
 

  .38-49 صفحات: )19-یدو(کو نامهویژه ،16 دوره ،1399 زمستان ران؛یا يولوژیدمیاپ یتخصص مجله
  یپژوهش مقاله

  یرانیا انیدانشجو در 19 - کووید یاجتماع اثرات نامهپرسش یاعتبارسنج
  3پوریعل نیفرد، 2یفرج نیام، 1نژادیعادل فاطمه

 و تحقیقات، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایرانواحد علوم  ی فرهنگی،شناسجامعهدانشجوي دکتراي  1
 ایران،تهران ،دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی ،کمیته تحقیقات دانشجویی ،کارشناس ارشد گروه آمار زیستی2
  دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی ، تهران، ایران ،گروه آموزشی مددکاري اجتماعی،استادیار 3

  ،09126938774ولنجک، بلوار دانشجو ، بن بست کودکیار، تلفن:  تهران،فاطمه عادلی نژاد، دانشگاه علوم توانبخشی و سلامت اجتماعی ، :رابط سندهینو
  f.adeli9697@gmail.com: کیالکترون پست

      02/12/99 پذیرش: ؛23/11/99 تاریخ دریافت:
  .است یرانیا انیدانشجو رد)   SISQ( 19 -کووید یاجتماع ثراتا پرسشنامه یسنج اعتبار پژوهش نیا از هدفمقدمه و اهداف: 

 تهـران يهاهدانشـگا انیدانشجو شامل آن يآمار جامعه و است یاعتبارسنج نوع از یلیتحل -یفیتوص يامطالعه حاضر مطالعه روش کار:
 جهت محتوا، ییروا یبررس از پس. دندکر شرکت پژوهش نیا در داوطلب صورتبه هاآن از نفر 300 که بودند 400 -99 یلیتحص سال در

 ايخوشـه وندر یهمبستگ بیضر و کرونباخ يآلفا بیضر از ییایپا یبررس يبرا و تأییدي و یاکتشاف عامل لیتحل از سازه ییروا یبررس
 با هالیتحل د؛یگرد استفاده مستقل یت و رسونیپ یهمبستگ بیضر هايآزمون پژوهش یاصل يرهایمتغ شتریب یبررس يبرا شد؛ استفاده
  .شد انجام AMOS26 و SPSS25 افزارنرم از استفاده

فاصـله اجتمـاعی،  لفهمؤبود؛ چهار  )=16/0cvrدر بررسی روایی پرسشنامه گویه هفتم، طبق نظر اساتید، فاقد روایی محتوایی (ها: یافته
اریـانس درصـد و 99/57استخراج شدند که بـا هـم مطلوبیت اجتماعی، اطلاعات اجتماعی و اضطراب اجتماعی در تحلیل عامل اکتشافی 

کـرد  تأییـدیشـی، عاملی را، بعد از فرآیندهاي آرایشی و پیرا 4مدل  تأییديکردند؛ نتایج حاصل از تحلیل عاملی را تبیین می پرسشنامه
)26/85=χ2 09/0=p 93/0؛=IFI ،93/0=CFI ،05/0=RMSEA ـــتگی درون ـــریب همبس ـــاخ و ض ـــاي کرونب ـــریب آلف ـــ)، ض  ◌ٔ هخوش
)ICC=intraclass correlation coefficient  رسشـنامه پها با نمره کـل شدند؛ همبستگی همه گویه 80/0) براي پرسشنامه نهایی برابر

  .است) سال 27/6(07/24 موردمطالعهمتغیر بودند. میانگین (انحراف معیار) سن افراد  65/0تا  49/0ر بود و مقادیر از دامثبت و معنی

 مطالعـات. اسـت برخـوردار یقبولقابل ییایپا و ییروا از انیدانشجو در 19 -کووید یاجتماع اثرات اي گویه 14 پرسشنامه :گیرينتیجه
    .دشویم شنهادیپ هاتیجمع ریسا در شتریب

  انیدانشجو ،19 دیکوو ،یاجتماع اثرات ،یاعتبارسنج کلیدي: واژگان

  مقدمه
کند ا مختل میر موجودرخدادي است که شرایط عادي  1فاجعه

جامعه  تطابقشود که فراتر از ظرفیت و باعث سطحی از رنج می
توان به هاي انسانی میاز میان فاجعه .)1دیده است (آسیب

بعد از میلاد در  541ها اشاره کرد، طاعون در سال گیريهمه
 3سارس )2(در اسپانیا  1918 سال در 2آنفلوانزاآفریقاي مرکزي، 

اولین بار  5) ابولا3(چین  4ر استان کوآنگدانگد 2020در نوامبر 
آمریکا و شیوع مجدد و  متحدهایالاتدر  1989در سال 

ابتدا در قاره آفریقا و  2016 – 2013هاي آن در سال مدتطولانی

                                                             
١ Disaster 
٢ flu pandemic 
٣ SARS 
٤ Guangdong 
٥ Ebola 

اپیدمی کرونا در  ) و سرانجام4سپس در اروپا و آمریکاي شمالی (
اولین مورد  ها است،گیريهایی از این همه، نمونه2019سال 
 2019در دسامبر سال  19 -کوویدویروس  گیريهمهاز  شدهثبت

 سرعتبهدر شهر ووهان چین گزارش شد و ظرف مدت کوتاهی 
 11در  سازمان بهداشت جهانی در سراسر جهان منتشر گردید؛

اعلام گیر یک بیماري همه عنوانبه این بیماري را 2020مارس 
جهش یابد و چالشی براي  آرامیبهتواند این ویروس می .)5( کرد

گردد، علائم شایع آن خستگی، درد کنترل و درمان آن ایجاد می
عضلانی، گلودرد، سرفه خشک، تب، مشکلات تنفسی و گوارشی 

مه  16در  .)6شود (است که در برخی افراد منجر به مرگ می
) مورد ابتلا 162،177،376( سازمان جهانی بهداشت تعداد 2021

را ثبت 19) مورد مرگ ناشی از ویروس کووید 3،364،178( و
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 39/ یرانیا انیجودانش در 19 دیکوو یاجتماع اثرات پرسشنامه یاعتبارسنج

 2021مه  16تا  2020 یهاز ژانونموده است در ایران 
 شدهگزارش) مرگ  76،633مورد ابتلا و تعداد ( )2،739،875(

 .)2021مه  16است. ( سازمان جهانی بهداشت، 
گیري کرونا یکی از محققان بر این نظرند که همه

 تأثرمرا  توده مردم یزندگهاست که یاپیدم ترینتهدیدکننده
رزي ، گردشگري، کشاواقتصاد همچون؛ مختلف يهاو جنبهساخته 

وده دستخوش تغییر نم شدتبهرا و شرایط اجتماعی و فرهنگی 
ل ویروس کرونا و اقدامات محدودکننده در جهت کنتر .)7( است

تی داماآن، چالشی در تعاملات بین فردي و اجتماعی ایجاد کرد؛ اق
ابط گذاري اجتماعی و کاهش ارتباطات عمومی این رونظیر، فاصله

ت قرار داده است؛ انسان موجودي اس ریتأثتحت  شدتبهرا 
گر ااجتماعی و روابط و تعاملات اجتماعی براي او ضروري است، 

نجر م قطعاًچنین ارتباطات عمیق و معناداري وجود نداشته باشد 
ی و اب، افسردگی، اختلالات روانزا، اضطربه بروز حالات استرس

 وشود که زندگی فرد خطر سلامتی و بسیاري از مسائل دیگر می
 کیدر  .)8( سازدمی متأثرزندگی اجتماعی را  طورکلیبه

ام شد استرالیایی انج ساله 17تا  13جوان  1000از که  ینظرسنج
را  و اضطراب ناشی از این بیماري دهندگان استرسنیمی از پاسخ

کردند هایی میانزوا و تن احساس هاآناز  چهارمیکجربه کرده و ت
 د.دانستند براي دریافت حمایت باید به کجا مراجعه کننو نمی

 تأثیراتنشان داد سرعت و گستردگی  نظرسنجینتایج این 
 تمالاً احفراتر از تجربه بشر است و  اجتماعی ناشی از این اپیدمی

 درستی از این تغییرات حاصل ها طول خواهد کشید تا دركسال
  .)9گردد (

در مورد اثرات  یویورك،شناس دانشگاه ن، جامعه1برگینکل یکار
ما وارد دوره  "اظهار داشت  19 -کوویدگیري اجتماعی همه

 یاز درد و رنج اجتماع ی. سطحیماشده یاز درد اجتماع یديجد
 یاراد بسوجود خواهد داشت که افر یانزوا و فاصله اجتماع واسطهبه
تعطیلی برخی از  .)8( در حال بحث درباره آن هستند یکم

مشاغل و از دست دادن درآمد موجب مختل شدن زندگی برخی از 
بر جامعه گردید  شماريبیافراد و اثرات اقتصادي و اجتماعی 

ها بعد از تعطیلی مدارس و براي محافظت از فرزندان خود خانواده
طولانی  يهادورهپري نمودن مجبور به ماندن در خانه و س

سازمان تحقیقاتی  وپنجسیقرنطینه شدند. نتایج مطالعه مشترك 
و  فشار روانیاز اروپا، آفریقاي شمالی، آسیا و آمریکا حاکی از بروز 

که با کاهش سطح  استاجتماعی به دلیل قرنطینه خانگی 

                                                             
١Eric Kleinberg 

  .) 10( مشارکت اجتماعی و رضایت از زندگی همراه بوده است
 و شکاف ،عدم اعتماد به دولت ازجمله ،متعددي عوامل
حیح؛ درست و کافی و مدیریت صرسانی در اطلاع ینابسامان
گیري دچار هرا در مقابله با این هم سلامت عمومی گذارانسیاست

 درصد کم  چالش نموده است که این عوامل اثراتی همچون
ه عدم بن پایی نسبتاً نرخداوطلبانه و قرنطینه خانگی پایبندي به 

اي که در دهد در مطالعهمیحضور در اجتماعات عمومی را نشان 
ش ناشی از کاه و اضطراب اعتماديبیبریتانیا انجام شد، ناامیدي؛ 

ر افی داخبار مبهم و ناک تعاملات اجتماعی، از دست دادن درآمد و
عواملی بود که  ازجملهگیري و ترس ناشی از آن طول همه

  .)11( بود قرار داده ریتأثالعه را تحت کنندگان در مطشرکت
ار هاي اجتماعی و جامعه انتظمردم در مواقع بحرانی از شبکه

عامل در  نیتريضرور حمایت دارند و گاهی این حمایت همدلانه
 رس وهاي اجتماعی افراد را از استمقابله با بحران است؛ حمایت

دهد می کنند، مطالعات نشانزا محافظت میهاي استرستجربه
هاي به درك همدلانه و حمایت زااسترسهاي افراد در موقعیت

اعی اجتماعی براي رویارویی با بحران نیاز دارند؛ حمایت اجتم
له فاص وعاملی در مقابله با اثرات نامطلوب روانی ناشی از انزوا 

گیري و عاملی براي کمک به حفظ اجتماعی حاصل از همه
) 13() 12( روده انزوا به شمار میارتباطات افراد در طول دور

آوري محققین به نقش سرمایه اجتماعی در ارتباط با تاب .)14(
 لامتها و مواجهه با آن براي حفظ سافراد جامعه در طول اپیدمی

  .)16)(15اند (نموده تأکیدروانی و کاهش اضطراب 
اي و پرداختن به آن مقوله گیريهمهاثرات اجتماعی ناشی از 

کنند مهم است تا آنجا که بسیاري از دانشمندان اذعان می بسیار
هاي پزشکی بلکه به به آزمایشگاه تنهانهدر این دوران ما 

با توجه به در ایران  .)17هاي اجتماعی هم نیاز داریم (آزمایشگاه
به  شدهانجام یقاتو تمرکز تحق یروسو ینا نشدهبینیپیش یوعش

به  یمطالعات کم شناسییروسوو  یپزشک ینی،بال يهایبررس
، کمبود تحقیقات اندپرداخته یريگهمه ینا یآثار اجتماع یبررس

اجتماعی در ایران نیاز به، ابزاري مناسب را براي سنجش این 
سازد. پرسشنامه اثرات اجتماعی ویروس متغیر، لازم و ضروري می

اجتماعی  تأثیرات) یک ابزار مناسب براي سنجش 18(کرونا 
هاي ایرانی به کار یري کرونا است که تاکنون در پژوهشگهمه

اعتبارسنجی و رواسازي  باهدفنرفته است، بنابراین پژوهش حاضر 
 زمانهماین پرسشنامه، در جامعه دانشجویان ایرانی به بررسی 

پردازد، نتایج این مطالعه به اجتماعی می مؤلفهچند 
کند تماعی کمک میریزان حوزه سلامت اجو برنامه گذارانسیاست
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 و همکاران نژادعادلی /40

ها در طول بحران، گیريتا با شناسایی اثرات اجتماعی همه
تري را در جهت بهبود شرایط اجتماعی انجام ریزي دقیقبرنامه
  دهند.

  کارروش 
 هدف کاربردي و به لحاظ روش گردآوري ازلحاظمطالعه حاضر 

مه اثرات اعتبار سنجی پرسشنا منظوربه ها پیمایشی است وداده
ماري آن شامل آجامعه  .انجام شد 19 -کوویدماعی اجت

 بودند 400 -99هاي تهران در سال تحصیلی دانشجویان دانشگاه
 ازيابزارساز قانون تقریبی حجم نمونه در  حجم نمونهدر تعیین 

رکت شداوطلب در پژوهش  صورتبهنفر  327) استفاده شد، 19(
  .قرار گرفت همورداستفادنفر  300اطلاعات  درنهایتکردند که 

ابزار گردآوري اطلاعات نسخه فارسی شده پرسشنامه اثرات 
است که توسط تیم محققین تایوانی به  19 -کوویداجتماعی 
با اقتباس از  ،Dian-Jeng Li ،Huei-Wen Angela Loمسئولیت 

این پرسشنامه  و همکارانش رواسازي شده است 1مدل هورویتز
ها هرگز اي است گزینهگزینه 4گویه در مقیاس لیکرت  15داراي 

. نمره بیشتر در کل است) 1اغلب () 2( یگاه) 3( ندرتبه) 4(
پایین بودن میزان اثرات اجتماعی است.  منزلهبهپرسشنامه 

در پنج گروه شامل فاصله اجتماعی، اضطراب اجتماعی،  سؤالات
قرار  مطلوبیت اجتماعی، اطلاعات اجتماعی و سازگاري اجتماعی

  .دارند
هایی در خصوص تعامل و اصله اجتماعی شامل پرسشف

 اضطراب مؤلفه است، کنندگانشرکتارتباطات اجتماعی 
می کرونا کننده را در شرایط پاندشرکتاجتماعی، اضطراب 

هایی دهد مطلوبیت اجتماعی شامل پرسشقرار می موردسنجش
ی اقدامات حفاظت سازيپیادهبراي برآورد سطح اعتماد به دولت در 

طلاعات ابه کسب  کنندگانشرکتاست. اطلاعات اجتماعی تمایل 
کند و سازگاري اجتماعی در را ارزیابی می 19 -کوویددر مورد 

است؛ آلفاي  هاآندستورات مراقبتی و رعایت  مورد میزان توجه به
ونباخ هر فاي کرو آل 0,74کرونباخ پرسشنامه در مطالعه لی برابر با 

  است. شدهمحاسبه 76/0تا 57/0خرده مقیاس از 
در ابتدا از طراحان ابزار جهت اجراي آن در جامعه ایران طی 

استفاده از پرسشنامه و  منظوربهیک نامه کتبی اجازه گرفته شد، 
توزیع آن بین دانشجویان، پرسشنامه توسط یک کارشناس آشنا به 
زبان انگلیسی به فارسی ترجمه شد و سپس توسط دو مترجم 

                                                             
١ Horowitz 

، در مرحله بعد پرسشنامه ترجمه قرار گرفتجدد م موردبررسی
هاي مناسب از طریق یکی از سامانه پرسشنامهمعکوس شد، 

پرسشنامه ساز طراحی گردید در صفحه نخست پرسشنامه هدف 
مختصر توضیح داده شد و به  طوربهاز مطالعه و نحوه انجام آن 

 صورتبه هاآناطمینان داده شد که اطلاعات  کنندگانشرکت
طراحی  ايگونهبهمحرمانه نزد پژوهشگران خواهد ماند پرسشنامه 

در صورت تمایل به تکمیل پرسشنامه با  کنندگانشرکتگردید که 
لینک  شوند سؤالاتانتخاب گزینه اعلام موافقت وارد صفحه 

در  1399 اسفند 30 تیاسفند لغا 15 خیاز تارپرسشنامه 
رام و واتساپ و هاي اجتماعی پربازدید مجازي (تلگشبکه

معیارهاي ورود به  دیگرد عیتوز نیآنلا صورتبهو  اینستاگرام)
مطالعه دانشجو بودن و داشتن تمایل به شرکت در مطالعه و معیار 

در  کنندگانمشارکتهاي ناقص بود. خروج از مطالعه ارسال پاسخ
در خصوص پرسشنامه از طریق ارسال  سؤالیصورت داشتن هر 

خود را مطرح و پاسخ  سؤالاتشخصی پرسشگران پیام به کاربري 
  کردند. را دریافت می موردنیاز

و  SPSS25 افزارنرمهاي پژوهش توسط داده درنهایتو 
AMOS26  ها داده وتحلیلتجزیهقرار گرفت. در  وتحلیلتجزیهمورد

پس از بررسی روایی صوري و روایی محتوا، روایی سازه ابزار با 
و پایایی  تأییديملی اکتشافی و تحلیل عاملی استفاده از تحلیل عا

آن با استفاده از ضریب آلفاي کرونباخ و ضریب همبستگی درون 
قرار گرفت. براي بررسی روایی صوري و  موردبررسیاي خوشه

تهیه شد که در آن  یستیلچکروایی محتواي پرسشنامه، 
و توضیحات مربوط به  هامؤلفههاي پرسشنامه با تفکیک گزاره

هاي رشته علمیهیئتنفر از اساتید  12پرسشنامه، در اختیار 
(سلامت و رفاه اجتماعی، مددکاري اجتماعی،  مختلف شامل

 هاآنو پرستاري) قرار داده شد و نظر  شناسیجامعه، پزشکیروان
، "ضروري است" قسمتیسهدر خصوص هر گویه بر اساس طیف 

مورد پرسش  "داردضرورتی ن"و  "مفید است ولی ضرورتی ندارد"
گزارش شد.  CVRمحاسبه شاخص  صورتبهو نتایج  قرار گرفت

براي بررسی روایی سازه و ساختار عاملی و تعیین تعداد عوامل 
پانزده آیتمی از تحلیل  19 -کوویداجتماعی  تأثیراتپرسشنامه 

هاي اصلی و با عامل اکتشافی با استفاده از روش تحلیل مؤلفه
ها تفاده شد؛ جهت سنجش تناسب دادهچرخش واریماکس، اس

هاي براي انجام تحلیل عاملی اکتشافی و اطمینان از کاهش داده
اولکین و -مایر -موجود به چندین عامل پنهانی از دو آزمون کایزر

 شدهاستخراجآزمون ساختار عاملی  منظوربهبارتلت استفاده شد. 
ها هدرصد داد 70حاصل از تحلیل عاملی اکتشافی که روي 
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 41/ یرانیا انیجودانش در 19 دیکوو یاجتماع اثرات پرسشنامه یاعتبارسنج

درصد دیگر  30بر روي  تأییديبود، از تحلیل عاملی  گرفتهانجام
 شماره نمودارآمد (ها استفاده شد و برآورد ضرایب به دست داده

ارزیابی مناسبت برازش کلی مدل تحلیل عاملی  منظوربه) 2
  هاي مختلفی استفاده شد.از ملاك تأییدي

  هایافته
پرسشنامه  7 که گویه نشان داد CVRنتایج حاصل از محاسبه 

من را آزار  يگیرگذاري اجتماعی در واکنش به این همه(فاصله
نفر  2 کهطوريبهی نیست قبولقابلدهد) داراي روایی محتواي می

نفر گفته بودند  3، "ضرورتی ندارد"از متخصصان گفته بودند 
 "ضروري"نفر گفته بودند  7و  "مفید است ولی ضرورتی ندارد"

 16/0برابر شد با  سؤالبراي این  CVRشاخص  نهایتدراست که 
کاري وارد که مقدار پایینی است. البته جهت رعایت محافظه

 موردنظرشد؛ گویه  تأییديتحلیل عاملی اکتشافی و تحلیل عاملی 
عامل اضطراب  يبر رو 67/0در تحلیل عاملی اکتشافی با ضریب 

طراب اجتماعی اجتماعی بارگذاري شد به این معنی که متغیر اض
کند؛ و در تحلیل عاملی را تبیین می 7درصد از واریانس گویه  67

دار مقدار بار عاملی آن روي عامل اضطراب اجتماعی معنی تأییدي
ضمن اینکه گرفته شد ( سؤالصمیم بر حذف این ت درنهایتنشد و 

را بهبود بخشید).  تأییديحذف آن برازش کلی مدل تحلیل عاملی 
بود و میانگین  قبولقابلها در حد اي سایر آیتمبر CVR شاخص

 بود. 65/0در کل برابر  هاآن
هاي پرسشنامه همراه با نتایج تحلیل عاملی اکتشافی و گویه

آمده است. با توجه به این نتایج  6بارهاي عاملی در جدول 
با هم همبستگی بیشتري دارند و  15و  14، 4، 3، 2، 1هاي گویه

است و به همین ترتیب  "عامل اول"ی هم دلیل این همبستگ
، و 14، 11، 10، 9هاي با هم و گزاره 8، 7، 6، 5هاي گزاره
  با هم همبستگی دارند. 13و  12 يهاگزاره

 شناختیتیجمع يرهایمتغ اساس بر موردمطالعه افراد یفراوان عیتوز -1 شماره جدول

  درصد فراوانی  فراوانی  رده  متغیر

  7/32  98  مرد  جنسیت
  3/67  202  زن

  تحصیلات

  10  30  دکتري
  21  63  ارشد

  7/60  182  کارشناسی
  3/8  25  کاردانی

  تأهلوضعیت 
  7/1  5  مطلقه
  7/84  254  مجرد
  7/13  41  متأهل

  مخارج در ماه

  7/1  5  پانزده میلیون به بالا
  7/4  14  ده تا پانزده میلیون
  7/11  35  هشت تا ده میلیون

  3/12  37  ونشش تا هشت میلی
  3/25  76  چهار تا شش میلیون
  3/27  82  دو تا چهار میلیون
  17  51  دو میلیون و کمتر

  نوع دانشگاه
  7/63  191  دولتی
  3/36  109  آزاد

  مبتلا به کرونا
  7/20  62  بله
  3/79  238  خیر

  فوت بستگان
  35  105  بله
  65  195  خیر

 35در دانشگاه دولتی مشغول به تحصیل بودند  63,7درصد مجرد بودند.  84,7درصد در مقطع کارشناسی  60,7زن  کنندگانشرکتاز درصد  67,3دهد که آمارهاي توصیفی نشان می
ف معیار) سن افراد درصد به این ویروس مبتلا شدند. میانگین (انحرا 20,7و  انددادهازدستحداقل یکی از بستگان خود را در اثر ابتلا به ویروس کرونا  کنندگانشرکتدرصد از 

]   ) سال است.27/6(07/24 موردمطالعه
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 و همکاران نژادعادلی /42

  بررسی وضعیت متغیرهاي اصلی پژوهش - 2جدول شماره 
  ماکزیمم  مینیمم  میانه  انحراف معیار  میانگین  تعداد گویه  متغیر

  24  6  9  4/3  01/10  6  فاصله اجتماعی
  12  3  50/6  55/2  86/6  3  مطلوبیت اجتماعی
  8  2  5  91/1  04/5  2  اطلاعات اجتماعی
  12  3  6  29/2  27/6  3  اضطراب اجتماعی
  53  14  27  34/7  18/28  14  اثرات اجتماعی کل

نسبت به مقدار  ،01/10پایین بودن میزان آن متغیر است. بنابراین متغیر فاصله اجتماعی با میانگین  منزلهبهمیانگین متغیرها بیشتر باشد  هرچقدرها دهی گویهبا توجه به طریقه نمره
  اند.فاصله اجتماعی را در حد مطلوبی رعایت کرده موردمطالعهکزیمم آن، عددي پایین بوده به این معنا که افراد ما

  دهد)را نشان می p-valueنتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون براي بررسی همبستگی بین متغیرهاي اصلی پژوهش (مقادیر داخل پرانتز  -3جدول شماره 
  4  3  2  1  متغیرها

        1  صله اجتماعیفا
     1  )>001(35/0  مطلوبیت اجتماعی
    1  )>001(32/0  )>001(36/0  اطلاعات اجتماعی
  1  )>001(45/0  )>001(23/0  )>001(42/0  اضطراب اجتماعی

   ). p-value >05/0(دارنددار با هم رابطه مثبت و معنی دودوبه)کلیه متغیرهاي اصلی پژوهش  3با توجه به نتایج جدول( 
  ها را دارند.هاي موجود توانایی استخراج عاملشد و نشان داد که داده دییتأبرداري، براي تحلیل عامل اکتشافی، جهت بررسی کفایت نمونه KMOایج حاصل از آزمون نت
  

  19و نتایج آزمون کرویت بارتلت پرسشنامه اثرات اجتماعی کووید  KMOهاي اندازه – 4جدول شماره 
  KMO  79/0اولکین -مایر- مقدار آماره کایزر

  رئمقدار کاي اسکو  آماره بارتلت
  درجه آزادي
  مقدار احتمال

69/757  
105  
001<  

ها از دو روش مقدار پذیر خواهد بود. براي تعیین تعداد عاملتوان نتیجه گرفت که اجراي تحلیل عاملی توجیهو آزمون کرویت بارتلت می KMOبر اساس هر دو ملاك 
 درصد از کل واریانس متغیرها را تبیین کردند. 99/57 هميروشد و  1از  تربزرگ) استفاده شد، مقادیر ویژه چهار عامل 1ریزه (نمودار نگویژه و نمودار س

  

  هاریزه براي تعیین تعداد عاملنمودار سنگ - 1 شماره نمودار
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 43/ یرانیا انیجودانش در 19 دیکوو یاجتماع اثرات پرسشنامه یاعتبارسنج

   19 - کووید یاجتماع اثرات پرسشنامه چهارگانه عوامل یتراکم انسیوار درصد و انسیوار درصد ژه،یو ارزش ریمقاد - 5 شماره جدول

  درصد تراکمی  درصد واریانس  ارزش ویژه  عامل
1  46/4  75/29  75/29  
2  85/1  31/12  06/42  
3  33/1  87/8  93/50  
4  06/1  06/7  99/57  

 مشاهدهقابلریزه نیز در تبیین واریانس متغیرها نسبت به سایر عوامل بیشتر است و این واقعیت در نمودار سنگ توان استنباط کرد که سهم عامل اول) می5با توجه به نتایج جدول(
  است.

ستگی بیشتري دارند با هم همب 15و  14، 4، 3، 2، 1آمده است. با توجه به این نتایج  گویه هاي  6هاي پرسشنامه همراه با بارهاي عاملی در جدول نتایج تحلیل عاملی اکتشافی و گویه
  با هم همبستگی دارند. 13و  12 يهاگزاره، و 14، 11، 10، 9 يهاگزارهبا هم و  8، 7، 6، 5 يهاگزارهاست و به همین ترتیب  "عامل اول"و دلیل این همبستگی هم 

  19ووید اجتماعی ک تأثیراتحاصل از تحلیل عاملی اکتشافی پرسشنامه  شدهاستخراجهاي عامل – 6شماره  جدول
شماره  

  گویه
فاصله   گویه

  اجتماعی
مطلوبیت 
 اجتماعی

اطلاعات 
  اجتماعی

اضطراب 
 اجتماعی

 - -  -  74/0  کنم.ها خودداري میاز ارتباط یا رویارویی با غریبه 1
 - -  -  58/0  کنم.از تماس نزدیک یا شخصی با اعضاي خانواده و یا نزدیکان خودداري می 2
عمومی  ونقلحملاشد از باگر نیاز  خصوصاًکنم، می رفتن خوددارياز بیرون 3

  استفاده کنم.
72/0  -  - - 

 - -  -  67/0  خورم.کمتر بیرون غذا می 4
 50/0 - -  -  بگذارد. ریتأثنگران این هستم که پاندمی روي شغلم  5
 56/0 - -  -  خاطر پاندمی احساس اضطراب یا ترس دارم. به  6
 67/0 - -  -  .دهدیمر من را آزا گیريهمهنش به این اجتماعی در واک گذاريفاصله  7
 62/0 - -  -  هستم. اقتصادمانو  استیسر جامعه، بآن  يامدهایپو  19-نگران کووید  8
ه از ن استفادو اجباري شد روزشبانهمعتقدم قانون منع تردد در برخی از ساعات   9

  ماسک توسط دولت مفید لازم است.
-  59/0 -  - 

 -  - 66/0  -  .اد دارمگیري کرونا اعتمت جاري دولت در مدیریت خطر و مقابله با همهبه اقداما 10
 -  - 81/0  -  کنم.گیري کرونا در جامعه همکاري میبا تدابیر دولت براي مقابله با همه 11
نبال د مراهفن هتلهمواره آخرین اخبار مربوط به پاندمی را از تلویزیون، رایانه یا  12

  کنم.می
-  - 68/0 -  

  - 78/0 -  -  پردازم.می 19- کووید دربارهجستجوي اطلاعات  بهپیوسته  13
 -  -  59/0  49/0  .کنمیمپرخطر پرهیز  يشهرهااز سفر کردن به  14
 - -  -  59/0  .کنمیماستفاده  از ماسکبهداشتی را رعایت کرده و همیشه  يهاپروتکلمن  15

  

ها نشان داد که داده درصد 70تحلیل عاملی اکتشافی بر روي    
شامل چهار عامل است.  19 -کوویداجتماعی  تأثیراتپرسشنامه 

از تحلیل عاملی  شدهاستخراجآزمون ساختار عاملی  منظوربه
ها استفاده شد و برآورد درصد دیگر داده 30بر روي  تأییدي

ارزیابی مناسبت  منظوربه). 2 شماره ضرایب به دست آمد (نمودار

هاي مختلفی استفاده شد که همگی دل، از ملاكبرازش کلی م
 ازجملهمناسب بودن مدل (بعد از فرآیندهاي پیرایشی و آرایشی 
به  14حذف آیتم هفتم در عامل چهارم و اختصاص دادن آیتم 

 .)7شماره  کردند (جدول دییتأعامل اول) را 
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 و همکاران نژادعادلی /44

  

 در برآورد پارامترها درستنمایی(ساختار چهار عاملی) با روش بیشینه  تأییدينتایج تحلیل عاملی  - 2 شماره نمودار

  
  19 -دویکو یاجتماع تأثیرات پرسشنامه تأییدي یعامل لیتحل برازش یکل هايشاخص -7 شماره جدول

  شدهمحاسبهمقدار   هاي برازششاخص

  مطلق

  کاي اسکوئر
  درجه آزادي
  مقدار احتمال

  کاي اسکوئر نسبی

26/85  
69  
09/0  
24/1  

  تطبیقی

  )IFI(شاخص برازش افزایشی 
 )TLI(لویس -شاخص برازش توکر

  )CFI(شاخص برازش تطبیقی 
  )NFI( بونت- شاخص برازش هنجار شده بنتلر
  )RFI(شاخص برازش نسبی 

93/0  
90/0  
93/0  
73/0  
64/0  

  مقتصد
  )PNFI(شاخص برازش هنجار شده مقتصد 
  )PCFI(شاخص برازش تطبیقی مقتصد 

55/0  
70/0  

  RMSEA(  05/0مانده (شاخص ریشه دوم میانگین مربعات باقی  خطا
که  CFIو  IFIهاي است و شاخص تأییدي) و دال بر خوب بودن برازش کلی مدل تحلیل عامل P-value <05/0دار نیست (شده و معنی 09/0مقدار احتمال شاخص کاي اسکوئر برابر 

 08/0که مقدار کمتر از  RMSEAشاخص  درنهایتاند و شده 93/0است در پژوهش حاضر برابر  تأییديخوب بودن برازش کلی مدل تحلیل عامل  منزلهبه هاآنبراي  90/0مقادیر بالاي 
  شده است. 05/0است، در پژوهش حاضر برابر  تأییديبراي آن دلیل مناسب بودن برازش کلی مدل تحلیل عامل 

  است. شدهگزارش 8اي کرونباخ استفاده شد و نتایج در جدول نامه از ضریب آلفبراي بررسی پایایی پرسش
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 45/ یرانیا انیجودانش در 19 دیکوو یاجتماع اثرات پرسشنامه یاعتبارسنج

  ياخوشه درون یهمبستگ بیضر و کرونباخ يآلفا بیضر جینتا - 8شماره  جدول

مقدار ضریب همبستگی درون   مقدار آلفاي کرونباخ  تعداد آیتم  ابعاد
  ايخوشه

داري ضریب همبستگی مقدار احتمال براي معنی
  ايدرون خوشه

  1عامل 
  2عامل 
  3عامل 
  4عامل 

6  
3  
2  
3  

74/0  
68/0  
75/0  
58/0  

74/0  
68/0  
75/0  
58/0  

001/0  
011/0  
002/0  
03/0  

  >001  80/0  80/0  14  نامهکل پرسش
  

  بحث
ي کرونا بر سلامت جسمی و ریگهمهمطالعات اخیر بر نقش 

 اندنمودهاقتصادي تمرکز  يهاتیبر فعالآن  ریتأثروانی و همچنین 
ي از عواملی است ریگهمهل اجتماعی ناشی از این توجه به مسائ

) از 20، دانشمندان حوزه اجتماعی (ردیقرار گ موردنظرکه باید 
و وقوع وضعیت اجتماعی  تهدید بزرگ پس از اپیدمی کرونا یک

وضعیت استثنایی به  کیآنکه در  دهندیمجدید در آینده خبر 
اعتبارسنجی  باهدف. این مقاله شودیمحالت عادي و جدید تبدیل 

سعی دارد تا با  )SISQ( 19 -کوویدابزار سنجش اثرات اجتماعی 
معرفی این ابزار به پژوهشگران حوزه اجتماعی گامی در جهت 

مطالعه نشان  ینا یجنتاي بیشتر در این حوزه بردارد. هاپژوهش
 ییمحتوا ییاز روا يهايگو 15 پرسشنامه 7 یهداد که گو

 هیگو یتواقع ینبا مدنظر قرار دادن ا یست؛ن برخوردار یقبولقابل
 يرو 67/0 یبشد و با ضر یاکتشاف یعامل یلوارد تحل موردنظر

 یاکتشاف یعامل یلشد. در تحل يبارگذار یعامل اضطراب اجتماع
 یاجتماعفاصله  عامل چهار هادرصد از داده 70 يرو گرفتهانجام
)، 9،10،11،14( یاجتماع یت)، مطلوب1،2،3،4،15 هايیه(گو

) 5،6،7،8( ی) و اضطراب اجتماع12،13( یاطلاعات اجتماع
پرسشنامه  یانسدرصد از کل وار 99/57استخراج شدند که با هم 

مدل چهار  وسقمصحت یآزمون و بررس يکردند؛ برا یینرا تب
از  ی،اکتشاف یعامل یل، حاصل از انجام تحلشدهاستخراج یعامل
و  یرایشیپ یندهايکه بعد از فرآاستفاده شد  تأییدي یعامل یلتحل
(از سفر کردن  14 یهو اختصاص دادن گو 7 یهحذف گو و یشیآرا

 "یاجتماع فاصله") به عامل کنمیم یزپرخطر پره يبه شهرها
برازش  یکل هايبود و شاخص یمدل در حد مطلوب یبرازش کل

  ادعاست ینا یدمؤ
 )26/85=χ2   09/0=p 93/0؛=IFI ،93/0=CFI ،05/0= RMSEA ؛(

فاصله "دو عامل  يرو یعامل اکتشاف یلدر تحل 14 یهگو همچنین
 یلشده بود و در تحل يبارگذار "یاجتماع یتمطلوب"و  "یاجتماع

اختصاص  "یاجتماعفاصله "به عامل  یهگو ینا تأییدي یعامل
 "یاجتماع فاصله" یگرد هايیهبه گو یمفهوم ازنظرکه  یافت

 يمقدار آلفا ."یاجتماع یتطلوبم" هايیهاست تا به گو ترنزدیک
 14پرسشنامه  يبرا ايدرون خوشه یهمبستگ یبکرونباخ و ضر

 ی،اجتماع فاصله هايیاسمق یرز يشد و برا 0,80برابر  يهايگو
به  یو اضطراب اجتماع یاطلاعات اجتماع ی،اجتماع یتمطلوب

 يبرا 58/0شد و مقدار  58/0و  75/0، 68/0، 74/0 یربرا یبترت
 یازمندو ن یستن یقبولقابلدر حد  "یاضطراب اجتماع"عامل 

ثبات  حالباایناست  یگردر مطالعات مشابه د یشترب هايیبررس
آلفاي  ؛کمبود را جبران نمود ینمدل، ا یکل ایتو کف یداخل

 یندبرآ است. شدهگزارش 0,63در مطالعه اصلی  مؤلفهکرونباخ این 
و چهار  یهگو 14با  یاعنشان داد که پرسشنامه اثرات اجتم یجنتا

 یت)، مطلوب1،2،3،4،14،15 هايیه(گو یعامل فاصله اجتماع
) و اضطراب 12،13( ی)، اطلاعات اجتماع9،10،11( یاجتماع
 یاییو پا ییروا يدارا یرانی) در جامعه ا5،6،7،8( یاجتماع

در این مطالعه با  کنندهشرکتنسبت بالاي زنان  است. یقبولقابل
) فرض 23) (22 )(21هاي آنلاین مشابه است(هشنتایج سایر پژو

هاي تلگرام و واتساپ بر این است که زنان بیشتر از مردان در گروه
آنلاین علاقه بیشتري  يهاپژوهشعضو هستند و به همکاري در 

دهند. در این مطالعه با فرض دسترسی بیشتر دانشجویان نشان می
مجازي و همچنین هاي درگروه هاآنبه اینترنت و ارتباطات 

و نتایج این  19 -کوویددر حوزه  شدهانجامبررسی سابقه مطالعات 
پذیري روانی اجتماعی دانشجویان نسبت مطالعات مبنی بر آسیب

) جامعه آماري 25) (24گیري (هاي دیگر در این همهبه گروه
 يهاتیمحدودمطالعه از این گروه انتخاب گردید. این عوامل از 

هاي که لزوم تحقیقات بیشتر و در گروه استمطالعه حاضر 
  نماید.  تر را فراهم میعمومی

از سفر کردن به سازگاري اجتماعی ( مؤلفهدو گویه مربوط به 
را  یبهداشت يهامن پروتکلکنم) و (مناطق پرخطر پرهیز می
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 و همکاران نژادعادلی /46

) در تحلیل عامل کنم.یاستفاده م از ماسک شهیکرده و هم تیرعا
دي با عامل اول یعنی فاصله اجتماعی اکتشافی همبستگی زیا

به لحاظ مفهومی نیز  قرار گرفت مؤلفهاین  زیرمجموعهداشت و در 
فاصله اجتماعی که مربوط به چگونگی  مؤلفهاین دو گویه به 

  است. ترنزدیکتعاملات اجتماعی است 
اضطراب اجتماعی در این مطالعه  مؤلفهمیانگین و انحراف معیار 

با توجه به اینکه اختلال اضطراب اجتماعی یک ) بود 29/2(  27/6
هاي اجتماعی است از محیط ازحدبیشاخلال روانی همراه با ترس 

 طوربهتواند روابط اجتماعی و زندگی افراد را این وضعیت می
قرار دهد و منجر به عوارض روانی در فرد  ریتأثتحت  توجهیقابل

ه قرنطینه خانگی و ها حاکی از آن است ک) نتایج پژوهش26شود (
در بروز  19 -کوویدگیري گذاري اجتماعی در دوران همهفاصله

توجه  .)28 )(27علائم اضطرابی و اضطراب اجتماعی نقش دارد (
به اثرات نامطلوب این اختلال براي مقابله با آن داراي اهمیت است 

تواند به حفظ سلامت روانی و نگام میهمداخلات به درنتیجه
  گیري کمک کند.ر طول همهاجتماعی د

در رویدادهاي خاص اجتماعی افراد جامعه به دنبال کسب 
ها در ارائه اخبار و ها هستند نقش دوگانه رسانهاطلاعات از رسانه

بسیاري از محققان را  19 -کووید گیريهمهاطلاعات عمومی در 
به بررسی اثرات مثبت و منفی اخبار ترغیب نمود بعضی از 

عمومی،  توجهجلبدر تلاش براي نتیجه رسیدند که مطالعات به 
، و متقاعد کردن مردم براي پیروي از حاصل از بحران درك تهدید

تولید  بهها ها و مقررات پیشگیرانه، جریان اصلی رسانهسیاست
را براي  افرادکه خودکارآمدي  کننداخباري توجه میمحتواي 
ت شیوع بیماري پذیري در برابر بیماري و شدآسیب از حفاظت
ها در شرایط بحرانی است دهد. و نشانگر اهمیت رسانهمیافزایش 

) از سویی دیگر رسانه با تولید و پخش اخبار ناگوار و 30) (29(
آگاهی بخشی براي جلب  منظوربه ومیرمرگگزارش آمار روزانه 

همکاري عموم افراد جامعه عاملی در افزایش ترس و نگرانی از 
مطالعات نشان داد قرارگرفتن در معرض اخبار و  گیري استهمه

ارتباط مثبت و معناداري با علائم  19 -کوویداطلاعات مرتبط با 
توجه به این نکته  روازاین) 33)(32)(31( اضطراب و استرس دارد

از ها باید با مدیریت صحیح و استفاده ضروري است که رسانه
ف سلامت در هاي مختلکارشناسان و متخصصان حیطه نظرات

تري عمل نمایند. موشکافانه و دقیق طوربهتولید محتواي اخبار 
این مطالعه نشان داد متغیر اطلاعات اجتماعی در بین سطوح 

 کهطوريبه) P-value >05/0دار دارد (جنسیت اختلاف معنی
در مردان بیشتر از  19 -کووید گیريهمهکسب اطلاعات در مورد 

  زنان بود.
طالعه نشان داد میانگین(انحراف معیار) مطلوبیت نتایج این م

) است، مطلوبیت اجتماعی شامل ارزیابی 55/2(86/6اجتماعی 
سازي اقدامات پیشگیرانه است سطح اعتماد به دولت در پیاده

خیرخواهی طرف  اعتماد اجتماعی، باور به شایستگی، صداقت و
د که هم شوها شناخته مینتیجه عملکرد سازمان عنوانبهدیگر 

است سطح اعتماد  موردتوجهریزان گران و هم برنامهبراي تحلیل
اجتماعی بر بقاي جامعه در زمان بحران و سرعت بهبود پس از 

زیادي دارد افزایش یا حداقل حفظ سطح اعتماد با  ریتأثبحران 
هاي درست مدیریت بحران بسیار مهم است روش کارگیريبه

 اثربخشیاعتماد اجتماعی منجر به مطالعات نشان داد سطح بالاي 
و  19 -کوویدگیري آمیز همهاقدامات پیشگیرانه در مهار موفقیت

  .)35)(34( گرددمدیریت بحران می
سازمان بهداشت جهانی در  ییدارو ریغاولین اقدام و توصیه 

؛ اقدامات پیشگیرانه و پرهیز از 19گیري کووید مقابله با همه
رعایت فاصله اجتماعی است، هرچند  قرارگرفتن در اجتماعات و

این اقدام در کاهش انتشار ویروس و کنترل آن موفق بود ولی 
 .)36 ( اثرات نامطلوبی را بر سلامت روانی و اجتماعی باقی گذاشت

) در این خصوص محققین اجتماعی اظهار داشتند استفاده از 37(
د باید فاصله اجتماعی ممکن است بر این دلالت داشته باشد که فر

دار خود را با دیگران قطع کند بنابراین اصطلاحی تعاملات معنی
که بر این واژه ترجیح دادند فاصله فیزیکی است و این واقعیت را 

 ازنظرافراد  زمانی کهکند که ارتباط اجتماعی حتی بیان می
نتایج این  .)38پذیر است (فیزیکی از هم جدا هستند امکان

اجتماعی  فاصله ریمتغانحراف معیار) ین (میانگمطالعه نشان داد 
فاصله اجتماعی را در حد  موردمطالعه) است و افراد 4/3( 01/10

 اند. نتایج این مطالعه با پژوهش آتس و اوکیمطلوب رعایت کرده
با  کنندگانشرکت) که نشان داد تعداد زیادي از 40) و مولر(39(

هاي پیشگیرانه را گیري، رفتارداشتن اطلاعات بالا در مورد همه
ها و قوانین انطباق را با دستورالعمل رعایت کرده خود خوبیبه

دهند همسو است، نتایج این مطالعه حاکی از آن است که می
ها و اقدامات پیشگیرانه در افرادي که به ویروس کرونا دستورالعمل
اند اند بیشتر از افرادي که به این بیماري مبتلا شدهمبتلا نشده

) نشان داد ترس از ابتلا 41( گردد نتایج مطالعه بریکولیت میرعا
هاي بهداشتی در باعث رعایت بیشتر دستورالعمل 19 -کوویدبه 

  گردد.افراد می
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 47/ یرانیا انیجودانش در 19 دیکوو یاجتماع اثرات پرسشنامه یاعتبارسنج

  گیرينتیجه
اثرات  يهايگو 14پرسشنامه  آمدهدستبهبا توجه به نتایج 

با چهار عامل فاصله اجتماعی، مطلوبیت  19 -کوویداجتماعی 
اجتماعی داراي روایی و  اضطرابی، اطلاعات اجتماعی و اجتماع
توان از آن در جوامع آماري دیگر است و می قبولقابلپایایی 

در این پژوهش  موردمطالعهجامعه  کهییازآنجااستفاده کرد. 

 هاتیجمعکه این ابزار در سایر  شودیمدانشجویان بودند پیشنهاد 
  .ردیقرار گ موردبررسیهم 

  یردانقد و تشکر
وقت و تکمیل  با صرفاز تمامی دانشجویان محترمی که 

  .گرددیمو تشکر  ریتقدپرسشنامه یاریگر پژوهشگران بودند 
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Background and Objective: The aim of this research is validation of questionnaire of covid-19 social effects 
(SISQ) on Iranian students. 
 
Methods: The current study is a descriptive-analytic validation-type study and its statistical population was 
consisted of students of University of Tehran who 300 of them took part in this research voluntarily. After study of 
content validity, exploratory and confirmatory factor analysis was used to study construct validity and Cronbach 
Alfa and cluster correlation coefficients were utilized to study the reliability; for further study on main variables 
of research, Pearson correlation and T tests were used; analyses were conducted by SPSS25 and AMOS26 
softwares. 
 
Results: In study of validity of seventh item questionnaire, based on professors’ opinion, it was out of content 
validity (cvr= 0.16); in exploratory factor analysis, four social distance, social acceptance, social information and 
social anxiety factors were extracted which expressed 57.99 percent variance of questionnaire; results of 
confirmatory factor analysis confirmed the 4-factor model after adding and omitting processes (RMSEA= 0.05, 
CFI= 0.93, IFI= 0.93, p= 0.09, x2= 85.26), Cronbach Alfa and interclass correlation coefficients were equal to 
0.8 for the final questionnaire; correlation of all items with the total mark was positive and meaningful and the 
values varied from 0.49 to 0.65. Average (standard deviation) of studied people’s age was 24.07 (6.27) year. 
 
Conclusion: 14-item questionnaire of covid-19 social effects on students has acceptable validity and 
reliability.Further studies in other populations are suggested. 
 
Keywords: Validation, Social effects, Covid 19, Students 
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