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  چکیده

به  منجرآن وجود نداشت،  زایییماريب یاز چگونگ یاطلاعات یچه ،شیوعبیماري نوپدید کروناویروس که در ابتداي  :هدف و زمینه

 از ناشی اضطراب یینمطالعه با هدف تع ینشد. لذا ا یروسمراکز بهداشت و درمان خط مقدم مبارزه با کروناو ینشاغل دراضطراب 

  .شدانجام  بابل شهرستان درمانی بهداشتی مراکز شاغلین در کروناویروس پاندمی

روش  بهبابل که  شهرستان یدرمان یمراکز بهداشت ینشاغلاز  نفر 260در  1399سال  در پژوهش توصیفی این ها:مواد و روش

 یینتع و یو شغل يفرد هايیژگیو سنجش نامهپرسش یلهبه وس اطلاعات يآورجمع .شد انجام شدند، انتخاب ياطبقه یتصادف

ها داده یلو تحل یهجهت تجز يو آزمون مجذور کا یفیآمار توص هايشاخص از. شد انجاماز کرونا در افراد  یاضطراب ناش یاسمق

  استفاده شد.

اضطراب  یاضطراب و علائم جسمان یکل، علائم روان اضطراب مقیاس نامهپرسش از حاصل نمرات معیار انحراف و میانگین ها:یافته

 نفر 195. بود 69/3±27/2، 86/9±35/5، 13/12±02/8 یبشهرستان بابل به ترت یدرمان یمراکز بهداشت یناز کرونا در شاغل یناش

 ي. آزمون مجذور کاداشتند شدید و متوسط اضطراب) درصد 25( نفر 65 و خفیف اضطراب داراي یا اضطراب فاقد) درصد 75(

مشاهده شد  داریمعن ي) ارتباط آمارp=010/0( کل اضطراب با جنسیت)، p=016/0اضطراب ( یبا علائم روان یتجنس یننشان داد ب

  بود. تربیشاضطراب در زنان  یزانو م

 با مواجهه خطر معرض در که بابل شهرستان درمانی بهداشتی مراکز شاغلین در اضطراب میزاننشان داد  یجنتا :یريگیجهنت

  .است بحرانی شرایط با مواجهه در افراد جسمانی و روانی مطلوب وضعیتدهنده نشان  که بود پایین ،بودند کروناویروس

 بابل درمانی، بهداشتی مراکز اضطراب، کروناویروس، :یديکل يهاواژه

 

  

 ایران بابل، بابل، پزشکی علوم پژوهشکده سلامت، دانشگاه بر سلامت، مؤثرمحیط، مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی  بهداشت مهندسی ارشد کارشناسی -  -1

 کوآشینگ، تایوان پزشکی علوم دانشگاه محیط، بهداشت تحقیقات استاد گروه مهندسی بهداشت محیط، مرکز -2

 ساري، ایران مازندران، پزشکی علوم دانشگاه بوعلی، بیمارستان مدیریت، دکتراي دانشجوي -3

 علوم دانشگاه پژوهشکده سلامت، بر سلامت، مؤثردرمانی، مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی  بهداشتی خدمات مدیریت ارشد ) کارشناسیمسئولنویسنده ( -4

 ایران بابل، بابل، پزشکی

 jafarian.s51@gmail.com،پست الکترونیکی: 011- 32190101، دورنگار: 011- 32190101تلفن:  

 دانشگاه علوم پزشکی بابل، بابل، ایران سلامت، پژوهشکده زیستی، آمار ارشد کارشناسی -5
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 1400، سال 8، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  مقدمه

جهان را  یديجد یروسو یلاديم 2019اواخر سال 

 )Coronavirus disease 2019 )COVID-19 فراگرفت که

 یپاندم یکبه  یروسو ینکه ا ی. از زمان]1[شد  يگذارنام

و درمان  یريگیشبه شناخت، پ یاريبس ینشد محقق یلتبد

و  ]2[پرداختند  COVID-19 یروساز و یناش یماريب

 ینبه شناخت اثرات نامطلوب ا یزن یناز محقق يتعداد

 یراها پرداختند، زانسان یسلامت روان يرو یروسو

ها همچون اضطراب نسانا یروان یجاناته يرو کروناویروس

  .]3- 4[اثرگذار است 

عمومی و  آمیزیجانیک احساس ه (Anxiety)اضطراب 

مبهم از دلواپسی است که با یک یا چند احساس جسمی 

 و در صورت تداوم با بالاقلب، فشارخون  تپشتنگی نفس، (

 بالااضطراب . ]5[ گرددیروانی دیگر همراه م مشکلات

جدي بر جسم، روان و روابط اجتماعی، حرفه و  هايیانز

قبول کیفی قابل سلامت و فرد را از  آوردیوارد م یلاتتحص

 یروسومورد  در اضطراب .]6[ نمایدیدر زندگی محروم م

COVID-19 یلدل به تریشب رسدیم نظر به و است یعشا 

 ینا افراد درباره در یشناخت ابهام یجادا و بودن ناشناخته

 را بدن یمنیا یستمس تواندیم اضطراب .]6[است  یروسو

 کروناویروس ازجمله هایماريب برابر در و افراد را کرده یفتضع

  .]7- 8[کند  پذیریبآس

 خط جهادگران عنوان به درمانی بهداشتی مراکز شاغلین

 شناسایی گري،غربال هايیتفعال کروناویروس با مبارزه مقدم

 شرایط که رودیم انتظار. دارند برعهده را بیماران درمان و

 روان سلامت روي بر کروناویروس اپیدمی از ناشی سخت

 اما ،]9[ باشد گذاشته اثر درمانی بهداشتی مراکز شاغلین

 از ناشی اضطراب میزان که است آن اساسیسؤال 

 چگونه درمانی بهداشتی مراکز شاغلین در کروناویروس

 از ناشی اضطراب تعیین هدف با حاضر پژوهش لذا است؟

 شهرستان درمانی بهداشتی مراکز شاغلین در کروناویروس

  . شد انجام 1399 سال در بابل

  هاروش و مواد

 ینشاغل یاندر م 1399در سال  حاضر پژوهش توصیفی

 کارکنان .شد انجام بابل شهرستان یدرمان یمراکز بهداشت

شامل پزشکان، ماماها و  یمورد مطالعه در دو گروه درمان

 قرار بهداشتی گروه در مابقی و آزمایشگاه هايینتکنس

 دامنه با کوکران، فرمول طریق از نمونه حجم .گرفتند

 ،درصد 50 اضطراب یوعبرآورد ش ،درصد 95 میناناط

 260 نفر، 800 یتحجم جمع و 05/0 يخطا یزانم یرشپذ

 .شد برآورد نفر
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 استفاده ياطبقه یتصادف روشها از انتخاب نمونه براي

 منطقه 5که در ابتدا شهرستان بابل به  یقطر ینا به. شد

توجه به  با. شد تقسیم مرکز و غرب شرق، جنوب، شمال،

تحت پوشش هر منطقه و با در نظر گرفتن حجم  یتجمع

 صورتبهدر هر منطقه  یدرمان ینمونه، مراکز بهداشت

   .انتخاب شدند یقرعه کش یقو از طر یتصادف
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 935  و همکاران زهرا آقالري

 1400، سال 8، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

 به گوییپاسخ تمایل شامل مطالعه به افراد ورود معیارهاي

 در حضور و سابقه کار سال یکو داشتن حداقل  نامهپرسش

 خروج معیار. بود کروناویروس اپیدمی دوران طی کار محیط

 عدم و پژوهش در شرکت براي تمایل عدم مطالعه از افراد

  .بود نامهپرسش به کامل گوییپاسخ

مشتمل بر دو  يانامهپرسش یزاطلاعات ن يابزار گردآور

 هايیژگیسؤال درخصوص و 7: بخش اول شامل بودبخش 

 یزان، شغل، میتسن، جنس یلاز قب یو شغل يفرد

 یکو  ،ت، نوع استخدام، سابقه کار، محل خدمتیلاتحص

بخش دوم شامل  یروس،ابتلاء به کروناو خصوص سؤال در

  از کرونا. یاشاضطراب ن یاسمق یسؤال 18نامه پرسش

از کرونا در  یاضطراب ناش یاسمق یسؤال 18نامه پرسش

 یمقدمات یابی] با عنوان اعتبار6و همکاران [ Alipourمطالعه 

 Corona Disease Anxietyکرونا ( یمارياضطراب ب یاسمق

Scale; CDAS60 تا 18 ایرانیان میان یرانی) در نمونه ا 

 يشده است. در مطالعه مذکور برا ياستانداردساز ،ساله

 یوهبه ش یدرون ینامه از روش همسانسؤالات پرسش یبررس

 یعامل یلسازه از تحل ییروا یبررس يکرونباخ و برا يآلفا

) با استفاده Confirmatory Factor Analysis; CFA( أییديت

مطالعه  یجاستفاده شد. در نتا 8/8 نسخه Lisrelافزار از نرم

-کل سؤالات پرسش يگاتمن برا π-2شد مقدار  یانمذکور ب

به دست آمد که  919/0کرونباخ  يآلفا یبو ضر 922/0نامه 

سنجش  يو معتبر برا یابزار علم یکاز آن به عنوان  توانیم

یهگو نامه،پرسش یناستفاده نمود. در ا کروناویروس اضطراب

علائم  18تا  10 هايیهو گو روانی علائم 9تا  1 هاي

 ايدرجه 4 طیفدر  نامهپرسش این. سنجندیرا م یجسمان

، 2اوقات =  تربیش، 1اوقات =  گاهی، 0=  هرگز( لیکرت

 و ینتربیش بنابراین .شودمی گذارينمره ،)3=  همیشه

 نامهپرسش این در دهندهپاسخ افراد که اينمره کمترین

 نامهدر پرسش است. 54صفر تا  محدوده در کردند کسب

-گویه و روانی علائم درخصوص 9 تا 1 هايگویه اضطراب،

 بنديطبقه. بودند جسمانی علائم درخصوص 18 تا 10 هاي

 عدم 16 تا صفر نمرات که بود صورت این به کل اضطراب

 54 تا 30 متوسط، اضطراب 29 تا 17 خفیف، یا اضطراب

 جسمانی و روانی علائم بنديطبقه. بودند شدید اضطراب

 اضطراب عدم 9 تا صفر نمرات که بود صورت این به اضطراب

 اضطراب 27 تا 19 متوسط، اضطراب 18 تا 10 خفیف، یا

 سطح دهندهنشان نامهپرسش این در بالا نمرات. بودند شدید

 در نامهپرسش یاییپا ].6[ بود افراد در اضطراب از بالاتري

 و آمد دست به 88/0 کرونباخ آلفاي طریق از حاضر مطالعه

 جسمانی علائم و 85/0 روانی علائم براي کرونباخ آلفاي

  .آمد دست به 89/0

  اخلاق کد داراي پژوهش این که است ذکر به لازم

 شماره به ایران بهداشت وزارت از 

IR.MUBABOL.HRI.REC.1399.201 در. باشدمی 

 در شرکت براي هانمونه از اخلاقی، ملاحظات رعایت راستاي

 که شد داده میناناط هاآن به و شد گرفته رضایت مطالعه

محرمانه خواهد ماند و اطلاعات  هاآن شخصی اطلاعات

و بدون ذکر نام مورد استفاده  یبه صورت کل هانامهپرسش

مراکز به  ینها توسط شاغلنامهقرار خواهند گرفت. پرسش
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 1400، سال 8، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

پس از  یتشدند و در نها یلتکم يخوداظهار صورت

 يآمار يهاآزمون طریق از اطلاعات ،هانامهپرسش يآورجمع

و  یهتجز 22نسخه   SPSSافزار با استفاده از نرم يمجذور کا

در نظر  05/0 هاآزمون در داريیسطح معن. شد یلتحل

  گرفته شد. 

  نتایج

 و سال 35/40±55/8 افراد سن معیار انحراف و میانگین

 سال 50 تا 31 سنی گروه در) درصد 69/72( نفر 189

 09/15±53/8 افراد کار سابقه معیار انحراف و میانگین. بودند

 سال 10 تا 1 کار سابقه داراي) درصد 30/37( نفر 97 و سال

 و بودند رسمی استخدام) درصد 46/58( نفر 152. بودند

 نفر 75 و روستایی مناطق در) درصد 15/71( نفر 185

 نفر 43. کردندمی خدمت شهري مناطق در) درصد 85/28(

. شدند کرونا بیماري دچار خدمت طول در) درصد 53/16(

 مرد،) درصد 39/35( نفر 92 و زن) درصد 61/64( نفر 168

 70/42( نفر 111 و بهداشت کادر) درصد 30/57( نفر 149

 نفر 40 لیسانس،) درصد 92/36( نفر 96 درمان، کادر) درصد

 70/47( نفر 124 و دکترا و لیسانس فوق) درصد 38/15(

  .بودند دیپلم فوق و دیپلم) درصد

 نامهپرسش از حاصل نمرات معیار انحراف و میانگین

 یاضطراب و علائم جسمان یکل، علائم روان اضطراب مقیاس

 یدرمان یمراکز بهداشت یناز کرونا در شاغل یاضطراب ناش

 86/9±35/5، 13/12±02/8 یبشهرستان بابل به ترت

 سمقیا نامهپرسش به دهینمره براساس. بود 27/2±69/3،

 ینمرات مربوط به سؤالات علائم جسمان یانگینم اضطراب،

یاناضطراب بود که ب یاز سؤالات علائم روان ترییناضطراب پا

  .بود افراد خوب جسمانی وضعیت گر

 مقیاس نامهپرسش از حاصل نمرات میانگین يبنددسته

 نظر از) درصد 75( نفر 195 داد نشان کرونا از ناشی اضطراب

 روانی علائم نظر از) درصد 53/56( نفر 147 کل، اضطراب

 ی) از نظر علائم جسماندرصد 38/95( نفر 248 و اضطراب

قرار  یفخف یااز کرونا در دسته عدم اضطراب  یاضطراب ناش

 یننشان داد از ب يمجذور کا يگرفتند. آزمون آمار

با علائم  یتجنس یرمتغ ینفقط ب یمورد بررس یرهايمتغ

 کل اضطراب با جنسیت)، p=016/0اضطراب ( یروان

)010/0=pکه زنان  يمشاهده شد به طور داری) ارتباط معن

 يافراد تربیشاضطراب داشتند.  یاز مردان علائم روان تربیش

 20( نفر 52 فراوانی با داشتنداز کرونا  یکه اضطراب ناش

 فراوانی با سال 50 تا 31 سنی گروه در و  بودند زن) درصد

 نفر 34 فراوانی با بهداشت کادر عضو)، درصد 61/19( نفر 51

  .بودند) درصد 07/13(

 اساس بر اضطراب مقیاس به مربوط سؤالات پاسخ بررسی

 داد نشان کروناویروس پاندمی دوران در افراد وضعیت

 جزء که بود 14 و 11 سؤالات به مربوط میانگین کمترین

  ).1(جدول  بودند اضطراب جسمانی علائم سؤالات
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  )n=260( 1399شهرستان بابل در سال  یدرمان یمراکز بهداشت یناز کرونا در شاغل یناش اضطراب مقیاس پاسخ سؤالات مربوط به یفراوان  -1 جدول

  کرونا پاندمی دوران درافراد  یتبر اساس وضع سؤالات پاسخ
  (درصد) تعداد 

  یانگینم ± یارمع انحراف
  همیشه  اوقات تربیش  اوقات گاهی  هرگز

  .کندمی مضطرب مرا کرونا به کردن فکر. 1
61  

)5/23(  

139  

)5/53(  

39  

)15(  

21  

)1/8( 
839/0  ± 076/1 

  .کنممی تنش احساس کنممی فکر کروناویروس درباره وقتی. 2
102  

)2/39(  

114  

)8/43( 

30  

)5/11( 

14  

)4/5( 
830/0  ±834/0  

  .نگرانم شدت به کرونا بیماري شیوع درباره. 3
22  

)5/8(  

86  

)1/33(  

80  

)8/30(  

72  

)7/27(  
948/0  ±776/1  

  .بگیرم کرونا ترسممی. 4
54  

)8/20( 

144  

)4/55(  

37  

)2/14(  

25  

)6/9(  
849/0  ±126/1  

  .بگیرم کرونا است ممکن لحظه هر کنممی فکر. 5
93  

)5/38(  

107  

)2/41( 

35  

)5/13(  

25  

)6/9(  
937/0  ±969/0  

 وارسی را خود و امگرفته کرونا کنممی فکر علائم، ترینکوچک با. 6

  .کنممی

112  

)1/43( 

109  

)9/41(  

22  

)5/8( 

17  

)5/6(  
784/0  ±856/0  

  .هستم اطرافیانم به کرونا سرایت نگران من. 7
14  

)4/5( 

60  

)1/23(  

91  

)35(  

95  

)5/36(  
902/0  ±026/2  

  .است کرده مختل مرا هايفعالیت کرونا به مربوط اضطراب. 8
171  

)8/65(  

73  

)1/28(  

8  

)1/3( 

8  

)1/3(  
434/0  ±702/0 

  .کندمی نگران مرا کرونا به هارسانه توجه. 9
110  

)3/42( 

100  

)5/38(  

34  

)1/13( 

16  

)2/6( 
830/0  ±879/0  

  .است کرده مختل مرا خواب کرونا به کردن فکر. 10
189  

)7/72( 

60  

)1/23(  

9  

)5/3( 

2  

)8/0(  
323/0  ±579/0 

  .است کرده اشتهابی مرا کرونا به کردن فکر. 11
209  

)4/80( 

46  

)7/17(  

3  

)2/1( 

2  

)8/0(  
223/0  ±493/0 

  .شوممی سردرد دچار کنممی فکر کرونا به وقتی. 12
201  

)3/77( 

52  

)20(  

3  

)2/1(  

4  

)5/1( 
269/0  ±559/0 

  .لرزدمی تنم کنممی فکر کرونا به وقتی. 13
219  

)2/84( 

31  

)9/11(  

8  

)1/3(  

2  

)8/0(  
203/0  ±520/0 

  .شودمی سیخ تنم موهاي کنممی فکر کرونا به وقتی. 14
226  

)2/86( 

29  

)2/11(  

4  

)5/1(  

1  

)4/0( 
153/0  ±429/0  

  .است شده تبدیل کابوس یک به من براي کرونا. 15
213  

)9/81( 

35  

)5/13(  

7  

)7/2( 

5  

)9/1(  
246/0  ±596/0 

  .است شده کم امبدنی فعالیت کرونا از ترس خاطر به. 16
179  

)8/68(  

62  

)8/23( 

13  

)5(  

6  

)3/2( 
407/0  ±694/0 

  .است دشوار برایم دیگران با کرونا درباره کردن صحبت. 17
216  

)1/83( 

33  

)7/12( 

8  

)1/3(  

3  

)2/1(  
223/0  ±552/0  

  .گیرممی قلب تپش کنممی فکر کرونا درباره وقتی. 18
211  

)2/81( 

42  

)2/16( 

5  

)9/1( 

2  

)8/0(  
223/0  ±508/0 

  

   

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
jr

um
s.

20
.8

.9
33

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

14
00

.2
0.

8.
3.

7 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

0-
22

 ]
 

                             5 / 10

http://dx.doi.org/10.52547/jrums.20.8.933
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1400.20.8.3.7
https://journal.rums.ac.ir/article-1-5975-fa.html


 ... شاغلین مراکز بهداشتی درمانی درکروناویروس  پاندمیبررسی اضطراب ناشی از  938

 1400، سال 8، شماره 20دوره   رفسنجان کیمجله دانشگاه علوم پزش

  بحث

 از حاصل نمرات معیار انحراف و میانگین مطالعه این در

اضطراب و  یکل، علائم روان اضطراب مقیاس نامهپرسش

مراکز  یناز کرونا در شاغل یاضطراب ناش یعلائم جسمان

، 13/12±02/8 یبشهرستان بابل به ترت یدرمان یبهداشت

نمرات مربوط به  یانگینبود. م 27/2±69/3، 35/5±86/9

 یاز سؤالات علائم روان ترییناضطراب پا یعلائم جسمان

خوب افراد بود.  یجسمان یتوضع یانگراضطراب بود که ب

کرونا  یوعو همکاران نشان داد در دوران ش Huangمطالعه 

 یانگینم West China Hospita یولوژيرادبخش  یندر شاغل

 سطح و بود 28/44±93/8نمره اضطراب  یارو انحراف مع

 بود بالا کروناویروس شیوع اولیه مرحله در افراد اضطراب

 زمان در که است دادهو همکاران نشان  Xiao. مطالعه ]10[

 کارکنان اضطراب نمرات میانگین کروناویروس، شیوع

 ویژه مراقبت واحدهاي و هاینیککل در بهداشتی يهامراقبت

اضطراب کل در  میانگین. ]11[ شد گزارش 26/55 چین،

 و بود تریینبا مطالعات ذکر شده پا یسهمطالعه حاضر در مقا

 مراکز شاغلین ترکم اضطراب سطح بیانگر مطلب این

 بودن متفاوت دلایل از. است بابل شهرستان درمانی بهداشتی

 تواندمی مطالعات سایر با حاضر مطالعه از بخش این نتایج

مورد  نامهپرسش نوع و پژوهش مورد ابزار بودن متفاوت

اضطراب  یینسطح پا یلاز دلا یگرد یکیاستفاده باشد. 

افراد باشد  یاعتقادات مذهب تواندیم یمورد بررس ینشاغل

پژوهش مسلمان و معتقد به  ینافراد مورد مطالعه در ا یراز

نوع  ینهستند و ا یبحران یطدر شرا یدوست نوعهم و یاري

  از سطح اضطراب افراد بکاهد.  تواندیم یاعتقادات مذهب

 53/56افراد اضطراب کل،  درصد 75 حاضر مطالعه در

افراد علائم  درصد 38/95اضطراب و  یافراد علائم روان درصد

 یااز کرونا را به صورت عدم اضطراب  یاضطراب ناش یجسمان

 يدارا یافاقد اضطراب  درصد 75شتند. در مجموع دا یفخف

 یداضطراب متوسط و شد درصد 25بودند و  یفاضطراب خف

 درصد 6/76و همکاران نشان داد  Huangداشتند. مطالعه 

 یروسکروناو یوعدر دوران ش یولوژيبخش راد ینشاغل

داشتند  یداضطراب متوسط و شد یاضطراب نداشتند و مابق

مقاله  13بر  يو همکاران که مرور Pappaمطالعه  در. ]10[

 یدرمان یکارکنان مرکز آموزش درصد 2/23بود گزارش شد 

و همکاران نشان داد  Arasteh مطالعه .]12[ داشتنداضطراب 

اختلالات  هایمارستانب درمانییرو غ یدر کارکنان درمان

 داد نشان حاضر مطالعه نتایج]. 13[بود  درصد 5/6اضطراب 

 تقویت به باید لذا. داشتند اضطراب افراد از کیاند تعداد

 درمانی بهداشتی مراکز شاغلین جسمانی و روانی سلامت

 براي شناسانروان دانش از باید راستا این در و شود توجه

 شرایط در درمان و بهداشت بخش شاغلین سلامت ارتقاء

 روان سلامت تقویت با زیرا گرفت، کمک اپیدمی و بحرانی

  .یابد ارتقاء هم جسمانی سلامت که داشت انتظار توانمی

 یاز مردان علائم روان تربیشمطالعه حاضر، زنان  در

که اضطراب  يافراد تربیشکه  ياضطراب را داشتند به طور

و  Wilsonمطالعه  در .بودند زن داشتنداز کرونا  یناش

برابر  2از کرونا در زنان  یاضطراب ناش یزانم یزهمکاران ن

 یلبه دل شناسی. زنان از نظر روان]14[از مردان بود  تربیش
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 یتحساس یحساس و درك بهتر مسائل به طور ذات روحیه

 ،]15[ دهندیاز خود نشان م یبحران یطدر شرا يتربیش

زنان  یروسکروناو یپاندم یطاست که در شرا یعیطب ینبنابرا

  .دارند يتربیشاضطراب 

از  یکه اضطراب ناش يافراد تربیشمطالعه حاضر،  در

 کادر عضو سال، 50 تا 31 سنی گروه در داشتندکرونا 

 و یهو همکاران تجز Huang مطالعهدر  .بودند بهداشت

 موقعیت و سن که داد نشان چندگانه خطی رگرسیون تحلیل

 شدند شناخته اضطراب میزان بر مؤثر عوامل عنوان به شغلی

 یانمطالعات ب یرطور که در مطالعه حاضر و سا. همان]10[

دارد که  داریسن با اضطراب ارتباط معن یششده است، افزا

افراد به خانواده و  یبستگآن دل یلاز دلا یکی تواندیم

سن،  یشافراد با افزا یراز باشد خانوادگی هايیتمسئول

 دارند تمایل و کنندیم یدابه خانواده پ يتربیش یوابستگ

-آن از. کنند فراهم خود هخانواد براي مناسب و امن محیطی

از افراد شاغل در بخش بهداشت  یروسو یتکه امکان سرا جا

 ینشاغل یمو ارتباط مستق یشغل یطنوع مح یلو درمان به دل

نسبت به  یروسکروناو ینو ناقل یمارانبهداشت و درمان با ب

اضطراب افراد  یزانم یعتاًاست، طب تربیش ینشاغل یرسا

  .یابدیم یشافزا یزبه خانواده ن یروسدرخصوص انتقال کروناو

 ما مطالعه که است این حاضر مطالعه هايیتمحدود از

 تحلیل و تجزیه را درمانی بهداشتی مراکز شاغلین اطلاعات

نکرده است. به  یرا بررس هایمارستانافراد شاغل در ب و کرد

در  یجممکن است نتا هایمارستاندر ب یشغل یطنوع مح یلدل

 اثر مطالعه این در چنینهم. باشد متفاوت هایمارستانب

را بر  یدرمان یمراکز بهداشت شاغلین خانواده حمایت

خود  نامهپرسش از مطالعه ین. در ایمدر نظر نگرفت اضطراب

-روان توسط یشناختروان یناتو معا یماستفاده کرد ياظهار

در  شودیم یشنهادپ بنابراینپزشک انجام نشد. روان یا شناس

به طور مثال  .شوند برطرف هایتمحدود ینا یندهمطالعات آ

اضطراب کادر درمان حاضر در  یزانبه م یدر مطالعات آت

 .شود پرداخته هایمارستانب

  گیرينتیجه

 بهداشتی مراکز شاغلین در اضطراب میزان داد نشان یجنتا

 با مواجهه خطر معرض در که بابل شهرستان درمانی

 وضعیتدهنده نشان  که بود پایین بودند کروناویروس

 بحرانی شرایط با مواجهه در افراد جسمانی و روانی مطلوب

 یروسکروناو یوعاز افراد در زمان ش ی. اما درصد اندکاست

 ارزیابی که شودیم یهتوص یناضطراب بودند بنابرا يدارا

مراکز  ینشاغل سلامت بهبود برايمؤثر  اقدامات وموقع به

 یروسکه خط مقدم مبارزه با کروناو یدرمان یبهداشت

 یزاتکار بهتر است تجه ینا ي. براشود انجام ،هستند

 ینشاغل اختیار در کافی کنندهیو مواد ضدعفون یحفاظت

 کارکناناگر  یراز ،یردقرار گ یدرمان یمراکز بهداشت

 کنند، تضمین را خود ایمنی نتوانند بهداشتی يهامراقبت

کمک به حفظ سلامت مردم  برايها آن ییکارآ و اشتیاق

ها بالا خواهد اضطراب آن یزانو م یابدیجامعه کاهش م

  رفت. 

  یتشکر و قدردان

کارکنان  يتا از همکار دانندینگارندگان بر خود لازم م

نامه که با پاسخ صادقانه به پرسش یدرمان یمراکز بهداشت
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محترم ساختند، و معاونت  یرپذطرح را امکان ینانجام ا

 یلبابل به دل یدانشگاه علوم پزشک يو فناور یقاتتحق

) 9909805(کد  یقاتیطرح تحق یناز انجام ا یمال یتحما

   .یندنما یتشکر و قدردان
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Background and Objectives: The emerging coronavirus, which there was no information on the way of its disease-

causing at the beginning of the outbreak, caused anxiety among health care workers who were at the forefront of the fight 

against coronavirus. This study aimed to evaluate anxiety during coronavirus pandemic among healthcare workers in 

Babol. 

Materials and Methods: The present descriptive study was conducted in 2020 among 260 healthcare workers of Babol 

health centers selected by stratified random method. Data were collected using a questionnaire to measure individual and 

occupational characteristics and to determine the Corona Disease Anxiety Scale. Descriptive statistics and chi-square test 

were used to analyze the data. 

Results: The mean and standard deviation scores of the total anxiety scale, psychological symptoms of anxiety, and 

physical symptoms of anxiety among healthcare workers in Babol were 12.13±8.02, 9.86±5.35, and 3.69±2.27, 

respectively. No or mild anxiety was observed among 195 people (75%) of healthcare workers, and 65 people (25%) had 

moderate to high anxiety. A chi-square test showed that there was a statistically significant relationship between sex and 

psychological symptoms of anxiety (p=0.016), sex and total anxiety (p=0.010) and the rate of anxiety was higher in 

women. 

Conclusion: The results showed that the level of anxiety in the healthcare workers of Babol who were at risk of exposure 

to coronavirus was low that indicates the optimal mental and physical condition of individuals in the face of critical 

situations. 

Key words: Coronavirus, Anxiety, Health centers, Babol  
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