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و  سرمايه اجتماعی های اساس مؤلفه بینی حمايت اجتماعی دانشجويان بر پیش

 گیری کرونا در بحران همه سرمايه روانشناختی
 10/3/1233تاریخ پذیرش مقاله :             30/9/1233تاریخ دریافت مقاله : 

 1* اایدهاناهدی 
 2احاود اساا ی  پور ااکفمکی

 پژوهشی مقاله

 چکیده
 ابعلاد  بلر  تلأثیرات گونلاگونی   های پیشگیرانه، قانون اجرای و کرونا بیماری شیوع :هدف

ارتباط حمایت  این پژوهش مطالعه از هدف است. گذاشته جامعه اجتماعی افراد و روانی
در بحلران   و سلرمایه روانشلناختی   اجتملاعی های سلرمایه   مؤلفه اجتماعی دانشجویان با

 گیری کرونا بود. همه

اسلتان   همبستگی و جامعه آملاری را کلیله دانشلجویان    -پژوهش از نوع توصیفی :روش
بلا تعلداد بلالر بلر      7361-66در نیمسلال دوم سلال تحصلیلی       چهارمحال و بختیاری

 توسلط  نشجو بودند کله نفر دختر و پسر دا 999 گروه نمونه .دادند نفر تشکیل  99999

سلرمایه اجتملاعی    (، پرسشلنامه 7661حمایت اجتماعی )زیمت و همکلاران،   پرسشنامه
 ( بله شلکل  9991همکلاران،   روانشناختی )لوتانز و ( و پرسشنامه سرمایه9999)پاتنام، 

 از هلا  داده تحلیلل  و تجزیله  شدند. بلرای  ارزیابی مجازی های درگاه از طریق و اینترنتی

 .شد استفاده زمان تحلیل رگرسیون هم و پیرسون همبستگی ضریب روش
سلرمایه روانشلناختی    سلرمایه اجتملاعی و   کله  داد نشلان  بدست آمده نتایج ها: ها مه
 شلد  دارند. همچنین مشخص حمایت اجتماعی دانشجویان، همبستگی با مثبت بصورت

حمایت  تغییرات از درصد 91 و 99 ترتیب به سرمایه روانشناختی سرمایه اجتماعی و که
 .(>997/9Pکنند ) بینی می پیش اجتماعی را

هلای   مؤلفه توان گفت  حمایت اجتماعی دانشجویان با رسد، می : به نظر میگیمی نمیجه
 کاربردی تلویحات دارای بینی است و قابل پیش و سرمایه روانشناختی سرمایه اجتماعی

 .است کرونا و بعد از آنشیوع بیماری  زمان در بحران های در مداخله تهیه در

سلرمایه روانشلناختی، دانشلجو،     سلرمایه اجتملاعی،   حمایت اجتماعی، :کلیدی کلاات
 .کروناویروس
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Original Article 
Abstract 
Introduction : The corona disease epidemic and quarantine have 
had different effects on the social and psychological aspects of 
individuals. This research aimed to study the relationship between 
social support with components of the social capital and the 
psychological capital of students in the corona epidemic. 
Method: This study is a descriptive-correlation type and statistical 
population of all students of Chaharmahal and Bakhtiari province in 
the second semester of the 2019- 2020 academic year numbered 
over 40000 people. A sample of 402 men and women students 
evaluated by the Social Support Scale (Zimet, et al, 1998), Putnam 
social Capital Questionnaire (Putnam, 2000), and Psychological 
Capital Questionnaire (Luthans, et al, 2007) through online recall and 
via social network. To analyze the data, the Pearson correlation 
coefficient and regression analysis were used.  
Results: The results showed social capital and psychological 
capital had a meaningful correlation with students’ social support. 
Also, social support and social capital could be predicted 24% and 
48%by psychological capital, respectively (P < 0/001). 
Conclusion: It seems that the social support of students is 
predictable with components of social capital and psychological 
capital and has practical implications at the preparation of 
interventions in crisis at the time of the corona outbreak and after it. 
Keywords: Social support, Social capital, Psychological capital, 
Student, Coronavirus. 
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   مقدمه

 هرای باعر  عفونرت   تواننرد مي که هستند هااز ویروس بزرگي ( خانواده13)کووید1هاکروناویروس

 ایرن  اکنون شوند. هم 3سارس و 4شدیدتر از جمله مرس هایتا بیماری سرماخوردگي مانند تنفسي

دسرامبر   از جدیرد  ایرن ویرروس   گیری همه و است گااری شده نام COVID-19 نام به ویروس
میلیون نفر را مبرتلا   45بر بالغ  4141 شد و تا اواخر آگوست آغاز چین شهر یوهان در 4113 سا 

تنفس  در تب، مشکل های این بیماری نشانه و (. علائم4141 جهاني، کرده است)سازمان بهداشت
 به مر  منجر مبتلایان درصد از 4شود که در  گفته مي است و شدید متغیر تا خفی  و از و سرفه

 بهداشرت  سازمان مورد تأیید 13 کووید موارد  درگیر با (. مناطق4141، 2مک کوگان و شود)وو مي

آرام  مدیترانره شررقي، اقیرانوس    آفریقرا،  شامل اکثر مناطق کره زمین از جملره:  (WHO)جهاني
ایران نیز چندین ماه است که  در (.4141، 5است)سا شرقي جنوب آسیای اروپا و آمریکا، غربي، قاره

 خطر به افراد را و روانيجسمي  بهداشت سرعت به و گیری رسیده است این بیماری به مرحله همه

 فوریه ماه جهاني در بهداشت سازمان بیماری، انتشار گیری و همه قدرت به توجه با .انداخته است

 راه کراهش  از را بیمراری  ایرن  فرد به فرد انتشار جوامع، تا کرد توصیه و اعلام اضطراری وضعیت

 کراهش  بیمراران،  درمان و مراقبتي های قسمت کارکنان و مبتلا شده افراد بنصوص افراد ارتباط

(. 4141ژانویره   جهاني، بهداشت سازمان تحت کنتر  بگیرند)بیانیه را آن جهاني گیری و همه داده
برر   عرلاوه  کره  داد بیمراران نشران   شرمار  بري  تعداد و نبود کارساز به تنهایي رویکرد این متاسفانه
 تا شد موجب علت این هستند. حاضر جامعه در نیز بدون علامت ناقلان از بسیاری تعداد مبتلایان،
ایتالیا، اسپانیا، آلمان، فرانسه، بریتانیرا،   و کامل روی آورند؛ از جمله: چین به قرنطینه مناطق بعضي

 یا حتي استان در شهر، ملي را و کلان سطح در پیشگیرانه اتناذ قوانین و.... یا ، برزیلهند، امریکا

 چنین اجرای .جنوبي، کانادا و... کره امارات، از جمله: ایران، ترکیه،در دستور کار قرار دهند؛  کشور،

 در سرطح  روانشرناختي  منفري  اثررات  بروز باع  علاوه بر پیامدهای مثبت، بهداشتي های سیاست

 ترداخل در  شایعات، و غلط اخبار گسترش مردن، از ترس بیمار شدن، شد. استرس ناشي از جامعه

از جملره   اجتمراعي  ارتباطرات  کاهش آمد و رفت، و سفر محدودیت یا منع قوانین کارهای روزمره،
 بهداشت شرایط، این و... در شغلي، مالي دوستان، رخ دادن مشکلات ارتباط با خانواده، همکاران و

 تواننرد  مي دتیل (. مجموعه این1332نیا،  فرد و صفاری کند)علیزاده مي تهدید را جامعه افراد روان

 استرس تا نگراني و ترس احساس ریزی کنند؛ از پي را جدی بالیني اختلاتت تا اه نشانه از انواعي

 و (،4141، 6ویسرلي  و بیمراری)رابین  برا  عملي دارای ارتباط و فکری وسواس مرضي، اضطراب و

                                                           
1. Coronaviruses  
2. MERS 

3. SARS 

4. Wu & McGoogan 
5. SA 

6. Rubin & Wessely 
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 ( تا افزایش4112، 1نریا بینگانا، و همانند)شولتز، شرایط در سانحه از پس استرس نشانگاني از حتي

 اورسرانو،  زندگي)شریگمورا،  بره  امیرد  و پایین آمدن 4اجتماعي حمایت کاهش بودن،احساس تنها 

 (.4141، 3بندیک و کوراساوا، مورگانساتین،
 بهداشتي در سرطح  های سیاست روانشناختي اجرای چنین اشاره گردید یکي از اثراتگونه که  همان

فراکتور   ترین تحت عنوان قوی اجتماعي اجتماعي باشد. حمایت کاهش حمایتافزایش یا تواند  جامعه مي
 جروی  تحمرل  و تنیردگي  در وضرعیت  فرد زمان مواجهه در آسان و موفقیت آمیز برخورد برای ای مقابله

 زای عوامل تنش بین گری میانجي نقش اجرای مسیر بدین صورت که اوتً از شده است؛ معرفي زا، تنش

 کراهش دادن ترنش   از طریرق  شرناخت  بهبرود  ثانیاً و رواني-جسمي مشکلات بروز و موجود در محیط

شرود)ژیائو،   مري  افراد در زندگي های کیفیت شاخص و رواني-جسماني سلامت تقویت شده، باع  تجربه
عراطفي، اطلاعراتي و ابرزاری     حمایرت  ال (. حمایت اجتماعي شرامل  4141، 2کونگ، لي و یانگژنگ، 
شرود؛   پرایرفتن مري   گااشرتن و  داشرتن، احتررام   ورزیدن و دوست عشق شامل عاطفي که حمایتاست 

شرود و   زا اطلاعرات داده مري   حمایت اطلاعاتي زماني است که بره فررد در رابطه برا رویررداد اسررترس   
 اجتمراعي بره   (. حمایرت 1335حمایت مرادی شامل کمرک مالي، کاتیي و... است)رمضرانلو و درتراج،   

 در را نقاهرت  کراهش،  را بیمار شردن  دفعات کرده، ها کمک طرحواره تصحیح و رواني های تنش کنتر 

 دهرل  فوسا، دهد)آس، مي افزایش را سلامت رواني و پایین میر را و احتما  مر  سرعت، بیماری دوران

تعردیل   (؛4116، 6پرگر و چاموت عمومي)بوویر، بهداشت و های ایمني واکنش با چنین (؛ هم1331، 5مو و
 روانشرناختي،  هرای  تنیردگي  ( و پایین آوردن4115، 1اباکومکین و استروب زچ، سو )استروب، پاسخ به

 وزیرری و  کاشراني،  لطفري  الکل)شرامکوئیان،  و مواد مندر اعتیاد به و خطرآفرین رفتارهای از جلوگیری

 برر  اجتمراعي  کره حمایرت   دارد آن از نشران  تحقیقات خلاصه نتایج ( ارتباط دارد. به طور1334 اکبری،

 و دارد اثررات فراوانري   زندگي افرراد  کیفیت های متفاوت جنبه و زندگي از رضایت رواني، جسمي، ساختار
 شناخته شرده  زندگي زای تنش شرایط با در سازگاری و مقابله مؤثر تعدیل کننده عامل یک تحت عنوان

 تریمناسب شرایط در سلامتي نظر از بهره، بي افراد با مقایسه در حمایت اجتماعي از مند بهره است. افراد

 برالیني  اخرتلاتت  و هرا ابتلا به نشانه رواني نیز افزایش و سلامت میزان آن، باترفتن ند و باگیر ميقرار 

رسرد کره    گیری بیماری کرونا، بره نظرر مري    . اکنون در دوران همه(4141، 2یابد)میشرا جدی، کاهش مي
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هرا شراید    تررین آن  که از مهرم تواند با عوامل بسیاری در ارتباط باشد  ضع  یا قوت حمایت اجتماعي مي
 کرد. اشاره 4سرمایه روانشناختي و 1سرمایه اجتماعيبتوان به 

 مشرارکت  هرای  ارزش ها، شبکه جمله از هایي مؤلفه شامل را اجتماعي سرمایه (4111) 3پاتنام
 دیگرر،  متعارف های سرمایه بر خلاف سرمایه این که داند مي افراد جامعه سایر به اعتماد و مدني
ای از ارتباطرات   اجتماعي شبکه سرمایه .نیست برداران بهره انحصار در و است همگاني کاتی یک

 اجتمراعي،  هرای  برین گرروه   افراد و پیوندهای گروهي بین و فردی بین اجتماعي اعتماد بر مبتني

 از هرا  و گرروه  افرراد  منردی  بهرره  و اجتماعي به انسجام و همبستگي است که ها نهادها و سازمان

 گروهري  و فرردی  اهرداف  تحقق ها برای کنش آسان شدن برای کافي انرژی و اجتماعي حمایت

 و برد مي سر به اجتماعي و فرهنگي شده ترسیم ساختارهای در به زبان دیگر آدميشود.  مي منجر
 کند. مي دریافت اصلاحي و اطلاعاتي بازخوردهای اجتماعي، و فرهنگي منابع از مستمر شکل به

 و فشرار  مقابرل  در مقاومرت  زنردگي،  معنري  اهرداف،  سراخت  در قرادر هسرتند   بازخوردهرا  ایرن 
 حمایت اجتماعي های شبکه نبود رو، این از کنند. بازی ماندگار نقش منفي و مثبت های خودسنجي

 از نمایران شردن   قرادر هسرتند   فرردی  گسسرت اعتمراد برین    و فرردی  برین  روابط و افو  کننده

 و اعتمرادی  بري  فضاهای حقیقت بازداری کنند. در اجتماعي، های موقعیت در فردی های توانمندی
 منرابع برزر    از را او گرفتره و  فررد  از را ابرازی خود و مندی فرصت جرأت اجتماعي، گیری فاصله

 در آدمري  بررای  را زنردگي  آتري  انداز فرایندهای چشم منابع، این نبود سازند. مي محروم بازخوردی

جایگزین مري   فرد روانشناختي و ادراکي چارچوب در را بدبیني، یأس و ناامیدی و برد مي فرو ابهام
 از ای درجره  بره عنروان  را در مجمروع   اجتمراعي  سررمایه  .(4141، 2)گیاوریمیس و نیکولسونکند

در  متقابرل  تعهد و اعتماد، تعاملات، احساس و ادراک دوطرفه، متقابل ارتباطات اجتماعي، انسجام
 ب(. 4141، کونگ، لي و یانگ)ژیائو، ژنگ، دانند مي گروه یک اعضای بین

ای جدای از سرمایه اجتماعي و انساني اسرت و از آن بره عنروان     روانشناختي نیز سازه سرمایه
 یراد  مقابل مشکلات در پایداری و به موفقیت رسیدن جهت هدف خود و داشتن از شنص ادراک
کره   6امیرد  چهار گویه و از دارد 5مثبت گرا روانشناسي در مکتب سرمایه روانشناختي ریشه شود. مي

موفقیرت   جهت رسیدن بره  ها هدف مسیر بازنگری در نیاز، صورت در و اهداف پیگیری در پشتکار

 کره سرازگاری  2 آوری تراب  آینده است، و حا  در پیروزی مثبت به که اسناد 1بیني خوش باشد، مي

 خود های به توانایي که اطمینان 3خودکارآمدی شود و ميناگوار را شامل  شرایط به در پاسخ مثبت
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بایرد   را است. سرمایه روانشرناختي  شده برانگیز است، تشکیل چالش مشکل و تکالی  انجام جهت
افرراد جامعره،    منردی  بهره در صورت که گرفت نظر در اساسي و مهم های مهارت و ها جزو ویژگي
و نشراط،   دهنرد  مري  نشران  خود از استرس آور رویدادهای مقابل در تری پایین پایری میزان آسیب

 دچرار فرسرودگي   کمترری  احتمرا   بره  نهایت در کنند و مي تجربه را بهزیستي باتتری و رضایت

  (.4141، 1)سانتیسي، لودی، ماگنانو، زاربو و زامیتيشوند مي
تحرت عنروان سررمایه اجتمراعي دانشرجویان      در پژوهشري   (4141گیاوریمیس و نیکولسرون) 
نشران دادنرد در بسرتری کره جامعره تحرت ترأثیر         13کوویرد گیرری   دانشگاه گریک در طو  همه

توانرد شررایط مناسربي را بررای      قرار گرفته است، سرمایه اجتماعي بات مي این ویروسگیری  همه
رسد متفراوت از   به نظر نمي روابط اجتماعي مثبت و تعاملات دانشجویي ایجاد کند و رشد شناختي

ترأثیر  ( در پژوهشري بره بررسري    4141)کونگ، لري و یانرگ   ژیائو، ژنگ،  سرمایه اجتماعي باشد.
حمایت اجتماعي بر کیفیت خواب کارکنان پزشکي که بیماران مبتلا به کرونا را در ژانویه و فوریره  

داد که سطح حمایرت اجتمراعي   در چین تحت درمان قرار داده بودند، پرداختند. نتایج نشان  4141
کارکنان پزشکي با خودکارآمدی و کیفیت خواب، رابطه مثبرت و برا میرزان اضرطراب و اسرترس،      

داری تأثیر منفي بر خودکارآمردی   ارتباط منفي دارد. سطح اضطراب مرتبط با استرس به طور معني
تبط برا حمایرت   و کیفیت خواب داشت و اضطراب، استرس و خودکارآمدی، واسطه متغیرهرای مرر  

به  ( در پژوهش دیگری نیز4141کونگ، لي و یانگ )ژیائو، ژنگ،  اجتماعي و کیفیت خواب بودند.
در ژانویره   13کوویرد  سرمایه اجتماعي و کیفیت خواب در افرادی که در پي شیوع ویرروس بررسي 
سرطح پرایین    روز قرنطینه کرده بودند پرداختند. نتایج نشان داد که 12در چین خود را  4141سا  

سرمایه اجتماعي با افزایش سطح اضرطراب و اسرترس و برا کراهش کیفیرت خرواب ارتبراط دارد.        
یافته خواب، رابطه دارد و ترکیب اضطراب و اسرترس، اثررات    اضطراب با استرس و کیفیت کاهش

-فوآنتوی، بوا-ژو، ژئو، آسانته چنین هم دهد.مثبت سرمایه اجتماعي را بر کیفیت خواب، کاهش مي
ای سرمایه روانشرناختي برر بازسرازی بهزیسرتي     ( به بررسي نقش مداخله4141) 4آرتور و مصطفي

هرا   اند. یافتره  ها برای عملکرد مؤثر در کشور چین پرداخته روانشناختي پزشکان خانواده و انگیزه آن
رد. گراا  نشان داد بهزیستي روانشناختي و درگیری شغلي بر عملکررد پزشرکان خرانواده ترأثیر مري     

چنین سرمایه روانشناختي رابطره برین بهزیسرتي روانشرناختي، درگیرری شرغلي و عملکررد را         هم
ها  اند که این فشارها به طور قابل توجهي بر بهزیستي آن کند. مطالعات نشان داده گری ميمیانجي
را  های بهداشتي که احساسرات مثبرت   ای در مراقبتگاارد. به همین دلیل، یک فرد حرفه تأثیر مي

 گاارد. شود، تأثیر مي تجربه مي کند بر کل رفتارهای وی که به عملکرد، منتهي مي

                                                           
1. Santisi, Lodi, Magnano, Zarbo & Zammitti 

2. Xu, Zhou, Asante-Antwi, Boafo-Arthur & Mustafa 
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 بیمراری کرونرا   بحراني شیوع موقعیت گیری کرد که نتیجه چنین توان مي شد گفته آنچه بنابر

جامعره از جملره    افرراد  روان بهداشرت  اجتمراعي، برر   -روانري  منفي و مثبت اثرات باع  تواند مي
تواند به واسطه عوامل اجتماعي،  شود. حمایت اجتماعي یکي از متغیرهایي است که ميدانشجویان 

روانشناختي و... از وضعیت موجود، تاثیر پایرد و شرایط غلبه بر این بیماری را تسرهیل یرا مشرکل    
 شیوع بیمراری  زمان دانشجویان در رابطه حمایت اجتماعي حاضر بررسي پژوهش نماید؛ لاا هدف

و سرمایه روانشناختي به عنروان   های سرمایه اجتماعي به عنوان یک عامل اجتماعي ؤلفهم کرونا با
؛ 4115)4لوترانز، یوسر  و آولیرو    (،4116)1لین و آن ،ههشناختي بود که مطالعات  روان یک عامل

(، 4111) ( و لوتانز و جنسرن 4116(، آولیو)4116) و کروتردز (، رومرو4111)3(، نلسون و کوپر4111
اند کره ایرن    تایید کرده (1331( و بهادری خسرونژاد و همکاران)1332سنگ آتش و همکاران)قانع 

 ایرن به  پاسنگویي بنابراین در این مطالعه به دنبا  .دارند مثبت معنادار رابطه با یکدیگردو متغیر 

 که: های پژوهشي بودیم سوا 
بیمراری   شریوع  زمران  در را حمایت اجتماعي دانشرجویان  تواند آیا مؤلفه سرمایه اجتماعي مي

 بیني نماید؟ پیش کرونا
بیمراری   شریوع  زمان در حمایت اجتماعي دانشجویان را تواند آیا مؤلفه سرمایه روانشناختي مي

 بیني نماید؟ پیش کرونا
 

 روش
جهرت   از و کراربردی  در تحقیقرات  هردف،  جهت از که است کمي ماهیت دارای حاضر، پژوهش
 آن آمراری  جامعره  رود و مري  شمار به همبستگي -توصیفي تحقیقات جزء ها، داده گردآوری نحوه

برا   33-32دانشجویان استان چهارمحا  و بنتیراری در نیمسرا  دوم سرا  تحصریلي      کلیه شامل
 بررآورد  نفر 2351مورگان کرجسي و جدو  از استفاده با نمونه حجمنفر بود.  21111تعداد بالغ بر 

 نمونره  روش از اجتمراعي،  هرای  ارتباط و تردد های محدودیت جامعه، خاص شرایط علت بهشد و 

 پرسشنامه بصورت که بود شکل این به کار گردید. شیوه استفاده اینترنتي اجرای گیری تصادفي و

کنتر   از بعد ا  و ایتا منتشر شد. واتس تلگرام، اجتماعي های شبکه مسیر از و آماده گردید آنلاین
کامل نشده، دانشجویان خارج از  موارد خروج از گروه نمونه از جمله حافمعیارها و شرایط ورود و 

 نررم  از اسرتفاده  برا  هرا  داده آمرد.  بدسرت  پاسرننامه  214 تعرداد  غیردانشرجویان، نهایترا   و استان

 قرار گرفت. تحلیل و تجزیه مورد زمان رگرسیون هم تحلیل روش آماری با و  SPSS-25افزار

 

                                                           
1. He, An & Lin 

2. Luthans, Youssef & Avolio 
3. Nelson & Cooper 

4. Krejce & Morgan 
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 پژوهش ابزارهای

 توسرط زیمرت، داهلرم، زیمرت و فرارلي      پرسشنامه این اجتماعی: حمایت پرسشنامهالف( 

 ای درجره  پرنج  مقیراس  از اسرت. پرسشرنامه برا اسرتفاده     گویره  14دارای  سراخته شرد و   (1322)

 61 ترا  14 برین  نمررات  شود و دامنه مي گااری نمره (5=موافقم کاملاً تا 1=منالفم لیکرت)کاملاً

 از شود، فرد بیشتر نمره چه هر آید و مي دست به ها، گویه نمره از گرفتن میانگین با کل نمره است.
هرای دوسرتان،   است. ضریب آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس برخوردار باتتری اجتماعي حمایت

و  سررعیدی گررزارش شررد. 33/1، 35/1، 33/1خررانواده و همسررر یررا فرررد خرراص برره ترتیررب   
 ابرزار  که کردند تایید و گزارش کردند/. 34 کرونباخ آلفای روش با را ابزار پایایي (1335)عاشوری

 آلفای روش با ابزار را پایایي (1335چنین عاشوری) هم است. محتوایي خوبي و صوری روایي دارای

فررد   1ابرزار مرورد تاییرد     ظاهری و محتروایي  کرد. در این مطاله نیز روایي گزارش 22/1 کرونباخ
  محاسبه شد. 31/1 کرونباخ آلفای روش با متنصص قرار گرفت و پایایي

 ( سراخته شرد و  4111پاتنرام)  توسرط  پرسشنامه این اجتماعی: سرمایه ب( پرسشنامه

 کراملاً  تا 1=منالفم لیکرت)کاملاً ای درجه پنج مقیاس است. پرسشنامه به شیوه سوا  12 دارای

 از گرفتن میانگین با کل نمره است. 11 تا 12 بین نمرات شود و دامنه مي گااری ( نمره5=موافقم

 برخوردار سرمایه اجتماعي باتتری از شود، فرد بیشتر نمره چه هر آید و مي دست به ها سوا  نمره

روایري محتروایي و    (،1332است. در پژوهش قانع سنگ آتش، میرزازاده، عظیم زاده و عبدالملکي)
با استفاده  ابزار رار گرفته بود و پایایيسازه پرسشنامه با نظر متنصصان علوم اجتماعي مورد تایید ق

( 1331گزارش شد. همچنین در مطالعره کراظمي، یعقروبي و نعیمري)     ./21کرونباخ  روش آلفای از

ابرزار،  صروری و محتروایي   . گزارش شده است. در این مطالعه نیز روایي / 11میزان آلفای کرونباخ
 محاسبه گردید. 23/1 کرونباخ آلفای روش با فرد متنصص قرار گرفت و پایایي 1مورد تایید 

 اوی و نرورمن  آولیرو،  توسط لوتانز، پرسشنامه این روانشناختی: ج( پرسشنامه سرمایه

 که ساختارهایي ای گسترده به شکل که شده استاندارد مقادیر از مقیاس این شد. در ساخته (4111)

 پایرایي  و روایري  و است گرفته شدهبهره  سنجند مي را آوری تاب خودکارآمدی و و امید، خوشبیني

 کره  اسرت  سروا   6 شرامل  زیرمقیاس این پرسشنامه است. هر شده تایید نیز ها مقیاس خرده این

 کراملاً  ترا  1=منرالفم  ای لیکرت)کراملاً  درجره  6یک مقیاس  در سوا  هر به بایست آزمودني مي

 نمررات  مجمروع  کل نمره آوردن بدست شود و برای سوا  مي 42دهد که جمعا  ( پاسخ6=موافقم

است که نمره  141 نمره حداکثر و 42 پرسشنامه نمره در این حداقل شود. مي محاسبه ها زیرمقیاس
 میزان( 1331در پژوهش شمسي و ناستي زایي) است. بهتر سرمایه روانشناختي باتتر نشان دهنده

/. بره  24( 1336زاده) مقردم  زاده، جعفرری و  /. و در مطالعه رسو 23کرونباخ  آلفای بر اساس پایایي
نفرر از   1ابرزار مرورد تاییرد     صروری و محتروایي  روایري  در مطالعره حاضرر نیرز     آمده است. دست

 /. محاسبه شد.25کرونباخ  آلفای اساس بر پایایي کارشناسان و متنصصان قرار گرفت و میزان
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 ها یافته

سرا    42 شران  سرن  میانگین که گرفت قرار بررسي مورد دانشجو 214پاسننامه  پژوهش، این در

نفررر  435 چنررین ( و هررم15/21مرررد) نفررر 161 ( و35/53زن) نفررر 421 برود. تعررداد  ± 11/5
 جدو  در پژوهش متغیرهای توصیفي های شاخص ( بودند.64/46نفر متأهل) 111( و 32/13مجرد)

 .است شده ارائه 1
 

 پژوهش  متغیرهای بین همبستگی پیرسون معیار و میزان انحراف میانگین، .0جدول

 سرمایه روانشناختی سرمایه اجتماعی حمایت اجتماعی انحراف معیار میانگین متغیر

   1 64/2 11/23 حمایت اجتماعي

  1 *233/1 33/6 13/33 سرمایه اجتماعي

 1 *514/1 *534/1 32/3 21/62 سرمایه روانشناختي

  * P< 0/01 

 
سررمایه   ،11/23نمرات حمایت اجتمراعي   میانگین است، شده داده نشان 1 جدو  در که طور همان
 روش طریرق  از متغیرهرا  ایرن  بین بوده است. همبستگي 21/62و سرمایه روانشناختي  13/33اجتماعي 
برا حمایرت    سررمایه روانشرناختي   و اجتمراعي  سرمایه داد نشان نتایج شد که بررسي پیرسون همبستگي

 رابطره  بررسري  و پرژوهش  هرای  فرضریه  آزمرون  جهرت  دارند. مثبت معنادار اجتماعي دانشجویان رابطه
 از (نمرات حمایت اجتماعي( ملاک با متغیر) )سرمایه اجتماعي و سرمایه روانشناختي بین پیش متغیرهای

 مرلاک،  متغیرر  بودن نرما  های فرض پیش آزمون، اجرای از شد. قبل استفاده زمان رگرسیون هم روش
 نترایج  گرفرت.  قررار  تاییرد  و بررسري  مرورد  بین پیش متغیرهای بودن خط نبودن و خطاها مستقل بودن

 است. شده ارائه 4 جدو  در زمان رگرسیون هم تحلیل
 

 حمایت اجتماعی  نمرات بینی پیش مدل زمان رگرسیون هم تحلیل نتایج .2جدول
R R2 میانگین مربعات مجموع مربعات F داری سطح معنی 

113/1 511/1 51/3113 12/1221 41/41 111/1 

 
 اجتماعي سرمایه مولفه های اساس حمایت اجتماعي بر بیني پیش که دهد مي نشان 4 جدو 

حمایرت اجتمراعي    تغییرات از درصد 51تا  است قادر مد  این و بوده معنادار سرمایه روانشناختي و
  .کند تبیین را
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بینی  پیش در روانشناختی سرمایه و اجتماعی سرمایه نمرات زمان هم رگرسیون ضرایب .3جدول

 نمرات حمایت اجتماعی

 B ß P VF متغیر پیش بین

 1 115/1 42/1 16/1 سرمایه اجتماعي
 1 112/1 22/1 61/1 سرمایه روانشناختي

 
 قادر سرمایه اجتماعي که دهد مي نشان 3 جدو  در بین پیش متغیرهای تأثیر ضرایب چنین هم
 ازای بره  کره  شرکلي  بره  کند تعیین اجتماعي دانشجویان راواریانس حمایت  از درصد 42 تا است

انحرراف    /.42متغیر حمایت اجتماعي به اندازه متغیر سرمایه اجتماعي، استاندارد انحراف 1 افزایش
 سرمایه روانشناختي ترتیب همین شود. به یابد و فرضیه او  پژوهش تایید مي مي افزایش استاندارد

 1 افرزایش  ازای به که شکلي به کند تعیین حمایت اجتماعي را انسواری از درصد 22تا  است قادر
 استاندارد /. انحراف22 اندازه به متغیر حمایت اجتماعي متغیر سرمایه روانشناختي، استاندارد انحراف
 شود.  یابد و بدین ترتیب فرضیه دوم پژوهش نیز تایید مي مي افزایش
 

 گیری نتیجه و بحث

 سرمایه روانشناختي و های سرمایه اجتماعي مؤلفه حمایت اجتماعي دانشجویان با بین رابطه حاضر مطالعه در
بره   دارد معنرادار  همبستگي سرمایه اجتماعي که حمایت اجتماعي با نشان داد نتایج گرفت. قرار بررسي مورد
حمایت  ریانسوا از درصد 42حمایت اجتماعي است و  با معنادار مثبت سرمایه اجتماعي دارای رابطه که طوری

فرضیه او  این پژوهش مورد تائید قرار گرفت که همسو برا نترایج   کند؛ لاا  مي تبیین اجتماعي دانشجویان را
مبني بر اینکره سررمایه    (4141گیاوریمیس و نیکولسون) های با نتایج پژوهشباشد؛ پیشین در این رابطه مي

شرایط مناسبي را برای روابط اجتماعي مثبت و تعراملات   13کوویدگیری  تواند در طو  همه اجتماعي بات مي
رابطره منفري حمایرت    ( مبني برر وجرود   4141) کونگ، لي و یانگژیائو، ژنگ، دانشجویي ایجاد کند، نتایج 

اجتماعي با میزان اضطراب و استرس در کارکنان پزشکي که با بیماران مبتلا بره کرونرا سرر و کرار دارنرد و      
سررمایه  مبني بر وجرود رابطره منفري برین     ( 4141کونگ، لي و یانگ )ژیائو، ژنگ،  چنین نتایج پژوهش هم

 خود را قرنطینه کرده بودند. 13کوویداجتماعي و سطح اضطراب و استرس افرادی که در پي شیوع ویروس 
 ليشک به دارد معنادار همبستگي سرمایه روانشناختي نیز که حمایت اجتماعي با نشان داد ها چنین یافته هم

حمایرت   واریرانس  از درصد 22حمایت اجتماعي است و  با معنادار مثبت سرمایه روانشناختي دارای رابطه که
فرضیه دوم پژوهش نیز مورد تائید قرار گرفت که همسو با نتایج کند؛ بنابراین  مي تبیین اجتماعي دانشجویان را
( مبني بر 4141آرتور و مصطفي)-آنتوی، بوافو-آسانتهژو، ژئو،  های یافتهباشد از جمله گاشته در این رابطه مي

ای سرمایه روانشناختي بر بازسازی بهزیستي روانشناختي و درگیری شرغلي پزشرکان خرانواده و    نقش مداخله
 ها برای عملکرد مؤثرشان. انگیزه آن
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 و عام طور به واگیر های بیماری شیوع با ارتباط در ایران شناختي روان مطالعات پیشینه اگرچه
هرای سررمایه    مؤلفره  مرؤثر  نقش بر توان مي اما است، محدود بسیار خاص، شکل به کرونا بیماری
 هرای طبیعري و   بحرران  در و کلري  شررایط  حمایت اجتماعي در بر سرمایه روانشناختي و اجتماعي
 نروین،  هرای  دیردگاه  برا  مطرابق  .آنها استفاده کررد  ها از یافته این تبیین در و نموده توجه اجتماعي

 در تاثیرگاار خنثي کننده فاکتور یک به عنوان دیگران و دوستان خانواده، حمایت که گفت توان مي
تحرت عنروان    اجتماعي است. حمایت مورد تایید زندگي زای استرس وضعیت با و سازگاری مواجهه
 دریافرت  اجتمراعي  حمایت گیرد. بررسي قرار مي ادراک شده مورد و دریافت شده اجتماعي حمایت

ادراک  اجتماعي حمایت در مقابل، و دارد شنص تاکید توسط شده کسب های حمایت شده، بر مقدار
 نظران صاحب ضروری است.تزم و  در شرایط ها حمایت بودن دسترس در از ارزیابي شنص شده،
بره   اجتمراعي  حمایرت  دارد، اطرافیران  برا  فرد که تعاملاتي تمام اعتقاد دارند که حوزه پژوهشي این

 در منبرع  یرک  تحت عنروان  را ها آن کمک لزوم، صورت فرد در به شرطي که مگر آید؛ نمي حساب
( کره در ایرن   4141، 1ن، فنگ و شرن پکند) ارزیابي نیازهایش برطرف کردن برای مفید دسترس و

صورت، شنص احساس توفیق فردی بیشتری خواهد داشت، در هنگام کرار، برا اسرترس کمترری     
ترر و   ها را کمتر و توانایي خود را در مقابله با چرالش مثبرت   روبرو مي شود، میزان استرس موقعیت

شروری،  )عاسرالم ترری خواهرد بود    زنردگي  سربک کند که نتیجه این شرایط  کارآمدتر ارزیابي مي
 و روانشرناختي  بره عوامرل   توجه با حمایت اجتماعيادراک  تغییرات تا است بنابراین تزم (.1335

  .شود تبیین و گرفته قرار بررسي اجتماعي مورد
شرود.   مري  بردکارکردی  دچرار  زنردگي  اجتمراعي  هرای شنصري و   چرارچوب  بحران شرایط در

 و پرایین آمردن   شرنص  کنترر   قردرت  پایین آمردن  معنای به شنصي، ساختارهای بدکارکردی
دوران کراهش ترردد و    در (. برای مثا 4141ویسلي،  و رابین(است زندگي فرایند پایری بیني پیش

و  آینرده  پرایری  بینري  نتیجره پریش   در و شرده  منتل شنص، زندگي جریان اجتماعي، آمد و رفت
 روا  بر ها آن سلطه میزان از که کنند مي احساس خواهد شد. اشناص آن کمتر ریزی برای برنامه

 از یکري  را امنیرت  مزلرو،  گرردد.  مري  امنیرت  عدم باع  احساس شرایط این و شده زندگي کاسته
، 4وسرت  ابراهیم و تنگ،(کند مي تعری  آینده بیني پیش پایه را آن و بنیادی انسان دانسته نیازهای
 است و بحران شرایط خصوصیت ترین شد که مهم خواهد اضطراب باع  امنیت، نبود . این) 4114
علري پرور، قردمي، علري پرور و      (دارد بسزایي سهم آینده نبودن بیني قابل پیش آن، گیری شکل در

 اجتماعي، های چهارچوب در اختلا  چنین (. هم4113، 3پری چیپرفیلد و ؛ منک،1332عبداله زاده، 
 مباحر   موضروع  طبیعري  حروادث  ظراهر،  در چره  اگرر  گردد. مي اجتماعي نوعي سردرگمي موجب
 و آشفتگي ایجاد رخدادهایي، چنین اجتماعي نتایج که داشت نظر در باید اما نیست، شناختي جامعه

                                                           
1. Pan, Feng & Shen 
2. Ibrahim & West 

3. Menec, Chipperfield & Perry 
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 سراختارهای  و اجتمراعي  مرسروم زنردگي   هرای  جریان با رخدادها است. این اجتماعي بدکارکردی
 زنردگي  متعرارف  و سراختارهای معمرو    هستند. در واقع تقابل در انسان، های تکرارشونده فعالیت

 پایه بر که الگوهایي شود؛ مي ها آن جایگزین جدیدی الگوهای و شده گسست دچار مردم اجتماعي
فررد و   علیرزاده (گیرنرد  مري  شرکل  آن، بره  وابسرته  اجتمراعي  های هدف و ها ارزش بحراني، شرایط
 (.1332نیا،  صفاری
 اسرت  ممکرن  دهرد و  مري  نشران  را دوگانه و منتل  آثاری نتایج و اجتماع، بر وضعیت این تاثیر

 و اجتمراعي  آشرفتگي  موجرب  سویي باشند. از روان سلامت با سازگار یا و ناسازگار جدید ساختارهای
 افرزایش  را فردی طلبي نفع و خودخواهي و اجتماعي تفاوتي بي و شده، اجتماعي قواعد شدن ضعی 
 افرزایش  موجرب  اجتمراعي،  روابرط  کراهش  است ممکن (. مثلا1331نژاد،  وحیدا و سلطان(دهند مي

کرور  و   اونگراواری،  یرو،  کنرد)ژنگ،  کم را اجتماعي از حمایت فرد ادراک یا و گردد تنهایي احساس
 زنردگي  کیفیرت  و روانري  سرسرنتي  برر  مثبرت  اثررات  اجتمراعي،  حمایرت  زیررا  (؛4112، 1چیرو 
 بحرانري،  هرای  وضرعیت  ایرن  در اسرت  ممکن چنین هم (.1332 رضایي، یاقوتي، پور، گاارد)قربان مي

 حرکرت  یک در جامعه عموم تا موجب شود بحراني موقعیت گیرند. مثلاً شکل نیز سازگار های شبکه
و از بین بردن  دنبا  کنند: پیشگیری، کنتر  را هایي یکسان ارزش و مشترک را انتناب هدفي متحد،

 اشناص اجتماعي زندگي در نوظهوری معنای تا باع  گردد بحراني وضعیت دیگر سنن بیماری. به
 معنرای  ایرن  در  .اسرت  بروده  اثر بي بسیار یا و نداشته وجود یا آن پیش از این مشابه که آید به وجود
شود. این  به یکدیگر مي وابسته بنصوص و مشابه عملکردی دارای جامعه افراد همه عملکرد نوظهور،
پریش   شراید  که است احساسي مثبت گاارد، شدت تأثیر مي به جامعه کل بر شنص رفتار که احساس
 اجتمراعي،  قطع تعراملات  حتي وضعیت این است. در نداشته حضور افراد زندگي در گونه بدین از این

 و تقویرت  باعر   این مهرم  .شود مي تلقي رضایت بنش کاملا گااری ارزش با اجتماعي یک واکنش
 تقویرت  نهاد، مردم های سازمان و خیریه های فعالیت افزایش مردمي، همیاری اجتماعي، بهبود انسجام

برا   همکاری و مشرارکت  تلاش، و کار انگیزه بات رفتن و خانواده تحکیم عاطفي، تعاملات و ارتباطات
و در نتیجره ادراک حمایرت    شرود  کلي تقویت سرمایه اجتماعي و روانشناختي منجر طور به و دیگران

 و ملي و هنجارهای ارزش گرایانه، جمع فرهنگ به توجه با ایراني، جامعه دهد. در اجتماعي را افزایش
 هرای  شربکه  کره،  ایرم  بوده آن شاهد بحراني های موقعیت در همواره اتحاد، و انسجام بر مبتني دیني

و  اجتمراعي  افزایش و بهبرود سررمایه   که باع  اند گرفته شکل و هنجارها ارزش این پایه جدیدی بر
 که نمود تایید نیز حاضر پژوهش (. نتایج1332نیا،  صفاری فرد و علیزاده(است شده سرمایه روانشناختي

 موجرب  و بروده  سرمایه اجتماعي و روانشناختي همین تاثیر حمایت اجتماعي تحت تغییرات از بنشي
  .است شده رواني های آسیب و اختلاتت برابر در مقاومت

                                                           
1. Xiang, Yu, Ungvari, Correll & Chiu 
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 برا  روانشرناختي  سررمایه  وضرعیت  در تغییرات و نوساناتیافته دیگر مطالعه حاضر این است که 

 دارد و از این جهت با نترایج تحقیقرات   خواني هم و رابطه دانشجویان اجتماعي سرمایه میزان در تغییر
و  (، رومررو 4111(، نلسرون و کروپر)  4111؛ 4115لوترانز، یوسر  و آولیرو)    (،4116لرین)  و آن ،هره 

( و بهادری 1332آتش و همکاران)(، قانع سنگ 4111( و لوتانز و جنسن)4116(، آولیو)4116)کروتردز
 برا  اجتمراعي،  ( سررمایه 4114)1( همسو است. طبق مطالعه آدلر و کروان 1331خسرونژاد و همکاران)

 مثبرت  رفتارهرای  بیني، افزایش میزان خوشافزایش  عمومي، و سلامت شنصي تر مناسب موقعیت

سروی   از رابطه دارد. رواني اختلاتت پایین آمدن و در مقابل مشکلات آوری تاب بات رفتن بهداشتي،
 اجتمراعي  هرای  مشارکت و ارتباطات گروهي توانایي در افراد، روانشناختي سرمایه با بات رفتن دیگر،

افزایش  و تداوم تکرار، علت و کند مي متصل به همدیگر را افراد متغیری که یابد؛ بنابراین افزایش مي
 سررمایه از  برخروردارتر  افرراد  شود کره  مي ت. اینطور تصوراس روانشناختي سرمایه شود، مي ارتباطات

 منرد  بهرره  مفیردتری  اجتمراعي  زنردگي  و از داشته بیشتری و بلندمدت اجتماعي روابط روانشناختي،

 سررمایه  که داد توان نشان شناختي مي به جامعه روانشناختي از تبییني دیدگاه تغییر بالیکن  شوند. مي

 سررمایه  برودن  ضرعی   یرا  نبرودن  دارد و اهمیت بیشرتری   روانشناختي سرمایه اجتماعي نسبت به

 سررمایه  تضرعی   بره  در نهایرت  که شود منفي منتهي مي انزوای و شنص گیری کناره به اجتماعي

 کره  نیرز اعتقراد دارنرد    (1331)4کراپلان  و لینچ (.4111خواهد شد)نلسون و کوپر،  منجر روانشناختي
 و کررده  ایجاد اجتماعي تعهد و مشارکت اجتماعي، های شبکه دهي شکل طریق از سرمایه اجتماعي

 افراد عضویت با گفت توان مي دهد. مي را افزایش فرد سرمایه روانشناختي و نفس عزت بدین طریق
 خرود  در گاشرته  از بریش  افرراد  و بات رفته ها آن اجتماعي تعاملات توانایي های اجتماعي، شبکه در

 اجتمراعي  هرای  شربکه  ترر، عردم وجرود    واضرح  طرور  کننرد. بره   مري  احساس را رشد و امید احساس
 بین اعتماد میزان پایین آمدن و فردی بین گسینتگي روابط افراد، بین صحیح تعاملات کننده حمایت
 در کننرد.  جلروگیری  اجتمراعي  های میدان در فردی های توانمندی نشان دادن از قادر هستند فردی،
 از را او و بگیرد از فرد را خودابرازی و ورزی جرأت مجا  تواند مي نامطلوبي جو چنین وجود حقیقت،
 جرایگزین  شرنص،  ادراکي ساختار در را بدبیني و ناامیدی و سازد بي نصیب بازخوردی بزر  منابع
 .(ب 4141، کونگ، لي و یانگژیائو، ژنگ، پایین بیاورد) را سرمایه روانشناختي فرد در نتیجه و کند

 عوامل منفري  افزایش اگر چه باع  کرونا شیوع بیماری بحران که شود گیری مي نتیجه در پایان،
های تحصیلي، شرغلي و...   از قبیل تولید اضطراب، ترس از مر  خود یا عزیزان، از دست دادن فرصت

 نیرز  سرمایه اجتماعي و سرمایه روانشناختي از قبیل مثبت عوامل ایجاد و بهبود موجب شده است، اما
 پیشرنهاد  رو، هستند. از همین تاثیرگاار بر حمایت اجتماعي دانشجویان مثبت به شکل که است شده
 ارتقاء حمایت اجتمراعي و در نهایرت سرلامت    و حفظ جهت اجتماعي مهم ظرفیت این از تا شود مي
 هرای  فعالیرت  افرزایش  مردمري،  همیاری اجتماعي، بهبود انسجام و دانشجویان با هدف تقویت روان

                                                           
1. Adler & Kwon 

2. Lynch & Kaplan 
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 برات رفرتن   و خرانواده  تحکریم  عراطفي،  تعاملات و ارتباطات تقویت نهاد، مردم های سازمان و خیریه
های بهداشتي چره   با دیگران در جهت پیروی از دستورالعمل همکاری و مشارکت تلاش، و کار انگیزه

 .گرفته شود در زمان حا  و چه در آینده بهره
فرردی   هرای  گرزارش  و دهي خودگزارش های مقیاس از استفاده پژوهش این محدودیت ننستین
 در معررض  دهري،  پاسرخ  در ناخودآگراه و تعصرب   هرای  یافتره  علت به ها اصوتً پرسشنامه است؛ زیرا

در  پرژوهش  ایرن چنرین   بیانردازد. هرم   مناطره به را مطالعه نتایج است ممکن این و هستند تحری 
و  اسرتان هرا   سرایر  در ترا  شود مي توصیه و شد انجام دانشجویي استان چهارمحا  و بنتیاری جامعه
هرا   مربوط بره آن  بهداشتي اجرایي و های اولویت تا انجام شود بررسي چنین های دیگر جامعه نیز گروه

 از مسریر  و غیرحضروری  بصورت مطالعه این اجرای بیماری، شیوع شرایط به توجه با گردد. مشنص
 هرای  شربکه  از اسرتفاده  دسترسي یا توانرایي  که از دانشجویان انجام شد؛ بسیاری مجازی های شبکه
 برر  پژوهشرگر  کرافي  نظارت محدودیت دیگر عدم .شرکت نکردند بررسي این در نداشتند، را مجازی
 هرای  محردودیت  تررین  اساسري  از یکري  هرا،  مؤلفه ثباتي بوده است و در نهایت ماهیت بي اجرا نحوه
 هرای  بي ثباتي در تحقیقات و فاصله این است که بسیار مهم این مطالعه بود؛ بنابراین در گیری نتیجه

گرردد.   عوامل اثرگاار برر آن مشرنص   و رواني تغییرات سلامت تا گرفته قرار زماني مکرر مورد توجه
موجرود برین    روابرط  تروان  نمري  لریکن  استفاده گردیرد؛  همبستگي روش از همچنین در این مطالعه

شرده   و نیاز است در تحقیقاتي آزمایشرگاهي و کنترر   و معلولي دانست  علت روابط نوع از را ها مولفه
 این رابطه نیز بررسي گردد.

 

 منابع
 رابطره (. 1331آباد، ترورج؛ بابراپور خیرالردین، جلیرل. )     نصرت هاشمي خسروشاهي، جعفر؛ بهادری -

 و پرژوهش  مجله تنصصري تبریز،  دانشگاه دانشجویان اجتماعي سرمایه با روانشناختي سرمایه
 .125-153، 1، شماره 4 ، دورهسلامت

. ترجمه افشین خاکبراز و  جامعه برخوردار، سرمایه اجتماعي و زندگي عمومي(. 4111پاتنام. رابرت. ) -
 (، تهران: نشر شیرازه.1322حسن پویان)

ای میرزان سررمایه    (. بررسري مقایسره  1336زاده، علري. )  رسو  زاده، بهزاد؛ جعفری، عیسي؛ مقردم  -
هرای حضروری و آمروزش از راه دور،     نشرناختي در دانشرجویان دانشرگاه   اجتماعي و سررمایه روا 

 .133 -153، 41، سا  هفتم، شماره فصلنامه مطالعات اندازه گیری و ارزشیابي آموزشي
-جسرمي  آسریب  برا  کودکران  زنردگي  عرادات  بیني (. پیش1335رمضانلو، مهرزاد؛ درتاج، فریبرز. ) -

 فصرلنامه آنهرا،   مرادران  ادراک شرده  اجتمراعي  حمایت و روانشناختي سرمایه اساس بر حرکتي

  .51-21، 42، شماره 6، دوره استثنایي افراد روانشناسي
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 و شده ادراک اجتماعي حمایت اجتماعي، سرمایه (. ارتباط1335سعیدی، حسین؛ عاشوری، جما . ) -
 شررق  جنروب  انتظرامي  نیرروی  کارکنان موردپژوهي(روان سلامت با سازماني شهروندی رفتار

 .31-33، 4، سا  سوم، شماره نظامي مراقبتي علوم مجله، )تهران

سررمایه   برین  رابطه در معنوی هوش گری واسطه (. نقش1331زایي، ناصر. ) شمسي، منیژه؛ ناستي -
 علروم  در آمروزش  توسعه مجلهتکمیلي،  تحصیلات دانشجویان سرمایه روانشناختي و اجتماعي

 .44-33 ،34 ، شماره11، دوره پزشکي
 (. ارتبراط 1334محمداسرماعیل. )  اکبرری،  شرهرام؛  وزیرری،  فر ؛ لطفي کاشاني، لیلا؛ شامکوییان، -

 به مبتلا بیماران در ای ضربه پس مثبت تغییرات با ماهبي باورهای و ادراک شده اجتماعي حمایت
 .25-35، 33، شماره11، سا )ایراني روانشناسي(تحولي روانشناسي نشریه سرطان،

 و اضرطراب  اسراس  برر  روان سرلامت  بینري  پیش(. 1332نیا، مجید. ) فرد، سوسن؛ صفاری علیزاده -
، شرماره  3، دوره سري اجتمراعي  های روانشنا پژوهشکرونا،  بیماری از ناشي اجتماعي همبستگي

36 ،121- 143. 
 مقردماتي  اعتباریرابي (. 1332حسرن. )  زاده، زهرا؛ عبدالره  پور، علي ابوالفضل؛ احمد؛ قدمي، پور، علي -

سرا  هشرتم، شرماره     سلامت، شناسي نشریه علمي روان ایراني، نمونه در کرونا بیماری اضطراب
 .163 -115(، 34چهارم)

بیني فرسودگي شغلي پرستاران بر اسراس سررمایه اجتمراعي، حمایرت      (. پیش1335عاشوری، جما . ) -
 .13 -13، 4، شماره 15، دوره علمي پژوهانمجله اجتماعي ادراک شده و رفتار شهروندی سازماني، 

 حمایرت  گرانره  میرانجي  (. نقرش 1332سرجاد. )  رضرایي،  مرتضري؛  یراقوتي،  امیر؛ لفمجاني، پور قربان -
 کارکنران  در زنردگي  برا کیفیرت   انسرجام  احسراس  و روانري  سرسرنتي  برین  رابطره  در اجتمراعي 
 .113 -132، 32، شماره 3دوره ، اجتماعي شناس روان های پژوهش قوچان، شهر های بیمارستان

(. 1332زاده، سیدمرتضري؛ عبردالملکي، حسرین. )    قانع سنگ آتش، اسما؛ میرزازاده، زهرا سادات؛ عظیم -
هرای مشرهد،    بررسي نقش سرمایه روانشناختي بر سرمایه اجتماعي دانشجویان تربیت بدني دانشگاه

 .31-116(، 15)3شماره، سا  چهارم، های کاربردی در مدیریت ورزشي پژوهش
 روی برر  اجتمراعي  سررمایه  ترأثیر  تحلیرل (. 1331کاظمي، رحیم؛ یعقوبي، جعفر؛ نعیمري، امیرر. )   -

علروم تررویج و آمروزش     نشرریه سرلماس،   شهرسرتان  روسرتایي  زنان روانشناختي توانمندسازی
 .123 -153، 4، شماره 12، دوره کشاورزی

فصرلنامه تغییررات    برم،  زلزله شناختي جامعه پیامدهای (.1331)موسي.  نژاد، فریدون؛ سلطان وحیدا، -
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