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 چکیده 
ویژگی که  است  داده  نشان  با  مطالعات  روانشناختی  مثبت  های 

شرایط بهداشت  و    کاهش خطر بیماری قلبی عروقی مرتبط است

روانی منفی مانند افسردگی، استرس مزمن، اضطراب، عصبانیت و  

های زیستی بالقوه مضر مانند بی نظمی ضربان  بدبینی، با واکنش 

و کاهش جریان خون در قلب اقلب،   التهاب  فزایش فشار خون، 

اند شده  شناخته  بررسیمرتبط  باهدف  پژوهش  این  لذا  تاثیر    ؛ 

رشته    97لب در دانشجویان ورودی سال  سلامت روان بر اضطراب ق

جامعه آماری  .  شده استانجام   )ره(  روانشناسی دانشگاه یادگار امام

کلیه دانشجویان رشته روانشناسی ورودی سال    شاملاین تحقیق  

- 1399دانشگاه یادگار امام که در نیمه دوم سال تحصیلی    1397

نه  می باشند. حجم نمونفر    120مشغول تحصیل به تعداد    1400

روش نمونه گیری    ونفر بدست آمده    92بر اساس جدول مورگان  

تاثیر سلامت روان  انتخاب شده است. برای بررسی    تصادفی ساده

رشته روانشناسی دانشگاه    97بر اضطراب قلب، در دانشجویان سال  

  spssاز آزمون رگرسیون تک متغیره و نرم افزار  امام )ره(  یادگار

  43سلامت روان دانشجویان  ی نشان داد  بررسو نتایج    شدهستفاده ا

سطح   هرچه  واقع  در  دارد.  قلب  اضطراب  بر  منفی  تاثیر  درصد 

دانشجو روان  کمتر یسلامت  آنان  فلبی  اضطراب  باشد  بالاتر    ان 

اضطراب روانی  درصد،    54خواهد بود. همچنین مشکلات جسمانی  

Abstract 

Studies have shown that positive psychological 

characteristics are associated with a reduced risk of 

cardiovascular disease, and negative mental health 

conditions such as depression, chronic stress, anxiety, 

anger, and pessimism are associated with potentially 

harmful biological reactions such as irregular 

heartbeat, hypertension, inflammation, and Decreased 

blood flow to the heart is known to be associated; 

Therefore, this study was conducted to investigate the 

effect of mental health on heart anxiety in 97 students 

of psychology at Yadegar Imam University. The 

statistical population of this study includes all 

students of incoming psychology in 1397 of Yadegar 

Imam University who are studying in the second half 

of the academic year 1399-1400. According to 

studies, 120 incoming students this year have been 

obtained. The sample size was 92 based on Morgan 

table and a simple random sampling method was 

selected. To test the hypotheses, a univariate 

regression test was used. Analysis of the results with 

SPSS software showed that students' mental health 

has a 43% negative effect on heart anxiety. In fact, the 

higher the level of mental health of students, the less 

their phobic anxiety will be. Also, 45% of mental 

anxiety, 27% of social dysfunction, 30% of 
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اجتماعی    45 عملکرد  اختلال  افسردگی    27درصد،    30درصد، 

 . دارد  مثبت و معنادار بر اضطراب قلب دانشجویاندرصد تاثیر  

سلامت روان، اضطراب قلب، دانشجویان   : های کلیدیواژه

 .رشته روانشناسی
 

depression have a positive and significant effect on 

students 'heart anxiety, and 51% of physical 

symptoms have a negative effect on students' heart 

anxiety . 

Keywords: Mental Health, Heart Anxiety, 

Psychology Students. 
 

 1400  دی پذیرش:           1400آبان دریافت :    پژوهشی  نوع مقاله :

 

   مقدمه
  ی وجود دارد که سلامت روان م   یدهد. شواهد  یرا نشان م   یعروق   ی قلب  یهایماریب  سکیسلامت روان و ر  نیب  یآمار رابطه ا

دارد.    یعروق  یسلامت قلب  یرو  یدیمت روان اثر مف باشد و قدم بر داشتن در جهت بهبود سلا  یقلب  یها  یماریتواند مسبب ب

بهبود   یبرا  یروانشناس  یهاو استفاده از روش  مارانیسلامت روان ب  تیوضع  یتوانند با بررس  یم   یارائه دهندگان خدمات سلامت

  ی تیو نارضا  ی نیببدت،  یاضطراب مزمن، اضطراب، عصبان،  یشامل افسردگ  یمت روان منفکمک کنند. سلا   مارانیسلامت روان به ب

، مقاومت،  یهدفمند،  ینیبو شامل خوش  ستا  ی چند بعد،  ی است. سلامت روان مثبت هم مانند سلامت روان منف  یفعل   ی از زندگ

همه بر سلامت    ی روان  یهایماریو ب  یتیشخص  ی روان  ی دهند که عوامل منف  ی نشان م  قاتیاست. تحق  ینگرش مثبت و خوشحال

  ی در ارتباط با احساسات منف  یعروق  یقلب  یماریوقوع ب  یبه رابطه   قاتی تحق  نیاز ا  یادیقلب و عروق موثرند. با آنکه تعداد ز

 ات یبه خاطر خصوص  راتیتاث نیبرده اند و اعلام کرده اند که ا یدو پ  نیا نیبه تداخل ب نیازمحقق یادیکرده اند، تعداد ز توجه

شوند که    یعروق  یقلب  یها  یماریتوانند باعث به وجود آمدن ب  یم  یاست. خشم و پرخاشگر  یتیشخص  پیت  مانند  یتیشخص

  سک یدهد که ر  ی شوند. به طور مثال آمار نشان م  ی و منقبض شدن رگها م  ونترشحات، تپش قلب، فشار خ  شیمنجر به افزا

  یدینا ام،  یاست که داشتن برداشت منف  ن یا  گری. مثال دابدی   یم   ش یدر دو ساعت پس از تجربه خشم افزا  ی قلب  ستیسکته و ا

مثبت و   یدهند که رابطهینشان م  قاتیشود. تحق  یم  یعروق   یقلب  یها  یماریباعث وقوع ب  تیدهد که در نها  یم  شیرا افزا

  ن یهم در ا  یفرد  ی اخلاق  اتیو مرگ وجود دارد که خصو ص  یعروق   ی قلب  یهایماریو کاهش وقوع ب  یسلامت روان   نیب  میمستق

ب نیرابطه  کوهن 1ن ی)لو  ستندیاثر  منساه 2،  کومودور  فلور3،  هافمن 4ی ،  خالد 5،  لابارته 6،  لورتسک7،  م8ی ،  و  9کس ی ،  اسپاتز   ،

 (.  2021، 10ی کابزانسک
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موقعیت های اجتماعی،   : احساس نگرانی، ناراحتی، تحریک پذ یری، بد بینی، منفی نگری درباره خود، اجتناب ازDشخصیت تیپ

 ( 2017)دبلیو. کالات، کمبود اعتماد به نفس، ظاهر غم انگیز، نا امیدی   ترس از طرد شدن،

افراد مبتلا به اختلال استرس پس از ضربه از کابوس های مکرر، عصبانیت های ناگهانی، ناشادی و احساس گناه رنج میبرند.  

 ( 2017دبلیو. کالات، )

می روند، تند حرف می زنند، ساعت مچی می بندند وهمواره عجله : مردم برخی فرهنگ ها تند راه  رفتارهای وابسته به فرهنگ

دارند، اما در برخی فرهنگ ها که آرام ترند، به ندرت عجله دارند. در همه این موارد شخصیتی و موقعیتی و فرهنگی هرفردی،  

تن در هرموقعیت شخصیتی و  پراسترس بودن یک رویداد به تفسیرمان از آن رویداد بستگی دارد. ودر واقع افراد با قرار گرف

که دارد و از باور وشناخت شخصی می باشد و رفتاری را انتخاب می کند که این   فرهنگی وشناختی که دارند بسته به تفسیری

ن سطوحی از اضطراب قلبی متفاوت را بهمراه  آرفتار می تواند از کم استرس تا پر استرس باشد و سطوحی از کورتیزول واثرات  

 (2017)دبلیو. کالات، . داشته باشد

  شیوه ی کنار آمدن مردم با استرس اشکال گوناگون دارد که کنار آمدن متمرکز بر حل مسئله که اقدام برای بهبود وضعیت 

است وارزیابی مجدد که تفسیرهایی از جهت کمتر حاد و بغرنج به نظر رسیدن مسئله، وکنار آمدن متمرکز برهیجان، که تنظیم  

استرس زیاد موقعیت را غیر قابل پیش بینی واسترس قابل کنترل در موقعیت،  (  2017)دبلیو. کالات،  ود است.  واکنش هیجانی خ

 حس کنترل می دهد. شیوه ی انعطاف پذیری مناسب ترین انتخاب در تمام موارد ذکر شده می باشد.  

ن از دوستان وجلب حمایت آنها وهمچنین  کته قابل توجه، یکی از شیوه های کنارآمدن دانشجویان کمک گرفتندر این پژوهش  

در پی آن هیجانات، موارد شخصیتی، فرهنگی وبومی خاص هر یک از دانشجویان حائز اهمیت می باشد. شناخت بهتر خود ویاد  

گیری چگونه انتخاب کردن با توجه به درونیات وروحیات سازگار فرد که کمتر در آن تنش ناسازگاری باشد چرا که دراین نوع 

گاه وتفکر، آموزش ویادگیری شیوه ی درست زندگی کردن یکی از ارکان اصلی رشته روانشناسی می باشد و پر واضح روشن ن

 دانشجویان محترم در رشته روانشناسی جویا شویم.   می سازد تاثیر سلامت روان بر اضطراب قلب را سعی داریم با مساعدت

رشته   97تاثیرسلامت روان بر اضطراب قلب در دانشجویان سال  ،  می باشد   دراین تحقیق محقق در پی پاسخگویی به این سوال

 ؟  روانشناسی دانشگاه یادگارامام )ره( چگونه میباشد

 

 اهمیت و ضرورت تحقیق  
، نتایجی بر تایید تاثیر سلامت روان بر اضطراب قلب را نشان میدهند. نکته حائز 2021پژوهش های پیشین، گذشته تا کنون  

سال    4ی کنار آمدن با موقعیت می باشد. دانشجویان روانشناسی این شیوه را در  همه ی گونه های بشر، در شیوهاهمیت در  

سلامت روان دردانشجویان روانشناسی از اهمیت بسیار بالایی برخوردار است، از آنجا که بر اساس  دوره کارشناسی فرا گرفته اند.  

تواند تحت اضطراب قلب می  روان باشد و  پژوهش های گذشته  را   تاثیر سلامت  روانشناسی  از طرفی دانشجویانی که رشته 

  موثر  هرگونه اضطراب به دور باشند وازسلامت روانی کاملی برخوردارباشند، تا درآینده بتوانند درجامعه انتخاب می کنند باید از

رشته روانشناسی دانشگاه  97یان ورودی  با توجه به اینکه تاکنون پژوهشی دررابطه بااین دو متغییربرای دانشجو  واقع شوند و 

رسد ضروری است درپژوهشی به بررسی وضعیت این دو می  ره( انجام نشده است، به نظرآزاداسلامی واحد یادگارامام خمینی )

 متغییردر این دانشجویان پرداخته وتاثیرات احتمالی آن مورد ارزیابی قرارگیرد. 
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 تعریف متغیرها 
درتعاریف علمی سلامت روان به تعریف سازمان بهداشت جهانی، بهداشت روانی وسلامت روان، فقط به معنای :  سلامت روان

به نوعی سلامت ذهنی ارتباط دارد. این سازمان سلامت روانی را این گونه تعریف می کند    نبود اختلال روانی نیست، بلکه بیشتر

جسمی،    د وسلامت یعنی توانایی کامل برای ایفای نقش های روانی وسلامت روانی در درون، مفهوم کلی سلامت قرار دار))

 (( سلامت به معنای نبود بیماری یا عقب ماندگی نیست.

: یک احساس ناخوشایند واغلب مبهم دلواپسی است که با یک یا چند علامت جسمانی مثل تپش قلب، تنگی  اضطراب قلب

، ترجمه سید 2005روز نهان وسلیگمن  به حرکت همراه می گردد. )  میل   بیقراری و  نفس، احساس خالی شدن سردل، تعریق و

 (1390محمدی 

 

 یپژوهش نهیشیپ و  ینظر یها هیپا

  یرفتارم  و  جانیه  میدر شناخت، تنظ  ینیرا اختلال معنادار بال  یاختلال روان  کایآمر  ی: انجمن روانپزشک  یروان  یماری ب  فیتعر

.  ویدارد. )دبل  وجود سازد، اختلاف نظریاوقات دشواراست چون در مورد آنچه اخلال معنادار را م  ی گاه  فیتعر  نیداند. کاربرد ا

 (2017کالات، 
 

 ف یتوص  یجن زدگ  وهی، از جمله به شیمختلف  یهاوهی: مردم درگذشته، رفتار نابهنجار را به شیدر مورد نابهنجار  دگاهید

  یاجتماع   و  یشناخت، روان  یختشنا  ستیاز عوامل موثر ز  یبینابهنجارترک  است که رفتار  نیا  یاند، نگاه استاندارد امروزکرده

  یهینکته بد  کیباشند،    ق یدقهم    ی آمارها تا حدود  نیاگر ا  (DSM)   یاختلالات روان  یوآمار  یصی تشخ  یاست. براساس راهنما

از دبلاکه    ینادر  یهستند، آدم ها  یروان شناخت  صیخکه واجد تش  ی : اکثرکسانرسد  ی به نظرم شوند،    زیمتما  گرانیفاصله 

باشد که    ادتانی،  د یشد  یروان  یدچارناراحت  اگرداشت.    دیخواه  یروان  یخود، احتمالا ناراحت  ی از زندگ  ی. شما در مقطعستندین

 (2017. کالات، وی. )دبلدیدار یادیز یشرکا
 

.  دارد  قیرفتار نابهنجار هم مصاد  یبهنجار بلکه در مورد نحوه  رفتار  ی: فرهنگ نه تنها در مورد نحوه  یموثر فرهنگ  ملاعو

  یطیومح  ی کیژنتچند مقوله جور هستند. در ضمن، علل    ا ی : اکثر افراد مشکل دار، با دو  یمقوله ا  کرد یها در مورد رودیترد

. کالات،  ویاست. )دبل  یناراحت  ابعاد مختلف  یهر فرد در راستا  یدرجه بند،  لیبد  کردیرو  کیدارند.    یلات مختلف همپوشاناختلا

2017) 

  اغلب  اندیریدرگ  و  تیکه مرتب دچارعصبان  ی آنان  ژهیصبرند. به و  ی معمولا به شدت متخاصم، رقابت طلب وب A نوع  تیشخص

افزا  ینشان م  ییواکنش ها  یکیولوژیزیاز نظرف است.    دهایکواستروئیکورت وسطح  نیفشارخون، کاتکولام  ش یدهند که شامل 

 (1940نو، ی، به نقل ازساراف1992، تی)اسم
 

  مصرف  سوء  یبرا  ی عنوان درمان  به  -از بروز رفتار  یریجهت جلوگ  ند یناخوشا  یمحرک  یریبه کارگ  : انزجار  جادی ا  یها  روش

  نیامااشود،  یم  همراه یکی الکل باشوک الکتر  دنیانزجار، نوش  جاد یا  ی از روش ها  ی کیالکل مورد استفاده قرار گرفته است. در  

( 1940نو،  یاز ساراف  نقل  ، به1980لروهستر،  یاست. )م  زنبودهیآم  قیروش در متوقف کردن مصرف الکل در افراد، چندان توف

ام  شخص هنگ  بیترت  نیبد  است که  نیتیاستفراغ آورمانند ام  ی انزجار، استفاده از داروها  جادیا  ی روش ها  نیاز موثرتر  یکی

سپس    شود و   ی م  قیتزر  نیتیام  آمپول کی، به شخص در ابتدا  یساعت  م یجلسه ن  کیدر  .  شود  ی مصرف الکل دچار حالت تهوع م

لروهستر،  یشود )م  ی تهوع واستفراغ م  حالت شود. فرد هر بار به سرعت دچار  ی داده م  ینوشابه الکل  کی،  ی اپ یپ   به طور  به او
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 ی شده است، در چند جلسه تکرارم  یبستر مارستانیب که فرد در ی ، در حالیروش درمان  نی( ا1940نوی، به نقل از ساراف1980

پژوهش انجام گرفته   کیشود.    یم   د یدر چند نوبت تجد  درمان اثر  تی، به منظورتقومارستانیشود وپس از مرخص شدن فرد از ب 

ماه    12زنان، به مدت    مردان و  %63است که    ، نشان داده قرارداشتند  یدرمان  نیتیمسئله دارکه تحت ام  گساریصداها م  یبر رو

پره حالت  به  درمان،  از  ون  ی باق  زیپس  تا   از  یمیمانده  ن  2افراد،  بعد  اند    زیسال  برده  سر  به  ترک  حالت  در  همچنان 

 ( 1940نو، ی، به نقل ازساراف1983، کینوستینزومیو)

 ، به نقل1980لروهستر،  یارائه کرده اند. )م  یزیآم  قیتوف  یها  گزارش  زیسود برده اند، ن  یدرمان  نی تیام  که از  یقاتیتحق  گرید

 ی م ، همان گونه که انتظارگارسودمندندیترک س  یخود درکمک به افراد برا  تیریمد  یاز آنجا که روشها  (1940نو،  یساراف  از

  ی درمان ی( روش ها1940نو،  ی، به نقل ازساراف1982، لانگ ومارت،  1989لر،  ی)هستروم  کنندیکمک م  زیرود، به ترک الکل ن

وحفظ    شروع  را که باعث   یی ها   تیکند تا موقع  ی مسئله دارکمک م  گسارانی: که به م  یی گروه عبارتند از: خودپا  نیزایآم  تیموفق

محرک    یطیمح بردن عوامل  نیاز ب  ای  رییکنترل محرک : که به تغ  یدهند. روش ها  صیشود، تشخ  یم  دنیرفتارالکل نوش

 نوشند.    یکه الکل نم یمعاشرت کردن با افراد قیمثال از طر ید، براپرداز یالکل م دنینوش
 

  به  و  لیدل  ی وقلب تان ب  د یکش  ی تر نفس م  عیتروسر  عیشود. سر  ی وجودتان گرم م  ی: ناگهان همه  یاختلا ل وحشت زدگ

  چند  دوره ظرف نیلرزد. اما ا ی تان مدستان و دیکن  ی، به شدت عرق مدیکن یوحالت تهوع م جهیتپد. احساس سرگ یم شدت

  یزدگ که دچار اختلال وحشت ی است. کسان یوحشت زدگ یحمله  فیتوص نی؟ اافتاده است ی شود. چه اتفاق ی تمام م قهیدق

  یدر مقطع  یزدگوحشت    اختلال.  دارند  –لرزش    ، ضعف وقی، تعرنهیضربات قلب، درد قفسه س  شی، افزاعیتنفس سر  یعنی  –

زندگ م  کی  یاز  رخ  بزرگسالان  درصد  سه  زدگ  یتا  وحشت  اختلال  ب  یدهد.  زنان  است  شیدر  مردان  وارنر، سمنی)وا از   ،

تر   جیپوستان را  ددرسفی  –  یاضطراب اختلالات  گریمثل د  -( و 2017. کالات،  وی، به نقل از دبل1997والفسن،    وی، مورکراماراتنیو

در نوجوانان وجوانان نسبتا    ی وحشت زدگ  اختلال (  2017. کالات،  وینقل از دبل، به  2013،  گرانیو د   بزیاست. )گ  اهپوستانیاز س

مطالعات دخالت    ی( برخ2003،  گیندهابروکاتسچنی، ونگیآمراسوبودا،  . )ابد ی   یسن، شروع آن کاهش م   شیاست وبا افزا  جیرا

، هوانگ  انگی،  ی ، لمی، ک2001وکندلر،    لیندارد. )همتا، ن  یوقو  دیشد  ریتاث یژن واحد  چیرا نشان داده اند، هر چند ه  کیژنت

از حد خم    شیتوانند انگشتانشان را ب  یم  یعنیمفاصل دارند )  یکه شل  یکسان (2017. کالات،  وی، به نقل از دبل2009،  ونیو

احتمال دارد دچار اختلا   گرانیاز د  شیکنند وب  یاز حد متوسط ترس را تجربه م  شیب(.  ندی گو  یمفاصل م  یکنند وبه آن نرم

  (2017. کالات، وی، به نقل از دبل2014، گرانیود تی، شوند. )اسمیزدگ وحشت اختلال ژهی، به ویلات اضطراب

 

 پیشینه عملیاتی تحقیقات 

با    ( 1396همکاران )  بشارت و بینی سازگاری  با عنوان نقش نگرانی، نشخوارخشم وتنهایی اجتماعی در پیش  در تحقیقی 

بیماری قلبی انجام گرفت به این نتیجه رسیدند توجه به نقش نگرانی وتنهایی اجتماعی در برنامه های پیشگیری مربوط به 

مول طبی، هدف قرار دادن نگرانی وتنهایی  سلامت یک ضرورت است. درسطح درمان بیماری ها، هم زمان با درمان های مع

 اجتماعی در مداخلات روانشناختی نیز ضرورت دارد.  
 

در تحقیقی با عنوان تاثیر شناخت درمانی بر سلامت روان بیماران مبتلا به نارسایی قلبی انجام    (1391همکاران )   تقدس و 

ان مبتلایان به نارسایی قلبی می شود. لذا توصیه می  گرفت به این نتیجه رسیدند شناخت درمانی منجر به بهبودی سلامت رو

 شود به عنوان یک درمان مکمل توسط پرستاران در کنار سایر مراقبت ها برای این بیماران ارائه گردد. 
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رفتاری بر سلامت روان بیماران با دفیبریلاتور   –در تحقیقی با عنوان بررسی اثر مداخلات شناختی(  1391باقرزاده وهمکاران ) 

 – داخل قلبی به این نتیجه رسیدند که با توجه به نتایج مطالعه، که انجام مداخلات رواندرمانی به صورت مداخلات شناختی  

 شدت اضطراب و افسردگی را کاهش دهد.   ICDرفتاری می تواند در بیماران دارای 

 

وبیماری قلب وعروق انجام شد به این نتیجه رسیدند    با عنوان سلامت روان مثبتر تحقیقی  د  (2018کابزانسکی وهمکاران )

که سلامت روان می تواند به سه طریق، اثری دربهبودی قلب وعروق داشته باشد که شامل رابطه ای مستقیم درعصب، رابطه 

ی باشد. داشتن سطح بالایی از سلامت روان می  ای غیر مستقیمی در رفتارهای سلامتی، وارتقا سایر منابع روانی اجتماعی م 

تواند اثرات مضر استرس را کاهش دهد به طور مثال خوش بینی اثر مثبتی بر برداشت های روزمره که می تواند مسائل استرس 

 زا را کمتر تهدید آمیز جلوه دهد.  

 

ت قلب وعروق درافراد بزرگسال انجام شد به  با عنوان ارتباط سلامت روان در برابرسلامدر تحقیقی    (2017بوهم وهمکاران )

همراه    CVDاین نتیجه رسیدند که یافته های فعلی براساس کارهای گذشته نشان می دهد که این رفاه است با کاهش خطر  

است وفراتر از آن کاهش خطر ابتلا به بیماری، این مطالعه نشان می دهد که سلامتی همچنین با حفظ سلامت همراه است 

رید واز نظر روانشناختی  دقلب وعروق این یافته ها به تعریف جامع تری از معنی آن است، از سلامت قلب وعروق لذت بب عملکر

 برجسته شوید. عواملی که ممکن است برای پیری سالم مهم باشند.  

 

ه این نتیجه رسیدند  در تحقیقی با عنوان رابطه سلامت روان مثبت وسلامت قلب وعروق انجام شد ب  (2012بوهم و همکاران )

که سلامت روان به طور پیوسته در برابر وقوع بیماری های قلب وعروق جلوگیری می کند. به طور خاص، خوش بینی بیشترین 

روان رابطه ی مثبتی در برابر رفتارهای  و قویترین رابطه را در برابر کاهش بیماریهای قلبی عروقی دارد. به طور کل، سلامت

ورابطه ی منفی در برابر عادت های مضر سلامتی دارد سلامت قلب به طور عمده مربوط به خوش بینی ورفاه  سلامتی ترمیمی،  

لذت جویانه ای بر خلاف لذت و رضایت شخصی می باشد. البته این یافته می تواند به خاطر کمبود مدارک در رابطه با رضایت  

 شخصی باشد.  

 

 گیری تحقیق حجم نمونه و روش نمونه 
نفر می باشد. برای تعیین حجم نمونه از جدول مورگان کرچسی استفاده    120بعد از بررسی دقیق از تعداد افراد جامعه که برابر

انتخاب گردید  عنوانبهنفر    92جدول مورگان تعداد    اساس  بر  شد؛ . همچنین روش نمونه گیری تصادفی ساده  نمونه آماری 

 در  گرفتن قرار برای این نوع نمونه گیری هر یک از اعضای جامعه تعریف شده شانس برابر و مستقلی زیرا در. فاده می شوداست

 .  ندارد تاثیری جامعه اعضای سایر انتخاب در شکل هیچ به عضو یک انتخاب که است این بودن مستقل از دارند. منظور نمونه

 

 روش جمع آوری اطلاعات 
جمع آوری اطلاعات برای هر نوع پژوهشی از اهمیت ویژه ای برخوردار است. این تحقیق که دارای دو بخش نظری و تجربی  

شده است. در واقع محقق ابتدا  ای و در بخش تجربی از روش پیمایش استفادهاست در بخش نظری از روش اسنادی و کتابخانه

مینه روانشناسی به بررسی کامل در حیطه موضوع پرداخته و سعی نموده در انتخاب با استفاده از کتب و مقالات انجام شده در ز

مقالات و کتب مورد استفاده به کیفیت و جامع بودن، اعتبار و قابل فهم بودن اسناد توجه داشته باشد تا بتواند ارتباط دقیق  

 این مفاهیم را موضوع خود مورد توجه قرار داده و مدل تحقیق طراحی شود.  
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های معینی  ها که در آن از گروهدر قسمت تجربی نیز از پیمایش استفاده شده است. پیمایش روشی است برای گردآوری داده

دهند پاسخ  ها مجموعه اطلاعات تحقیق را تشکیل میشود به تعدادی پرسش مشخص پاسخ دهند. این پاسخاز افراد خواسته می

ها مورداستفاده های تصدیق شده یا نظریهنتایج حاصل از آن را برای آزمودن تبیینافراد را استخراج و کدگذاری کرده و سپس 

ها  ها هستند و از مجموع آن های ثابت پرسشهاست که غالباً گزینهای از پاسخدهند. پیامد پیمایش برای محقق دسته قرار می

(. لذا جهت بررسی وتبیین  98،  1385د )بیکر،  های اجتماعی معین استفاده نموتوان برای سنجش خصوصیات و نگرش گروهمی

 موضوع در این قسمت از پرسشنامه استفاده شده است.  

 

 روش تجزیه و تحلیل  
توصیف و تحلیل داده های تحقیق از مهم ترین فعالیت های پژوهشی به شمار می رود. تمامی داده های تحقیق باید توصیف 

نیازی،  )  گردد. بدین ترتیب سوالات تحقیق وارسی و مورد سنجش قرار می گیرد  گردیده و روابط بین متغیرهای پژوهشی تحلیل

1384 :331  .) 

ی  بندطبقهی اطلاعات از طریق پرسشنامه و  آورجمعپس از  است،   همبستگی این تحقیق توصیفی پژوهش نوع اینکه به  توجه با 

از    لیوتحله یتجزجهت  ها،  آن  افزار  هاروش اطلاعات،  نرم  از  استفاده  با  آماری    های  داده.  شودیماستفاده    25spssی مختلف 

 در دو بخش آمار توصیفی و آمار استنباطی مورد بررسی و تجزیه و تحلیل قرار خواهند گرفت.   ها پرسشنامه اجرای از حاصل

بتدا لازم است آنها به صورتی که به روشنی آمار توصیفی : هنگامی که توده ای از اطلاعات کمی برای تفسیر گردآوری می شود، ا

قابل فهم و انتقال باشند، سازمان بندی و خلاصه شوند. همان طور که قبلا گفته شد روش های آمار توصیفی به همین منظور  

س یک به کار برده می شوند. غالبا مفیدترین و در عین حال اولین قدم در سازمان دادن به داده ها، مرتب کردن آنها براسا

ملاک منطقی است. شاخص هایی که غالبا در آمار توصیفی به کار برده می شوند عبارتند از :فراوانی، درصد فراوانی، میانگین.  

برای تعیین همبستگی بین دو دسته از اطلاعات می توان از روش های موجود آماری استفاده کرد. بنابراین با استفاده مناسب  

توان ویژگی های یک دسته از اطلاعات را به صورتی دقیق بیان کرد. روش های آمار توصیفی   از روش های آمار توصیفی می

 همیشه برای تعیین و بیان ویژگی ها یا اطلاعاتی که پژوهشگران جمع آوری کرده اند، به کار برده می شوند.  

ست، بلکه علاقمند است که از طریق : غالبا هدف اصلی پژوهشگر، کسب اطلاع درباره ی گروه های کوچک نیآمار استنباطی

یافته های این گروه، اطلاعات لازم را درباره ی جامعه ای که این گروه کوچک را از آن انتخاب کرده است، کسب کند. هدف  

  1387پژوهشگر اغلب عبارت است از تعمیم اصول و یافته ها به نحوی که قادر باشد حوادث را تبیین و پیش بینی کند )دلاور،  

:25  .) 

 در این تحقیق برای رد یا تایید سوالات تحقیق از روش های آماری زیر استفاده شده است: 

 اسمیرنوف جهت تعیین نرمال بودن متغیرها  -آزمون کلموگروف

 جهت بررسی سوال اول و دوم پژوهش از آمار توصیفی شامل فراوانی و درصد فراوانی استفاده شده است. 

 تک متغیره آزمون رگرسیونر پژوهش از جهت بررسی سوال سوم تا اخ

 

 توصیف داده های آماری 
در این بخش، به منظور معرفی و آشنایی بیش تر با نمونه مورد بررسی این پژوهش، داده های حاصل از کار توصیف جمعیت 

به همراه جداول توزیع فراوانی مربوط ارائه شده   ... شغل، مدت زمان تاهل وتحصیلات، سن، شناختی پاسخ گویان نظیر جنس، 
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فزون بر ارائه یک شمای کلی از وپژگی های عمومی پاسخ گویان، می تواند در  است. بی شک داده های حاصل از این بخش ا

 جهت بررسی میزان تاثیر این ویژگی ها، بر هر یک از متغیرهای این پژوهش مورد استفاده قرار گیرد.  

 توزیع فراوانی جنسیت پاسخگویان -1جدول 

 جنس فراوانی  درصد فراوانی 

 زن  88 %   7.  95

 مرد  4 %   3.  4

 کل پاسخگویان  جمع 92 %  100

 

جنسیت1-جدول برحسب  پاسخگویان  فراوانی  توزیع  می  دانشجویان  ،  نشان  میرا  مشاهده  جدول  در  چنانچه  شود،  دهد. 

درصد از  3.  4درصد پاسخگویان را زنان و تنها    7.  95لذا  توزیع گردیده است.    نفر مرد  4نفر زن و    88در بین  پرسشنامه حاضر  

 دانشجویان را مردان تشکیل می دهند.  

 پاسخگویان. توزیع فراوانی سن 2-جدول

 سن 

 میانگین  61.  27

 میانه  00.  23

 مد  21

 حداقل 20

 حداکثر  55

 

سال وبیشترین فراوانی سنی پاسخگویان  28میانگین سنی پاسخگویان نزدیک  پاسخگویان نشان می دهد که    سنتوزیع فراوانی  

 سال است. 55و حداکثر  20سال می باشد. همچنین مشاهده گردیده شد که حداقل سن پاسخگویان  21

 . آمار توصیفی متغیرهای تحقیق 3-جدول

 مولفه ها میانگین  انحراف معیار  واریانس  چولگی  کشیدگی

 جسمانی  مئعلا 958.  2 6051.  0 366.  0 - 044.  1 170.  1

 اضطراب  858.  2 7095.  0 503.  0 - 837.  0 076.  0

 اجتماعی  عملکرد اختلال 883.  2 5929.  0 352.  0 - 873.  0 022.  1

 افسردگی  264.  3 7850.  0 616.  0 -166.  1 356.  0

 ترس  813.  3 7450.  0 555.  0 -651.  0 948.  0

 اجتناب  858.  3 7903.  0 625.  0 - 893.  0 527.  0

 توجه  010.  4 6625.  0 439.  0 - 087.  1 809.  1

 متغیر اضطراب قلب 894.  3 5547.  0 308.  0 -620.  0 311.  1

 روان متغیر سلامت   991.  2 5746.  0 330.  0 -620.  0 311.  1
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شود که میانگین ابعاد اضطراب قلب مشاهده میآمار توصیفی متغیرهای تحقیق را نشان می دهد، مطابق جدول    3-جدول  

. 3یعنی توجه، اجتناب، ترس و افسردگی میانگینشان بالاتر از حد متوسط می باشد. که باعث بالا رفتن میانگین اضطراب قلب )

به جز افسردگی پایین تر از حد متوسط بوده که باعث پایین تر از حد متوسط بودن ( شده است. در مقابل ابعاد سلامت روان  89

 ( شده است.  99. 2سلامت روان )

در اطراف میانگین بیان می کند انحراف   مقادیر هر متغیر را)وارایانس و انحراف معیار (، میزان    شاخص های پراکندگیهمچنین   

می باشد که هر چه مقدار انحراف استاندارد بیشتر باشد، پراکندگی نمرات از   790.  0تا    554.  0معیار متغیرهای فوق بین  

می باشد. که هر دو مورد  625.  0تا    308.  0میانگین هم بیشتر است. و همچنین مقدار واریانس بدست آمده در اینجا مقدار بین  

 در محدوده مطلوب واقع شده اند.  

چولگی معیاری از تقارن قرار دادیم.  آزمون    را مورد  داده ها 12و کشیدگی 11چولگی  توزیع داده ها،  و از شاخص های نرمال بودن  

می    - 3و    3بین  چنانچه چولگی    و کشیدگی نشان دهنده ارتفاع یک توزیع است.  همچنین  باشد. .  یا عدم تقارن تابع توزیع می

دار چولگی و کشیدگی تمام  لذا با توجه به مقنرمال برخوردار نیستند.  ها از توزیعنباشند داده  -7و  7باشد و کشیدگی نیز بین 

 می توان نتیجه گرفت که متغیرهای تحقیق از توزیع نرمالی برخوردار هستند. متغیرها و ابعاد در بازه قابل قبول قرار دارد و 

 

 آمار استنباطی 

 ( K-S) ررسی توزیع نرمال متغیرها(: ب4)جدول 

 سطح معناداری معناداری  K-S منفی مثبت مطلق قدر   میانگین  

 144.  0 216.  0 -216.  0 096.  0 216.  0 99.  2 روان متغیر سلامت  

 200.  0 076.  0 -076.  0 043.  0 076.  0 89.  3 متغیر اضطراب قلب

 

از جمله پیش فرض اساسی دراستفاده از رگرسیون و آزمون های پارامتریک نرمال بودن متغیرها ست. بدین منظور از آزمون  

 اسمیرنوف استفاده شده است و فرض ها به صورت زیر تنظیم شده است.  -کلموگروف

 0Hتوزیع متغیر مورد ارزیابی نرمال است. 

 1Hد. باشتوزیع متغیر مورد ارزیابی نرمال نمی

 " وضعیت سلامت روان دانشجویان رشته روانشناسی یادگارامام )ره( چگونه می باشد ؟"

 پاسخگویان سلامت روان   تی. توزیع فراوانی وضع5جدول

 وضعیت سلامت روان  فراوانی  درصد فراوانی 

 پایین  19 %   7.  20

 متوسط  56 %  9.  60

 بالا 17 %   5.  18

 کل پاسخگویان   جمع 92 %  100

 

 
11. Skewness  
12. kurtosis 

https://parsmodir.com/db/research/skewness.php
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درصد  5.  18با توجه به جدول فوق که براساس وضعیت سلامت روان دانشجویان دسته بندی شده است؛ مشاهده می شود که  

درصد در وضعیت متوسط و  9  . 60دانشجویان از وضعیت سلامت روانی خوبی برخوردارند، بیش از نیمی از پاسخگویان یعنی  

 روانی خوبی برخوردار نیستند.  درصد از دانشجویان از سلامت 7. 20
 

 "وضعیت اضطراب قلب دانشجویان رشته روانشناسی یادگار امام )ره( چگونه می باشد ؟"

 پاسخگویانوضعیت اضطراب قلب . توزیع فراوانی 6جدول

 وضعیت اضطراب قلب فراوانی  درصد فراوانی 

 پایین  4 %   3.  4

 متوسط  45 %   9.  48

 بالا 43 %  7.  46

 کل پاسخگویان   جمع 92 %  100

 

درصد    3.  4با توجه به جدول فوق که براساس وضعیت اضطراب قلب دانشجویان دسته بندی شده است؛ مشاهده می شود که  

درصد از اضطراب قلب بالابرخوردار    7.  46درصد در وضعیت متوسط و    9.  48دانشجویان از وضعیت اضطراب قلب پایینی دارند،  

 هستند.  

 

 " تاثیری بر اضطراب قلب، در دانشجویان رشته روانشناسی دانشگاه یادگارامام )ره( دارد؟اضطراب روانی چه   "

در سطح سنجش فاصله ای/نسبی هستند و توزیع داده ها نرمال    (اضطراب روانی و اضطراب قلبمتغیر )  هر دو با توجه به اینکه  

 استفاده شد.   چندمتغیره این فرضیه از آزمون رگرسیونمی باشد جهت بررسی 

 اضطراب روانی بر اضطراب قلب دانشجویان نتایج حاصل از آزمون همبستگی بین . 7جدول 

 ضریب همبستگی ضریب تعیین  ضریب تعیین تعدیل یافته  خطای معیار ضریب تعیین

0  .49806 0  .194 0  .203 0  .450 

 

باشد از این رو بین می45.  0برابر با    اضطراب قلباضطراب و  ی  دهد که ضریب همبستگی بین متغیرهاجدول بالا نشان می

نشان می دهد   ضریب تعیین مقدارهمچنین  .  دارد  وجود  درسطح متوسط   ی  رابطه  اضطراب روحی و اضطراب قلبمتغیرهای  

 اضطراب قلب را تبیین کنند.  از تغییرات متغیر درصد  20 د نمی تواناضطراب فکری و روحی 

 اضطراب روانی بر اضطراب قلب دانشجویان واریانس رگرسیونی مربوط به متغیرآنالیز . 8جدول 

 سطح معناداری  آماره فیشر میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منبع تغییرات

 000.  0 883 .22 677 .5 1 677 .5 بین گروهی

   248.  0 90 326 .22 درون گروهی 

    91 003 .28 کل
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که   00.  0تحلیل رگرسیون، به منظور بررسی وجود رابطه خطی بین متغیر مستقل و وابسته است. با توجه به سطح معناداری  

رشته    97اضطراب روانی بر اضطراب قلب دانشجویان سال  درصد کمتر است بیانگر آن است که فرض ما مبنی بر اینکه    1از  

ازضریب بتا استفاده شده  میزان تاثیر متغیر مستقل  حال به منظور تعیین  می گردد.  تائید  ،  تاثیرگذاراست  روانشناسی یادگار امام

 :آورده شده است (9) که نتیجه آن درجدول زیر

 . جدول ضرایب رگرسیون 9جدول

 متغیر مستقل
  ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

B  انحراف استاندارد Beta t  سطح معناداری 

 000. 0 330 .13  217. 0 888 .2 مجموع 

 000. 0 784 .4 450. 0 074. 0 352. 0 اضطراب روانی

 

همانطور که مشاهده  را نشان می دهد.    متغیرهای اضطراب روانی بر اضطراب قلب دانشجویانبرای  خروجی بالا ضریب رگرسیون  

 درصد تاثیر مثبت بر اضطراب قلب دانشجویان   45اضطراب روانی  می باشد لذا    00.  0برابر با  می شودمقدار سطح معناداری  

 دارد و با افزایش اضطراب روحی و روانی شاهد افزایش اضطراب قلب دانشجویان هستیم.  

 

 " یادگارامام )ره( دارد؟علائم جسمانی چه تاثیری بر اضطراب قلب، در دانشجویان رشته روانشناسی دانشگاه   "

در سطح سنجش فاصله ای/نسبی هستند و توزیع داده ها نرمال    ( و اضطراب قلب  علائم جسمانی  متغیر )  هر دو با توجه به اینکه  

 استفاده شد.   چندمتغیره این فرضیه از آزمون رگرسیونمی باشد جهت بررسی 

 علائم جسمانی بر اضطراب قلب دانشجویان  نتایج حاصل از آزمون همبستگی بین. 10جدول 

 ضریب همبستگی ضریب تعیین  ضریب تعیین تعدیل یافته  خطای معیار ضریب تعیین

0  .47081 0  .280 0  .288 0  .536 

 

باشد از این رو  می54.  0برابر با    علائم جسمانی و اضطراب قلب ی  دهد که ضریب همبستگی بین متغیرهاجدول بالا نشان می

نشان می   ضریب تعیین مقدارهمچنین  .  دارد  وجود  درسطح متوسط  ی  رابطه  علائم جسمانی و اضطراب قلببین متغیرهای  

 اضطراب قلب را تبیین کنند.  از تغییرات متغیر درصد 28 د نمی توانعلائم جسمانی دهد که 

 علائم جسمانی بر اضطراب قلب دانشجویان  آنالیز واریانس رگرسیونی مربوط به متغیر. 11جدول 

 سطح معناداری  آماره فیشر میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منبع تغییرات

 000.  0 328 .36 053 .8 1 053 .8 بین گروهی

   222.  0 90 950 .19 درون گروهی 

    91 003 .28 کل

 

که   00.  0تحلیل رگرسیون، به منظور بررسی وجود رابطه خطی بین متغیر مستقل و وابسته است. با توجه به سطح معناداری  

  رشته روانشناسی یادگار امام   97علائم جسمانی بر اضطراب قلب دانشجویان سال  درصد کمتر است بیانگر آن است که    1از  
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ازضریب بتا استفاده شده که نتیجه آن درجدول میزان تاثیر متغیر مستقل  تعیین    حال به منظورتائید می گردد.  ،  تاثیرگذاراست

 :آورده شده است (12) زیر

 . جدول ضرایب رگرسیون12جدول

 متغیر مستقل
  ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

B  انحراف استاندارد Beta t  سطح معناداری 

 000.  0 913 .9  246.   440 .2 مجموع 

 000.  0 027 .6 536.  0 082.  0 492.  0 علائم جسمانی 

 

همانطور که مشاهده  را نشان می دهد.    بر اضطراب قلب دانشجویانعلائم جسمانی  متغیرهای  برای  خروجی بالا ضریب رگرسیون  

 اضطراب قلب دانشجویان درصد تاثیر مثبت بر    54علائم جسمانی  می باشد لذا    00.  0برابر با  می شود مقدار سطح معناداری  

 دارد و با وجود مشکلات جسمانی شاهد افزایش اضطراب قلب دانشجویان هستیم.  

 

اختلال عملکرد اجتماعی چه تاثیری بر اضطراب قلب، در دانشجویان رشته روانشناسی دانشگاه یادگارامام )ره(  "

 "دارد؟

در سطح سنجش فاصله ای/نسبی هستند و توزیع    ( و اضطراب قلباختلال عملکرد اجتماعی  متغیر )  هر دو با توجه به اینکه  

 استفاده شد.   چندمتغیره این فرضیه از آزمون رگرسیونداده ها نرمال می باشد جهت بررسی 

 اختلال عملکرد اجتماعی بر اضطراب قلب دانشجویان نتایج حاصل از آزمون همبستگی بین. 13جدول 

 ضریب همبستگی ضریب تعیین  ضریب تعیین تعدیل یافته  خطای معیار ضریب تعیین

0  .53754 0  .061 0  .071 0  .267 

 

باشد  می26.  0برابر با    اختلال عملکرد اجتماعی و اضطراب قلبی  دهد که ضریب همبستگی بین متغیرهاجدول بالا نشان می

ضریب   مقدارهمچنین  .  دارد  وجود  درسطح پایین  ی  رابطه  اختلال عملکرد اجتماعی و اضطراب قلباز این رو بین متغیرهای  

 اضطراب قلب را تبیین کنند.  از تغییرات متغیر  درصد    1تنها نزدیک به    دنمی تواناختلال عملکرد اجتماعی  نشان می دهد   تعیین

 اختلال عملکرد اجتماعی بر اضطراب قلب دانشجویان آنالیز واریانس رگرسیونی مربوط به متغیر . 14جدول 

 سطح معناداری  آماره فیشر میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منبع تغییرات

 010.  0 913 .6 997 .1 1 997 .1 بین گروهی

   289.  0 90 005 .26 درون گروهی 

    91 003 .28 کل

 

که   00.  0تحلیل رگرسیون، به منظور بررسی وجود رابطه خطی بین متغیر مستقل و وابسته است. با توجه به سطح معناداری  

  اختلال عملکرد اجتماعی بر اضطراب قلب دانشجویان رشته روانشناسی یادگار امام  کهدرصد کمتر است بیانگر آن است    1از  

ازضریب بتا استفاده شده که نتیجه آن درجدول میزان تاثیر متغیر مستقل  ور تعیین  حال به منظتائید می گردد.  ،  تاثیرگذاراست

 :آورده شده است (15) زیر
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 . جدول ضرایب رگرسیون15جدول

 متغیر مستقل
  ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

B  انحراف استاندارد Beta t  سطح معناداری 

 000.  0 348 .11  280.  0 174 .3 مجموع 

 010.  0 629 .2 267.  0 095.  0 250.  0 اختلال عملکرد اجتماعی

 

همانطور  را نشان می دهد.   بر اضطراب قلب دانشجویاناختلال عملکرد اجتماعی  متغیرهای  برای  خروجی بالا ضریب رگرسیون  

درصد تاثیر مثبت و معنادار    27اختلال عملکرد اجتماعی  می باشد لذا    00.  0برابر با  که مشاهده می شود مقدار سطح معناداری  

 شاهد افزایش اضطراب قلب دانشجویان هستیم. اختلال عملکرد اجتماعی دارد و با افزایش  بر اضطراب قلب دانشجویان

 

 "دانشگاه یادگارامام )ره( دارد؟افسردگی چه تاثیری بر اضطراب قلب، در دانشجویان رشته روانشناسی   "

در سطح سنجش فاصله ای/نسبی هستند و توزیع داده ها نرمال می    (و اضطراب قلب  افسردگیمتغیر )  هر دوبا توجه به اینکه  

 استفاده شد.   چندمتغیره این فرضیه از آزمون رگرسیونباشد جهت بررسی 

 افسردگی بر اضطراب قلب دانشجویان نتایج حاصل از آزمون همبستگی بین. 16جدول 

 ضریب همبستگی ضریب تعیین  ضریب تعیین تعدیل یافته  خطای معیار ضریب تعیین

0  .53223 0  .079 0  .090 0  .299 

 

باشد از این رو بین  می30.  0برابر با    افسردگی و اضطراب قلبی  دهد که ضریب همبستگی بین متغیرهاجدول بالا نشان می

  افسردگی نشان می دهد   ضریب تعیین مقدارهمچنین  .  دارد  وجود   درسطح متوسط  ی  رابطه  افسردگی و اضطراب قلبمتغیرهای  

 اضطراب قلب را تبیین کنند.  از تغییرات متغیر درصد  1تنها نزدیک به  دنمی توان

 افسردگی بر اضطراب قلب دانشجویان  آنالیز واریانس رگرسیونی مربوط به متغیر . 17جدول 

 سطح معناداری  آماره فیشر میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منبع تغییرات

 004.  0 853 .8 508 .2 1 508 .2 بین گروهی

   283.  0 90 495 .25 درون گروهی 

    91 003 .28 کل

 

افسردگی بر اضطراب قلب  درصد کمتر است لذا فرض ما مبنی بر اینکه    1که از    00.  0همچنین با توجه به سطح معناداری  

میزان تاثیر حال به منظور تعیین تائید می گردد. درصد 99، با اطمینان تاثیرگذاراست دانشجویان رشته روانشناسی یادگار امام

 : (آورده شده است18که نتیجه آن درجدول زیر)ازضریب بتا استفاده شده  متغیر مستقل 

 . جدول ضرایب رگرسیون18جدول

 متغیر مستقل
  ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

B  انحراف استاندارد Beta t  سطح معناداری 

 000.  0 434 .13  239.  0 204 .3 مجموع 

 004.  0 975 .2 299.  0 071.  0 211.  0 افسردگی 
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همانطور که مشاهده می  را نشان می دهد.   بر اضطراب قلب دانشجویانافسردگی  متغیرهای  برای  خروجی بالا ضریب رگرسیون  

  درصد تاثیر مثبت و معنادار بر اضطراب قلب دانشجویان 30افسردگی  می باشد لذا    00.  0برابر با  شود مقدار سطح معناداری  

 طراب قلب دانشجویان هستیم. شاهد افزایش اض افسردگی دارد و با افزایش 

 

 "سلامت روان چه تاثیری بر اضطراب قلب، در دانشجویان رشته روانشناسی دانشگاه یادگارامام )ره( دارد؟ "

در سطح سنجش فاصله ای/نسبی هستند و توزیع داده ها نرمال    ( سلامت روان و اضطراب قلبمتغیر )  هر دو با توجه به اینکه  

 استفاده شد.   تک متغیره این فرضیه از آزمون رگرسیونمی باشد جهت بررسی 

 سلامت روان بر اضطراب قلب نتایج حاصل از آزمون همبستگی بین . 19جدول 

 همبستگیضریب   ضریب تعیین  ضریب تعیین تعدیل یافته  خطای معیار ضریب تعیین

0  .51571 0  .174 0  .183 0  .428 
 

باشد از این رو بین  می43.  0برابر با    سلامت روان بر اضطراب قلبی  دهد که ضریب همبستگی بین متغیرهاجدول بالا نشان می

  درسطح متوسط   ی  رابطه  که  است  تیواقع  نیانگرایب  بیضر  نیاباشد.  برقرار می   رابطه  سلامت روان و اضطراب قلبمتغیرهای  

 . دارد وجود سلامت روان بر اضطراب قلب نیب

اضطراب قلب را تبیین کنند  از تغییرات متغیر  درصد  18  دنمی توانسلامت روان  نشان می دهد که   ضریب تعیین مقدارهمچنین  

 درصد توسط عوامل دیگر تبیین می شود.   82 و

 سلامت روان بر اضطراب قلب  متغیرهایآنالیز واریانس رگرسیونی مربوط به . 20جدول 

 سطح معناداری  آماره فیشر میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منبع تغییرات

 000.  0 020.  23 704.  5 1 704.  5 بین گروهی

   248.  0 90 299.  22 درون گروهی 

    91 003.  28 کل
 

سلامت روان بر اضطراب  درصد کمتر است بیانگر آن است که فرض ما مبنی بر اینکه    1که از    00.  0و با توجه به سطح معناداری  

  ( 21ازضریب بتا استفاده شده که نتیجه آن درجدول زیر)میزان  حال به منظور تعیین  تائید می گردد.  تاثیر معنادار دارد،    قلب

 آورده شده است 

 ضرایب رگرسیون. جدول 21جدول

 متغیر مستقل
  ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

B  انحراف استاندارد Beta t  سطح معناداری 

 000.  0 809.  11  287.  0 383.  3 مجموع 

 000.  0 - 493.  4 428.  0- 094.  0 - 423.  0 سلامت روان 

 

همانطور که مشاهده می شود  را نشان می دهد.    اضطراب قلبمتغیرهای سلامت روان بر  برای  خروجی بالا ضریب رگرسیون  

ان بالاتر باشد  یدرصد تاثیر منفی بر اضطراب قلب دارد. در واقع هرچه سطح سلامت روان دانشجو  43سلامت روان دانشجویان  

 اضطراب فلبی آنان کمترخواهد بود.  
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 بحث و نتیجه گیری 
 مختلف  روشهای ابداع وجود با و بوده جهان مختلف کشورهای در میر رگم و  ناتوانی عمده عروقی، علت -قلبی بیماریهای

  ی ها  یماریتواند مسبب ب  یسلامت روان م عدمکه    نتایج تحقیقات نشان می دهد هستند.   بالایی شیوع دارای  درمانی، هنوز

 ی تیشخص  ی روان  ی دارد. عوامل منف  یعروق   یسلامت قلب  یرو  یدیباشد و قدم بر داشتن در جهت بهبود سلا مت روان اثر مف  یقلب

و کاهش وقوع    یسلامت روان  نیب  یمیمثبت و مستق  یرابطه    و از طرفیهمه بر سلامت قلب و عروق موثرند    یروان  یهایماریو ب

  نکته حائز اهمیتلذا .  ستندیاثر ن  ی رابطه ب  نیهم در ا  یفرد یاخلاق   اتیو مرگ وجود دارد که خصو ص  ی عروق ی قلب  یهایماریب

دانشجویان روانشناسی واز طرفی  می باشد.    و کنترل شرایط  ، در شیوه ی کنار آمدن با موقعیتو موثردر مقابله با اضطراب قلبی

در   را  شیوه  اند    4این  گرفته  فرا  کارشناسی  دوره  کاملی    وسال  روانی  وازسلامت  باشند  دور  به  اضطراب  ازهرگونه  باید 

 موثرواقع شوند.   برخوردارباشند، تا درآینده بتوانند درجامعه

این تحقیق نیز با هدف بررسی تاثیر سلامت روان بر اضطراب قلب در دانشجویان رشته روانشناسی دانشگاه آزاداسلامی واحد   

.  60درصد این دانشجویان از اضطراب قلب بالاو 7. 46ه است. نتایج این تحقیق نشان داد که یادگارامام خمینی ) ره( انجام شد 

درصد تاثیر منفی بر اضطراب   43سلامت روان دانشجویان  درصد از سلامت روانی در سطح متوسط برخوردار هستند. همچنین  9

قلبی آنان کمترخواهد بود. و از میان ابعاد سلامت   ان بالاتر باشد اضطرابیقلب دارد. در واقع هرچه سطح سلامت روان دانشجو

روانی  درصد،  54روان مشاهده گردیده شد که مشکلات جسمانی   اجتماعی    45اضطراب  اختلال عملکرد  درصد،    27درصد، 

لب شاهد افزایش اضطراب قاین مشکلات  دارد و با افزایش    درصد تاثیر مثبت و معنادار بر اضطراب قلب دانشجویان30افسردگی  

 دانشجویان هستیم. 

  اضطراب  بر تاثیر و افسردگی عملکرد اجتماعی روانی، اختلال جسمانی، اضطراب علائم روان، شامل سلامت متغیرهای در نتیجه

در می نشان  را توجه و اجتناب،  ترس،  شامل قلب روان افزایش با واقع دهد.   کمتر  آنان قلبی اضطراب  دانشجویان  سلامت 

همکاران   و باقرزاده،  1391،  و همکاران تقدس،  1396 و همکاران بشارت قبلی های پژوهش های یافته با نتایج این.  بود خواهد

لوین.  دارد مطابقت،  2017،  وهمکاران بوهم،  2018 وهمکاران ، کابزانسکی1391 از  بقول  ارائه2021،  و    خدمات دهندگان ، 

 بیماری  به روان سلامت بهبود  برای  روانشناسی روشهای از استفاده  و بیمارانروان  سلامت وضعیت بررسی با توانند می سلامتی

  .است فعلی زندگی از ونارضایتی بدبینی،  عصبانیت،  اضطراب،  مزمن اضطراب،  شامل افسردگی منفی روان سلامت.  کنند کمک

  و  مثبت نگرش،  مقاومت،  هدفمندیبینی،   خوش شامل و است بعدی چند،  منفی روان هم مانندسلامت مثبت روان سلامت

 ومستقیم  و رابطه مثبت،  موثرند وعروق  قلب سلامت بر همه روانی وبیماری  شخصیتی روانی منفی عوامل است. که خوشحالی

  رابطه  این در هم اخلاقی فردی خصوصیات که،  دارد وجود ومرگ عروقی قلبی های بیماری وقوع وکاهش روانی سلامت بین

  اثری ،  طریق سه  به  تواند می روان ، که بیان میکند سلامت2018،  وهمکاران همچنین با توجه به نظر کابزانسکی.  نیستند اثر بی

  وارتقا سلامتی رفتارهای در مستقیمی غیر ای رابطه، عصب در مستقیم ای رابطه شامل که باشد وعروق داشته قلب بهبودی در

 طور  به دهد کاهش را  مضراسترس اثرات  تواند می روان سلامت از ییبالا سطح داشتن.  باشد می روانی اجتماعی منابع سایر

لذا با توجه به  .  دهد جلوه آمیز تهدید کمتر را  زا  استرس مسائل تواند می که روزمره های برداشت بر مثبتی اثر خوش بینی مثال

چگونه انتخاب کردن با   یادگیری  وشناخت بهتر خود  لازم است کلیه افراد به   حاضرو نتایج تحقیقات قبل پژوهش های یافته

  الگوی  در تغییر و نقشها تغییر، بپردازند. چرا که که کمتر در آن تنش ناسازگاری باشد  خودروحیات سازگار    توجه به درونیات و 

 افکار معیوب  کاهش و نگرشها،  افکار در تغییر باعثمیگذارد و   افراد روانی واکنش های در قابل ملاحظه ای تاثیر اجتماعی

و در این زمینه مسئولیت دانشجویان روانشناسی و روانشناسان بیشتر می  میکند  ایفا روان سلامت در را زیادی سهم که میشود

روانشناسی می    ی درست زندگی کردن یکی از ارکان اصلی رشتهیادگیری شیوه  تفکر، آموزش و  این نوع نگاه و   چرا که درباشد  



128   

 ( 1400) دانشگاه یادگار امام)ره(رشته روانشناسی  97تاثیر سلامت روان بر اضطراب قلب در دانشجویان سال 

 

 

از طرفی    باشد  خدمات سلامتو  دهندگان  بررس  ی م  ی ارائه  با  ب  ت یوضع  یتوانند  روان  روشها  مارانیسلامت  از  استفاده    ی و 

سایر   کنار در پرستاران توسط  مکمل درمان یک و حتی به عنوان  کمک کنند   مارانیبهبود سلامت روان به ب  یبرا  یروانشناس

 شود.   گرفته به کار قلب نارسایی مبتلایان برای پرستاری مداخلات

 

 های پژوهش پیشنهادهای برخاسته از یافته 

منظور اهمیت سلامت روان در کاهش اضطراب قلبی و به حاضر و  پژوهش   شده درو ارزیابی انجام آمده دستبه ج یبه نتا توجه با 

 شود:ی ارائه میکاربرد  شنهادیپ  چند های این پژوهش استفاده کاربردی از یافته

منجر به برای دانشجویان می تواند های ارتقای سطح ذهن و بدن  غربالگری منظم سلامت روان، روان درمانی و برنامهارائه طرح  

 .  شود و اضطراب قلبیسلامت قلبی کنترل 

ایجاد دوره ها و کارگاه های آموزش عملی راههای کنترل احساسات برای دانشجویان بلاخص دانشجویان روانشناسی که قرار  

 ینده به افراد جامعه در این زمینه کمک نمایند.  است درآ
شناخت درمانی که شامل روانشناسان   مثل تیم درمانی توسط دارویی غیر مداخلات انجام برای را محیطی مدیران بیمارستانی

 بگیرند.   نظر است، در

می توانند   میشود. بنابراین، دانشگاهها قلبی نارسایی بیماران جسمی، روانی ابعاد و روان سلامت بهبود باعث شناخت درمانی

 را  مداخله این بتوانند پرستاران تا نمایند برگزار بالینی پرستاران بخصوص پرستاران برای را آموزشی شناخت درمانی دوره های

 گیرند.   به کار پرستاری مراقبت های سایر در کنار

 

 های آینده پیشنهادهایی برای پژوهش

  قلب اضطراب بر تاثیر و روان سلامت سطح مقایسه و نشینی روستا و نشینی شهر از آماری جامعه دو

 فیلمهای شادی تماشای،  زمانی وقفه با قلب اضطراب و روان سلامت پرسشنامه به دادن پاسخ از بعد آماری جامعه گروه یک

 پرسشنامه سلامت به پاسخدهی مجدد انجام  و کنندگان شرکت برای همی دور یک،  پارک مثل محیطی در حضور یا و آور

 قلب  روان واضطراب  سلامت های متغیر  شدت  و وفاصله تفاوت تعیین  و یکدیگر با نتایج دو این  مقایسه  و قلب  واضطراب روان

 مزمن و روبه رشد در جامعه مانند سرطان و ام اس  در سایر بیماریهایسلامت روان بررسی تاثیر 

 رفتاری بر سلامت روان و اضطراب قلبی دانشجویان روانشناسی -شناختیبررسی اثر مداخلات 
 

 محدودیت های تحقیق 

هر تحقیقی در راستای انجام مطالعات خود با محدودیتهایی مواجه است. ازجمله محدودیت هایی که این تحقیق با آن روبرو  

  تعداد   مه بود. که این موضوع باعث شد فقطشد شیوع ویروس کرونا و بطبع آن تعطیلی دانشگاهها در زمان پخش پرسشنا

ابهام در مورد   و رفع مخاطبین به پرسشنامه حضوری ارائه عدم  و . کنند شرکت آنلاین نظرسنجی  در جامعه اعضای از محدودی

  های داده  با  نظرسنجی  هایداده  مطابقت  برای  ما   خصوصی، توانایی  حریم  به  گذاشتن  احترام  سوالات وجود داشت. همچنین

شده است.  دادههای از طریق پرسشنامه و توسط خود دانشجویان پاسخاست و با توجه به اینکه داده  کرده   محدود  را  رفتاری

 ها وجود دارد.پرسشنامه جنبه خود سنجی دارد و دانشجویان با تمایل خودپاسخ داده و امکان سوء گیری در پاسخ
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