لیکرت پنج گزینه 01نهایی با 

، اغلب 0اوقات= ، گاهی0کم=  ، خیلی3هرگز=)
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( برای سنجش سبک 3و همیشه= 0اوقات=

زندگی در زمان قرنطینه خانگی در جامعه ایرانی 

 ؛شاد یسبک زندگ 00تا  0ساخته شد. سوالات 

و سوالات  سالم یسبک زندگ 03تا  00سوالات 

را معمول هر فرد  یزندگسبک  01تا  00

آمار  یها شاخصدر این پژوهش از  .سنجند یم

توصیفی و استنباطی شامل بررسی پایایی، روایی 

با  ها دادهسازه و روایی عاملی استفاده شد و 

 03نسخه  SPSSاستفاده از نرم افزار 

برای بررسی خصوصیات شدند.  وتحلیل یهتجز

 سبک زندگی در زمانپرسشنامه  یسنج روان

انواع مختلفی از پایایی و روایی قرنطینه خانگی 

مدنظر قرار گرفت. جهت بررسی پایایی از آلفای 

کرونباخ و جهت روایی پرسشنامه از روایی 

 محتوا، روایی سازه و روایی عاملی استفاده شد.

ها  پرسشنامه یبه منظور ملاحظات اخلاقهمچنین 

، ضمناٌ به یدگرد نیبدون ذکر نام تدو

داده شد که  حیدر پژوهش توض ندگانکن شرکت

اطلاعات بدست آمده از پرسشنامه محرمانه است 

 .شود میاستفاده  یکار پژوهش کیو صرفاً در 

 

 ها یافته

افراد  جمعیت شناختی نشان داد که های یافته

سال و دارای  5/00شرکت کننده با میانگین سنی 

درصد(، متاهل  5/30مدرک تحصیلی لیسانس )

درصد(  0/06) دار خانهزنان بیشتر  صد(؛در 5/57)

درصد( بودند. در  1/06و مردان دارای شغل آزاد )

درصد  5/07نفر معادل  53بین افراد شرکت کننده 

شان مبتلا به کرونا  یکی از افراد وابسته یا نزدیک

درصد در آپارتمان که  75ویروس بود. همچنین 

خود مالک بودند، سکونت داشتند. همچنین 

ای افراد شرکت  رین درصد بیماری زمینهبیشت

درصد( بود.  6/0کننده پژوهش، بیماری دیابت )

های جمعیت شناختی از  بعد از بررسی یافته

تحلیل عامل اکتشافی استفاده شد. در روش تحلیل 

و روش چرخش  0عامل اکتشافی از آزمون اسکری

ده شد و با استناد به متعامد از نوع واریماکس استفا

آزمون کیزر  و (=P 3330/3داری ) معنینتایج 

دو عامل به دست  (=KMO 106/3) 0مایر الکین

آمد. در این پژوهش نتایج تحلیل عامل اکتشافی 

سبک زندگی در نشان داده است که پرسشنامه 

از دو عامل تشکیل شده زمان قرنطینه خانگی 

است که مقدار واریانس تبیین شده برای هر یک 

برآورد شده است که  از عوامل به ترتیب

 .کند میاز واریانس کل را تبیین  6/03 درمجموع

 ارائه گردیده است. 0نتایج در جدول شماره 

دهد و  نشان می 0همان طور که جدول شماره 

سوال روی عامل  06بر طبق تحلیل عامل اکتشافی 

سوال روی عامل  00زندگی شاد( و  سبکاول )

 .ه اندبارگذاری شد دوم )سبک زندگی سالم(
جهت بررسی روایی سازه و میزان انسجام 
درونی پرسشنامه سبک زندگی در زمان قرنطینه 

آن، ضرایب همبستگی بین  یها مؤلفهخانگی با 
ها و نمره کل مورد محاسبه قرار  خرده مقیاس

 0گرفت که خلاصه نتایج آن در جدول شماره 
 .ارائه شده است

 

 

 

                                                           
1. Scree test 

2. Kaiser-Meyer-Olkin Measure 
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عامل  گویه سوال

 اول

عامل 

 دوم

در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده به صورت گروهی آشپزی کرردیم.  9

 مثلاً پختن کیک)

303/3  

چندین بار به همراه اعضای خانواده بازی های گروهی مثل اسم و  در طول سه هفته گذشته 2

 فامیل انجام دادیم.

303/3  

غرذا را بره صرورت  یهرا ظرفدر طول سه هفته گذشته چندین بار به همرراه اعضرای خرانواده  6

 گروهی شستیم.

507/3  

همکراری داشرتیم. در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده در امور آشپزی  1

 )مثلاً تزئین میز غذا(

576/3  

در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده برای داشتن یک روز خوب و عالی  0

 به هم تبریک گفتیم.

376/3  

در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده احساسرات و نظررات خرود را بره  1

 اشتراک گذاشتیم.

605/3  

در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده بازی های گروهری بری صردا مثرل  98

 پانتومیم انجام دادیم.

530/3  

و بره  میبسرت یمرخود را  یها چشمدر طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده  99

 .میکرد یمخاطرات خوب فکر 

016/3  

گذشته من چندین بار سعی کردم خلق مثبت داشته باشم و زندگی شادی بررای  در طول سه هفته 92

 همه ایجاد کنم.

536/3  

  335/3 در طول سه هفته گذشته سعی کردم از اعمال و تشریفات مذهبی بیشتر استفاده کنم. 91

 

 بار عاملی چرخش یافته پرسشنامه سبک زندگی در زمان قرنطینه خانگی. 9جدول 
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اره آینرده و برار دربر نیچنرد ام خرانوادهیا بره همرراه اعضرای  ییتنها بهدر طول سه هفته گذشته من  90

 صحبت کردیم. باهمامیدواری به آینده 

600/3  

  367/3 در طول سه هفته گذشته چندین بار با اقوام و فامیل تماس تلفنی یا تصویری برقرار کردیم. 22

 تفرریح یجا بهمنزل  یجا یجااز  ام خانوادهیا به همراه اعضای  ییتنها بهدر طول سه هفته گذشته من  22

 استفاده کردیم. خارج از منزل

631/3  

اعمال و تشرریفات مرذهبی را در  ام خانوادهیا به همراه اعضای  ییتنها بهدر طول سه هفته گذشته من  26

 خانه دنبال کردیم.

507/3  

  356/3 در طول سه هفته گذشته شستشو ماشین را در منزل انجام دادم. 21

جرای رفرتن بره پرارک، برازی هرایی را در خانره  در طول سه هفته گذشته چندین بار سعی کردم به 20

 طراحی و اجرا کنم.

533/3  

جسرمانی پرنشراط انجرام  یهرا تیفعالدر طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده  3

 دادیم.

 605/3 

 106/3  .در طول سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده تمرینات کششی و نرمشی انجام دادیم 4

 751/3  سه هفته گذشته چندین بار به همراه اعضای خانواده تمرینات مربوط به شکم و پهلو انجام دادیم.در  2

 777/3  دقیقه ورزش کردیم. 03حداقل  روزانه ام خانوادهیا به همراه اعضای  ییتنها بهسه هفته گذشته من در  93

 000/3  ساعت بخوابم. 1تا  7هر شب در طول سه هفته گذشته سعی کردم  94

 355/3  ، .... استفاده کنم.نیپروتئدر طول سه هفته گذشته سعی کردم از برنامه غذایی متعادل شامل لبنیات،  92

 367/3  سیستم ایمنی استفاده کنم. کننده تیتقودر طول سه هفته گذشته سعی کردم از برنامه غذایی  96

هرای آرمیردگی  تکنیرک ام خرانوادهیا به همراه اعضرای  ییتنها بهروزانه من در طول سه هفته گذشته  91

 )ریلکسیشن( انجام دادیم.

 316/3 

روزانه چندین برار ترنفس عمیرق  ام خانوادهیا به همراه اعضای  ییتنها بهدر طول سه هفته گذشته من  28

 تمرین کردیم.

 356/3 

که منجر به بهداشرت سرلامت  ییها تیفعالرفتارها و در طول سه هفته گذشته چندین بار سعی کردم  29

 و انجام دهم. یزیر برنامهشود را  جسمانی و روانی می

 036/3 

23 

   

24   

رفتن به باشرگاه ورزشری،  یجا به ام خانوادهیا به همراه اعضای  ییتنها بهدر طول سه هفته گذشته من 

 تمرینات ورزشی را در خانه انجام دادیم.

                                        در طول سه هفته گذشته به مانند قبل مراقب کنترل وزنم بودم.

 

 

 

 

 710/3 

 

310/3 
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مشاهده  0گونه که در جدول شماره  همان

های پرسشنامه سبک زندگی در  شود، مؤلفه می

زمان قرنطینه خانگی با نمره کلی این مقیاس رابطه 

الگوی ضرایب  مجموع دردارند.  دار یمعن

دهد که  نشان می 0در جدول شماره  همبستگی

 وجود دارد. ها مؤلفهروابط درونی خوبی بین 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

برای برآورد پایایی پرسشنامه سبک زندگی در 

زمان قرنطینه خانگی نیز از شاخص آلفای 

کرونباخ استفاده شد که نتایج آن در جدول شماره 

 .ارائه گردیده است 0

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 سبک زندگی سالم سبک زندگی شاد متغیر

 

 سبک زندگی قرنطینه خانگی

 ضریب پیرسون

 

136/3** 130/3** 

 3330/3 3330/3 داری معنیسطح 

 

 ماتریس همبستگی نمره کلی پرسشنامه سبک زندگی در زمان قرنطینه خانگی .2جدول 

 

 ضریب آلفای کرونباخ تعداد سوالات عامل

 103/3 06 سبک زندگی شاد

 707/3 00 سبک زندگی سالم

 77/3 01 کل مقیاس

 

 تعداد پرسش و میزان همسانی درونی )آلفای کرونباخ( برای هر عامل و کل پرسشنامه .3جدول 

 

انگین ها عامل ی نحراف  م ا

رد اندا  است

انه ی کمترین  م

مره  ن

یشترین  ب

مره  ن

 کشیدگی کجی

 011/3 -303/3 63 3 01 3/00 30/01 سبک زندگی شاد

 001/3 -513/3 35 3 00 16/1 17/00 سبک زندگی سالم

 351/3 -067/3 033 1 50 1/07 01/50 کل مقیاس

 

 بک زندگی در زمان قرنطینه خانگیپرسشنامه سهای  های توصیفی نمرات عامل شاخص .4جدول 
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دهد،  نشان می 0همان طور که جدول شماره 

های آن از پایایی مطلوبی  کل مقیاس و مؤلفه

 برخوردار هستند.

همچنین جهت محاسبه هنجارهای ایرانی از 

میانه، میانگین و انحراف استاندارد استفاده شد که 

 خلاصه نتایج آن در جداول زیر ارائه شده است.

های درصدی  ربوط به نرمهمچنین از جداول م 

 استانداردشدهنیز بهره برده شده است و نمرات 

(Z( و نمرات تی )T برای هر عامل ارائه شده )

 .است

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

شود، مشاهده می 3طور که در جدول همان

های توصیفی شامل میانگین، انحراف  شاخص

پرسشنامه سبک استاندارد، میانه، کجی و کشیدگی 

و دو مؤلفه آن در زمان قرنطینه خانگی زندگی 

 گزارش شده است.

همچنین با استفاده از منحنی طبیعی و با استفاده 

، طیف از نمرات میانگین و انحراف استاندارد

پرسشنامه سبک هر یک از عوامل  یبند درجه

 یبررس قابلنیز زندگی در زمان قرنطینه خانگی 

 این نتایج گزارش شده 5است که در جدول 

 .است

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ضعیف متوسط قوی عوامل

 3-00 00-30 30-63 سبک زندگی شاد

 3-06 07-00 00-31 سبک زندگی سالم

 3-07 01-73 75-000 کل مقیاس

 

 سبک زندگی در زمان قرنطینه خانگیمقادیر نمرات استاندارد در مقیاس  .5جدول 

 

 رتبه درصدی نوع نمرات عوامل

03 03 03 33 53 63 73 13 13 

سبک  
 زندگی شاد

 35 33 06 00 01 06 00 01 05 خام اتنمر

 06/0 10/3 57/3 00/3 -30/3 -01/3 -56/3 -10/3 -05/0 نمرات استاندارد

 6/60 0/51 7/55 0/50 7/31 0/37 3/33 1/33 5/07 نمرات تی

سبک زندگی 
 سالم

 03 03 07 03 00 01 07 00 03 خام اتنمر

 05/0 13/3 57/3 00/3 30/3 -00/3 -53/3 -11/3 -00/0 نمرات استاندارد

 5/60 51 7/55 0/50 0/53 1/36 6/33 0/33 1/06 نمرات تی

 75 66 60 56 50 36 30 05 01 خام اتنمر کل مقیاس

 00/0 10/3 53/3 06/3 -30/3 -01/3 -57/3 -10/3 -03/0 نمرات استاندارد

 0/60 0/51 3/55 6/50 1/31 0/37 0/33 1/33 5/07 نمرات تی

 

 و استانداردشده( نمرات خام، 13P – 03Pرتبه درصدی ). 6جدول 

 سبک زندگی در زمان قرنطینه خانگییاس مقعوامل ( Tتی )
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دهد، هر یک  نشان می 5همان طور که جدول 

از عوامل پرسشنامه سبک زندگی در زمان قرنطینه 

یف خانگی در طیف سه درجه ای از قوی تا ضع

 اند. به نمرات استاندارد تبدیل شده

 – 13Pرتبه درصدی ) 6در ادامه در جدول  

03Pارد قابل ( نمرات خام و انواع نمرات استاند

 مشاهده است.

 

 گیری و بحث نتیجه

هدف پژوهش حاضر ساخت مقیاس سبک 

گیری ابتلا به ویروس  زندگی در زمان همه

آن  یسنج روانو بررسی خصوصیات  01-کووید

عامل  0بود. با مطالعه و بررسی منابع مختلف، 

شاد )داشتن خلق مثبت و شادمان  یسبک زندگ

رفتارها و سالم )انجام  یسبک زندگ(؛ بودن

 (یو جسمان یمنجر به بهداشت روان های یتفعال

 یمعمول هر فرد )انجام کارها یسبک زندگو 

استخراج و برای هر عامل ( به مانند قبل یعاد

چندین سوال طرح شد و پرسشنامه در اختیار 

 به صورت مجازی قرار گرفت. کنندگان شرکت

دست آوردن روایی پرسشنامه از روایی  برای به

 وا، روایی سازه و روایی عاملی استفاده شد.محت

برای بررسی روایی محتوایی، پرسشنامه سبک 

زندگی در زمان قرنطینه خانگی به هشت نفر از 

متخصصان حوزه روانشناسی ارائه و خواسته شد 

ها تا چه میزان  تا نظر خود را درباره اینکه پرسش

کیفیت سبک زندگی در زمان قرنطینه  توانند، می

خانگی را بسنجند، در قالب مقیاس لیکرت بیان 

عبارت حذف و برخی  7کنند که در این مرحله 

 مجموع درعبارات هم تصحیح و ویرایش شد و 

ضریب روایی قابل قبول در این قسمت به دست 

 وتحلیل یهتجزو  یآور جمعدر مرحله  آمد.

روی تعدادی از پرسشنامه  اطلاعات اولیه،

سؤال با توجه به  00دانشجویان اجرا شد و تعداد 

سؤالات و ضریب  تک تکبررسی پایایی 

همبستگی پایین هر سؤال با بقیه سوالات از کل 

در بررسی روایی عاملی از پرسشنامه حذف شد. 

روش تحلیل عاملی اکتشافی استفاده شد و نتایج 

رنطینه نشان داد که مقیاس سبک زندگی در زمان ق

خانگی از دو عامل تشکیل شده است که 

. کنند یماز واریانس کل را تبیین  6/03 درمجموع

سؤال روی عامل  06بر طبق تحلیل عامل اکتشافی 

سؤال روی عامل  00اول )سبک زندگی شاد( و 

اند و  بارگذاری شده( دوم )سبک زندگی سالم

عامل سوم حذف و سوالات این عامل در دو 

همچنین روایی سازه  ایگزین شدند.عامل دیگر ج

های مقیاس سبک زندگی  نشان داد که تمام مؤلفه

در زمان قرنطینه خانگی با نمره کلی این مقیاس 

دارند، بنابراین الگوی ضرایب  دار یمعنرابطه 

همبستگی نشان داد که روابط درونی خوبی بین 

دست آوردن  ها وجود دارد. همچنین برای به فهمؤل

سشنامه از روش آلفای کرونباخ استفاده اعتبار پر

های آن  کل مقیاس و مؤلفه شد. نتایج نشان داد که

در خصوص  از پایایی مطلوبی برخوردار هستند.

هنجارسازی نیز جداول نمرات استاندارد رسم شد 

های پرسشنامه و نمره کل  و دامنه نمرات عامل

مقیاس بر اساس نمرات استاندارد به سه دامنه 

 متوسط و قوی تقسیم شد.ضعیف، 

نتایج پژوهش حاضر همراستا با  مجموع در

پیشینه مطالعاتی در حوزه سبک زندگی در ارتباط 
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به صورت تاکنون باشد.  با عوامل پرسشنامه می

به عنوان  ییغذا میو رژ هینقش تغذمکرر 

و  یدر سلامت سالم یاز سبک زندگ ییها مؤلفه

ور و شده است )گل پر دیافراد تائ یماریب

 .(0331و همکاران،  0ی؛ ال کاندر0011همکاران، 

از سبک  یگریلفه دؤبه عنوان م زین تیمعنو

، مورد توجه پژوهشگران بوده استسالم  یزندگ

اعمال  معنویت واند که  ها نشان داده پژوهش

 مذهبی در ارتقاء سلامت روانی مؤثر است

؛ دالمن و 0331و همکاران،  0)سوراجاکول

(. همچنین پیشینه مطالعاتی نشان 0336، 0کافمن

ی به دست آوردن منافع سلامت یبرا داده است که

 یکیزیف تیفعال ؛است ازین ،در سبک زندگی سالم

شود که  می هیبا شدت متوسط انجام شود و توص

با  یکیزیف تیفعال قهیدق 03زنان و مردان حداقل 

هفته  یدر همه روزها حاًیشدت متوسط، ترج

 ؛ فریا0303بهداشت،  یمان جهانانجام دهند )ساز

؛ جونز، 0303؛ چن و همکاران، 0303و همکاران، 

از طرفی پیشینه مطالعاتی نیز نشان داده  (.0303

در سبک زندگی  خواب خوباست که وجود 

 ستمیس یساز است. خواب فعال یضرور سالم

خود بر  نوبه بهدهد و  می رییبدن را تغ یمنیا

 گذارد یتأثیر م بدن یسازگار ی ودفاع ستمیس

که  یدر حال .(0303)سازمان جهانی بهداشت، 

خوب و  یسلامت یبرا یازموردنخواب  زانیم

مرکز دارد،  یبه فرد بستگ شتریعملکرد مطلوب ب

 هیتوص (CDC) 3ها یماریبکنترل و پیشگیری از 

ساله در هر شب  63تا  01بزرگسالان  ؛کند یم

                                                           
1. Al-Kandari 

2. Sorajjakool 

3. Daaleman & Kaufman 

4. Centers for Disease Control and Prevention 

ای همچنین بر .بخوابند شتریب ایهفت ساعت 

ناشی از بیماری لازم  مقابله با استرس و اضطراب

صورت گیرد. افزایش مقابله مثبت  است،

مانند مقابله مثبت  یها سمیمکانها و  فعالیت

 ایها  مهارتت فراگیری شرفی، پکتابخواندن 

یکی از راه  مورد علاقه و موارد دیگرها  یسرگرم

. (0303کارهای مؤثر در این زمینه است )جونز، 

تن سبک زندگی شاد، یعنی داشتن روحیه و داش

خلق مثبت برای بهبود ارتباط مثبت با خود و 

دیگران برای اینکه بتوان احساس خوبی درباره 

خود داشت و بتوان روابط ارزشمند با دیگران 

برقرار کرد، همچنین برای کنترل احساسات و 

هیجانات بسیار سودمند و مفید است. به طور کلی 

و پرهیز از افکار منفی راهبردهای  مثبت اندیشی

خوبی برای مقابله با مشکلات است. خلق خوب، 

کند، باعث  پردازش اطلاعات افراد را مؤثرتر می

کاهش احساسات منفی و ارتقاء احساسات مثبت، 

شود  سازگاری و بهزیستی روانشناختی می

. (0303، 6؛ پررا و مک لون0303، 5)کارور

و  01 –ویروس کووید  برای مبارزه با مجموع در

پیامدهای احتمالی قرنطینه خانگی لازم است، 

تواند،  اقداماتی صورت گیرد؛ این اقدامات می

توسط خود فرد و با تغییر در سبک زندگی اش 

 صورت گیرد.

مطابق با پیشینه مطالعاتی و نتایج مطالعه حاضر 

گیری ابتلا به ویروس  در شرایط بحرانی همه

ت تغییراتی در سبک زندگی لازم اس 01-کووید

در عین حال لازم است، مانند گذشته  داد.

و  یزیر برنامههای جاری و روزانه خود را  فعالیت

                                                           
5. Carver 

6. Perera, Mcllveen 
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انجام داد. طبق نتایج مطالعه حاضر سبک زندگی 

هایی جهت شادترکردن  منطبق بر فعالیت باید

هایی منجر به  زندگی و از طرفی انجام فعالیت

رفتارهای سالم  جسمانی و -بهداشت روانی 

 باشد.

و  ییروا ،ییایپا دئیپژوهش حاضر در تا جینتا

سبک زندگی در زمان  اسیمق یساختار عامل

 نیدر ع 01-گیری ابتلا به ویروس کووید همه

 نیبودن ا یخاص مقدمات هایتیحال با محدود

اساس، تدارک  نیها همراه است. بر ا مشخصه

س سنجش این مقیابه منظور  یپژوهش های طرح

به  یهای فعل افتهی تأئیدبرای  در مداخلات بالینی

 تی. محدودشود یم شنهادیضرورت پ کیعنوان 

افراد سالم  یعنی، حاضر جامعه پژوهش گر،ید

 تیای از جمع نمونه بود که در واقع تهرانی

ی است نه جمعیت بالینی؛ همچنین عموم

در زمان اجرای تحقیق شیوع گسترده  که ییازآنجا

به صورت  یریگ نمونهد داشت، بیماری وجو

مجازی صورت گرفت به همین علت فقط افرادی 

که مسلط به فضای مجازی بودند در پژوهش 

حاضر پژوهش  نیبنابرا؛ حاضر شرکت داشتند

در  یابزار هیته یتلاش در نوع خود برا نیاول

سبک زندگی در زمان  یریگ جهت اندازه

و  دشو یمحسوب مگیری ابتلا به یک بیماری  همه

خصوص  نیدر ا یشتریب یکه کارها طلبد یم

و  ییکه روا شود یم شنهادیپهمچنین  .انجام شود

ساکنین شهرهای  یبر رو اسیمق نیا ییایپا

 .شود یبررسمختلف و همچنین افراد مبتلا نیز 

 

 سپاسگزاری

 نیکه در ا افراد ساکن شهر تهرانتمامی  از

ما را در انجام این و  پژوهش شرکت کردند

 .العه یاری کردند، کمال تشکر را داریممط

 

 

 

 

 

 منابع

(. 0015ربی، مطهره؛ سهرابی، نادره. ) اله

روانسجنی مقیاس سبک زندگی.  یها شاخص

(: 06) 7روش ها و مدل های روانشناختی، 

000-001. 

 

؛ کرمی، جهانگیر؛ مومنی، محمدجوادمرز،  کوله بگیان

 ایه یژگیو(. 0017خدامراد؛ الهی، عادله. )

 به   اقدام  های یزهانگ  پرسشنامه  روانسنجی

 

 

 

 .000-10(:3) 7 وانشناسی سلامت،ر خودکشی.

 

 لعلی، محسن؛ عابدی، احمد؛ کجباف، محمدباقر.

اعتباریابی پرسشنامه سبک  و ساخت (.0010)

-63(: 0) 05روانشناختی،  های پژوهشزندگی. 

13. 
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 هرا،پور، ز قدمی، ابوالفضل، علی علیپور، احمد؛
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