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 مقاله پژوهشی

   ياجتماع تيحما ابعاد نيب ارتباط در شدهادراک استرس ياواسطه نقش
  ۱۳۹۹شهر گرگان در سال  آسم به مبتلا مارانيب در يخودمراقبت و

  
  ٥يرفيمحمدرضا ص ٤يفروشان يغلامرضا صرام، ٣يد احديمروار، ٢*ينيالذاکر يحيد مليسع ،١انيديآتوسا سع

  
  07/12/1399تاریخ پذیرش  18/07/1399تاریخ دریافت 

 
 يدهچک

 يـياـربنيز يهـاسـميمکان امـا دارد رابطـه ماران مبتلا به آسميدر ب يخودمراقبت بـا ياجتماع تيحما کـه دهـديمـ شـانن پژوهـش ـاتيادب :هدف و زمينهپيش
 يتخودمراقب و ياجتماع تيحما ابعاد نيب ارتباط در شدهادراک استرس ياواسطه نقش يبررسمنظور ن پژوهش بهيا. دارد شـتريب پژوهـش بـه ـازين رابطـه ـنيا

  انجام شد. شهر گرگان آسم به مبتلا مارانيب در
 مآس يتخصص کينيکل آسم به مبتلا مارانيب هيکل را حاضر پژوهش يآمار يجامعه. بـود يهمبسـتگ نـوع از و يفـيتوص حاضـر پژوهـش روش کار:مواد و 

انتخاب شده  در دسترس يريگکه به روش نمونه نفر ١٢٧شامل  پژوهش ينمونه .ل دادنديکتش ۱۳۹۹مه اول سال يدر ن گرگان شهر يرازيش اديص مارستانيب
 )١٣٨٥( يفارس يبتقو خودمرا )۱۹۸۸( مت و همکارانيس اجتماعي ، حمايت)۱۹۸۳( همکاران و کوهن شدهادراک استرس استاندارد يهابه پرسشنامهو بودند 

  ل شد.يتحل ريل مسيرسون و تحليپ يبا استفاده از همبستگ هادادهپاسخ دادند. 
از  يت اجتماعيو اثر حما )>β،۰۱/۰P=۰۹/۰( از دوستان يت اجتماعيحما )، اثـر>β،۰۱/۰P=۱۱/۰( از خانواده يت اجتماعيحما اثـر داد نشـان ـجيتان ها:افتهي

  .اسـت معنـادار مثبـت يبر خودمراقبت شدهادراکاسترس  يابا نقش واسطه )>β،۰۱/۰P=۰۸/۰ديگران (
 ـن،يرابناب. گذارديم اثـر يخودمراقبت بـر شدهادراکاسترس  ـقيطر از يت اجتماعيحما کـه گرفـت جـهينت توانيم ،هاافتهي اسـاس بـر :يريگجهينتبحث و 

ه توجـه   .باشـد يش خودمراقبتيافزا يبـرا يمطلوبـ روش توانديم يت اجتماعياسترس و کسب حما ـتيريمد جهـت در هاآموزش و تلامداخـ بـ
 يخودمراقبت ،ياجتماع تيآسم، حما به مبتلا مارانيب ،شدهادراک استرس ها:ژهواديکل

  
 ۲۰-۲۸ ، ص۱۴۰۰ فروردين، ۱۳۸ درپي، پياولشماره ، دهمنوزمجله پرستاري و مامايي، دوره 

  
  ٠٩٣٧٣٤٤٨٠٩٩: تلفن ايران، کرج، اسلامي، آزاد دانشگاه کرج، واحد روانشناسي، گروهرج، ک: آدرس مکاتبه

Email: zackerini@yahoo.com 

 
  مقدمه

 و روان بهداشت يطهيح در يمتعدد يهاپژوهش امروزه
 و يجسمان مشکلات کينزد ارتباط انگريب سلامت يشناسروان

 اتصال نقطه گفت توان به ديشا. )۱هستند ( يروان يروح مسائل
 علم شرفتيپ با اما. هستند يتنروان يهايماريب ،ياحوزه نيچن

 بهداشت ينهيدرزم ژهيوبه يشناسروان گر،يد يطرف از و يزشکپ
 شده آشکار شتريب روز به روز عوامل نيا نيب موجود ارتباط روان
 .دارند يروان منشأ يظاهر جسمانبه يهايماريب از ياريبس. است

                                                             
  ي، امارت متحد عربي، دبي، واحد امارات، دانشگاه آزاد اسلامي، گروه روانشناسيتخصص يدکتر يدانشجو ١
  سنده مسئول)ي(نو راني، کرج، اي، واحد کرج، دانشگاه آزاد اسلاميار، گروه روانشناسياستاد ٢
  راني، ا، تهراني، واحد تهران شرق، دانشگاه آزاد اسلاميار، گروه روانشناسياستاد ٣
  راني، تهران، اي، دانشگاه خوارزميار، گروه روانشناسياستاد ٤
  راني، کرج، اي، واحد کرج، دانشگاه آزاد اسلاميار، گروه روانشناسياستاد ٥

. رهيغ و يليتبد اختلالات ،يساز يبدن ،يکيستريه اختلالات مانند
 يجسمان يهايهنجار به نا اي هايناراحت از ياريبس گر،يد يطرف از
 هروزمر يزندگ عرصه در يروان يامدهايپ يدارا زين يکيولوژيزيف و

 مشکل نيتربزرگ مزمن يهايماريب به ابتلا. )۲هستند ( مبتلا فرد
 و يفنّاور رشد با زمانهم امروزه. است يبهداشت مراقبت يهانظام

 از ياريبس و است افتهي شيافزا انسان عمر طول ،يپزشک اطلاعات
 مشاهده مزمن شکل به بودند کشنده گذشته در که ييهايماريب
 ،ياقتصاد سطح ،يسن گروه هر در مزمن يماريب. شوند¬يم
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 ۱۳۹۹ سال در گرگان شهر آسم به مبتلا بيماران در خودمراقبتي و اجتماعي حمايت ابعاد بين ارتباط در شدهادراک استرس اي¬واسطه نقش
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 عنوانبه، مزمن يهايماريب. دهديم رخ يفرهنگ و ياجتماع
 يعبارت به. است مطرح جامعه سلامت روي فرا چالش نيتربزرگ

 ديجد جوامع در يدرمان يبهداشت ياصل مسائل زا مزمن يهايماريب
  .)۳هستند (

 و عيشا يتنفس مزمن يهايماريب )، ازAsthmaآسم ( يماريب
 مارانيب بر ينيسنگ بار که است يبهداشت يعمده مشکلات از يکي
 يآلرژ و آسم کند. انجمنيم ليتحم درمان بهداشت و يهانظام و
است.  کرده گزارش درصد ۱۵ تا ۵ نيب رانيا در را آسم وعيران، شيا
 مسائل ريتأث تحت يجسمان يماريب کي عنوانبه ،آسم يماريب

 طوربه تواننديم يجسمان يهايماريب .)٤( دارد قرار يشناختروان
 المث يبرا. رنديگ قرار يشناختروان عوامل ريتأث تحت ينامطلوب
 ندش ماريب برابر در را فرد يريپذبيآس توانديم ديشد استرس

 در مهم يهاکنندهنييتع از يکي استرس. )٥دهد ( شيافزا
 تسن دهيعق به. است آسم مانند يتنروان يهايماريب يريگشکل

 يالاحتم بيآس از زميارگان يابيارز و ادراک بر يشناختروان استرسِ
 يوقت .کنديم ديتأک زانندهيانگ يطيمح تجارب با ييارويرو از يناش

 تنشيخو يامقابله منابع مجموعه از را يرامونيپ طيمح مطالبات افراد
. )۶( رنديگيم قرار استرس معرض در هاآن ،کننديم يابيارز فراتر

 فقط رخدادها که شوديم ديتأک استرس يشناختروان يهامدل در
 ته،الب. کنند يابيارز زااسترس را ها¬آن که گذارنديم اثر يافراد بر

 اي محرک طيشرا محصول فقط استرس يهايابيارز منتخبِ يالگوها
 با انروابطش از افراد ريتفاس فرآورده بلکه ستندين پاسخ يرهايمتغ
 عنوانبه شدهادراک اســترس. )۷است ( شيخو يرامونيپ طيمح

 ـاي ـزيدآميتهد را آن افـراد کـه شوديم ـفيتعر يتــيوضع
 يافـک منابـع آن بـا مقابلـه يبـرا و کننديم يابـيارز زيبرانگچالش

 از اجتماعي، حمايت سپر فرضيه اساس بر .)۸ندارنـد (ـار ياخت در
 لامتس بر زياد، استرس منفي، راتيتأث برابر در فرد محافظت طريق

 استرس به كه زماني در فرد براي محافظتي نقش و است مؤثر فرد
 ناچيزي محافظت استرس، كم شرايط در. دارد باشد؛ دچار شديد
 گيرد¬مي صورت راه دو از کمدست محافظت اين. ردگي¬مي انجام

 بسيار موقعيتي با فرد كه زماني. است شناختي ارزيابي اول راه
 كساني مالي، بحران اي و يماريب با مثلاً شود¬مي مواجه زااسترس

 انيكس اندازهبه را موقعيت برخوردارند، بالايي اجتماعي حمايت از كه
. ندكن¬نمي ارزيابي زااسترس ،رنديگيم بهره كمتري حمايت از كه

 ممكن آيد،مي عمل به آنان از بسياري اجتماعي حمايت كه كساني
 او هب تواند¬مي شناسند¬مي كه كساني از يكي كنند فكر است

 را موقعيت و كندمي احساس كمتري استرس بنابراين كند كمك
 ابربر در واكنش تعديل شامل دوم، راه. كندنمي ارزيابي زااسترس

 هيفرض نيهمچن. )۹( است شده ارزيابي زااسترس كه است موقعيتي
 س،استر ميزان از نظرصرف كه است اين از حاكي هم ميمستق ريتأث

 باعث و است مفيد سلامت براي درهرصورت اجتماعي حمايت
 اجتماعي حمايت كه افرادي چون و شد، خواهد يآورتاب شيافزا

 نگرش .كنند¬مي بيشتري نفسعزت و تعلق احساس دارند بيشتري
 فيدم فرد براي تواندمي ديآيم پديد موقعيتي چنين در كه مثبتي

ت يحما .)١٠( شود يخودمراقبت يرفتارها انجام به منجر و باشد
 شواهد. هاست¬يماريب با مقابله در ارزشمند عامل کي ياجتماع
 گسترده ياجتماع يها-شبکه از که يافراد کند¬يم انيب متعدد

 ات کنند عمل توانند¬يم بهتر هايماريب با مقابله در خوردارندبر
 يهاتيحما .)١١( هستند مناسب ياجتماع تيحما فاقد که يافراد

 محققان دارد، همراه به را هايي¬فايده فرد براي اساساً اجتماعي
 عاطفي، حمايت. )۱۲( دارد وجود اجتماعي حمايت نوع پنج معتقدند
 حمايت ارزيابي، يا اطلاعاتي حمايت اري،ابز حمايت تعلق، حمايت
 سلامت مطلوب اجتماعي حمايت تبعات از يكي يدييتأ و ارزشي

 رابطه. است يخودمراقبت يرفتارها از تيتبع آن جهيدرنت و روان
 يموردبررس ياگسترده صورتبه روان سلامت و اجتماعي حمايت

 اريبرخورد كه دارند آن از نشان بسياري تحقيقات. است گرفته قرار
 يخودمراقبت يرفتارها يريگيپ به را فرد مطلوب، اجتماعي حمايت از

 ندكمي هدايت رواني بهزيستي و جسمي سلامت به را يو و قيتشو
نگرش در  رييتغ به منجر يخودمراقبت يرفتارها . آموزش)۱۳(
  .)۱۴( شوديماران مبتلا به آسم ميب

 شدهادراک ياعت اجتميحما ينهيدرزمانجام شده  يهاپژوهش
ن سه يا تاکنوندهد يشده نشان مو استرس ادراک يو خودمراقبت

اند. تهقرار نگرف يموردبررسماران مبتلا به آسم يدر ارتباط با بر يمتغ
و  شدهادراک يت اجتماعيحما ريکه دو متغنيبا توجه به ا

ان به آسم يمبتلا يسلامتدر  يد نقش مهمنتوانيم يخودمراقبت
 برخوردار است. ياديت زين پژوهش از اهمي، انجام اندداشته باش
 در يموردبررسارتباط  مطالعــه فقــدان بــه توجــه بــا درمجموع

 خلأماران مبتلا به آسم و جهت رفع يجامعــه ب ن پژوهش دريا
-هواسط نقش يبررس باهدفپژوهش حاضر ، يرانيدر نمونه ا يپژوهش

 و ياجتماع تيحما ابعاد نيب ارتباط در شدهادراک استرس يا
  آسم انجام شد. به مبتلا مارانيب در يخودمراقبت

  
  روش کارمواد و 

 يجامعه. بـود يهمبسـتگ نـوع از و يفـيتوص حاضـر پژوهـش
 يخصصت کينيکل آسم به مبتلا مارانيب هيکل را حاضر پژوهش يآمار
 ينهنمو. دادند ليتشک گرگان شهر يرازيش اديص مارستانيب آسم

 به که نفر ١٢٧ و مورگان، شامل يبر اساس جدول کرجس وهشپژ
ار ورود به يمع بودند. شده انتخاب دسترس در يريگ¬نمونه روش

ملاک خروج از پژوهش شامل بود. آسم  يماريداشتن بمطالعه شامل 
 يملاحظات اخلاقها بود. ل پرسشنامهيو تکم يل به همکاريعدم تما
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 صيرفي محمدرضا  فروشاني صرامي غلامرضا، احدي مرواريد، الذاکريني مليحي سعيد، سعيديان آتوسا
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ر د کنندگانشرکت يهيالف) کلل بود: ين پژوهش شامل موارد ذيا
درباره اصول ل خود شرکت کردند. ب) يار و تمايپژوهش با اخت

نان يکنندگان به آنان اطمت شرکتيو محرمانه بودن هو يرازدار
ر د ج) خواهد ماند يمحرمانه باق صورتبهه اطلاعات يداده شد که کل

. د) دمر و تشکر به عمل آيدر پژوهش تقد کنندگانشرکتان از يپا
خواستند از ادامه يمکه  يهرزمان ليتمادر صورت  کنندگانشرکت

 توانستند انصراف دهند.يمشارکت م
  از: اندعبارتها داده يابزار گردآور

  
  :PSS) ١٩٨٣( شدهادراک استرس يپرسشنامه

  & ,Cohen, Kamarckتوســط پرســشنامــه ــنيا

Mermelstein يزمانــ و ــتاس شــده ســاخته ١٩٨٣ ســال در 
 ـکي يزندگـ يهاتيموقع ـميبدان ــميبخواه کــه ديآيم کار بــه
 اسين مقي. ا)١٥( زاســت يدگــيتن نظر او در انـدازه چـه تـا فـرد
 فرص از يادرجهپنج کرتيل يريگاندازه اسيمق با پرسش ١٤ يدارا

 ١٣ و ٦،٧،٩،١٠ ،٤،٥هاي پرسش. است) شهيهم( چهار تا) هرگز(
 خرده دو پرسشنامه نيا. است شده يگذار¬نمره معکوس صورتبه
 رد کنديم يابيارز را استرس از مثبت ادراک و يمنف ادراک اسيمق

 ظرن دهندهپاسخ که است ياگونهبه هاپرسش يطراح پرسشنامه، نيا
 بارقتمش و ينيبشيپرقابليغ بودن، کنترلرقابليغ مورد در را خود
 رد. کنديم انيب گذشته ماه کي يط در ودخ يزندگ استرس بودن

ــب يضر اســاس بــر ــاسيمق يــيايپا، )۱۳۹۹( يپژوهش زارعــ
 ــربراب پرســتار متأهل انيدانشــجو ــنيب در کرونبــاخ يآلفــا
 نيا در ابزار ييايپا نيهمچن. )٩( اسـت شـده گـزارش ٩١/٠بــا 

 ٩/٠ کرونباخ يآلفا بيضر و يدرون يهمسان روش به پژوهش
  .شد محاسبه

  
  :MSPSS )۱۹۸۸اجتماعي ( حمايت يپرسشنامه

 ۱۲ ابزار يك يچندبعد شدهادراک اجتماعي حمايت مقياس
 منظوربه، ۱۹۸۸در سال  و همکاران Zimet توسط كه است عبارتي
 و دوستان منبع خانواده، سه از شدهادراک اجتماعي حمايت ارزيابي

 اجتماعي حمايت مقياس. ستا شده تهيه زندگي مهم افراد
 توسط شدهادراک اجتماعي حمايت ميزان ،يچندبعد شدهادراک

 زير سه داراي و سنجديم را ادشدهي هحيط ۳ از يك هر در آزمودني
) ۱۲ -۹-۷-۶ عبارات( ) دوستان۱۱-۸-۴-۳ عبارات( خانواده مقياس
 كوتاه، ابزار يك مقياس اين است) ۱۰-۵-۲-۱ عبارات( مهم و افراد
 از زيادي يهاپژوهش در دليل اين و به است زمان از متأثر و ساده

 امتياز؛ ۱مخالفم، کاملاً هگزين به آزمون اين در. است شده استفاده آن
 باًيتقر امتياز؛ ۴ندارم، نظري امتياز؛ ۳مخالفم، باًيتقر امتياز؛ ۲،مخالفم

 لقتع امتياز ۷مخالفم، کاملاً و امتياز ۶،موافقم امتياز؛ ۵موافقم،
 همساني از يچندبعد شدهادراک اجتماعي حمايت مقياس. رديگيم

و  ۹۱/۰ برابر آزمون كل آلفاي ضريب. است برخوردار مطلوبي دروني
 قرار ۹۵/۰ تا ۹۰/۰ از يادامنه در آن يهااسيمق زير آلفاي بيرض

 يآلفا بي)، ضر۱۳۹۸همکاران (ده و يدر پژوهش آور .)۱۶( .دارد
 از ياجتماع تيحما بعد سه زين و ۸۹/۰ ررابب اسيمق لک کرونباخ

 بيترت به يزندگ مهم افراد و تاندوس انواده،خ يسو
  .)۱۷آمد ( دست به ۸۳/۰،۷۵/۰،۸۱/۰

  
  :)۱۳۸۵خودمراقبتي ( پرسشنامه

 توسط ۱۳۸۵ سال در يخودمراقبت يرفتارها يپرسشنامه
 در يخودمراقبت يرفتارها يريگاندازه و سنجش باهدف ،يفارس

 تهگرف قرار مورداستفاده و ساخته رانيا در ابتيد به مبتلا نمارايب
-۱: اسيمق خرده پنج شامل و سؤال ۱۷ يدارا پرسشنامه نيا. است

 و پا از مراقبت-۴ خون، قند خودپايشي-۳ بدني، فعاليت-۲ تغذيه،
 هر با مرتبط سؤالات هشمار ادامه در که است دخانيات استعمال-۵

 سؤالات :ريتفس و يگذارنمره هويش. تاس شده آورده اسيمق خرده
 ريز شرح به کرتيل يادرجه ۵ فيط يمبنا بر پرسشنامه نيا

 و ۴=اديز ،۳=متوسط ،۲=کم اريبس ،۱=اصلاً :است شده يگذارنمره
 نوسان در ۸۵ تا ۱۷ نيب پرسشنامه نيا نمرات هدامن. ۵= اديز يليخ

 باشد بالاتر پرسشنامه نيا در يآزمودن نمرات چه هر که است
 .تاس بالاتر اسيمق نيا در يابتيد مارانيب يخودمراقبت يرفتارها
 ـينب همبستگي ضريب و بررسي مؤلف توسـط آن پايـايي و روايـي
 تــا ۵۵/۰ بين آن كرونباخ آلفا ضريب و ۹۸/۰ تا ۶۳/۰ آن نمـرات

  .)۱۸اســت ( شــده محاســبه ۸۱/۰
و ن يانگيمتوصيفي (در دو بخش  پژوهش حاضر، يهاداده

 يهمبســتگ ــبيضراســتنباطي ( آمــار ) واستاندارد انحراف
  ل شد.ير) تحليمســ ــليو تحل رســونيپ

  
  هاافتهي

 ياهپژوهش توسط آماره يرهايف متغيبه توص هاافتهيبخش در 
ب يبا ضر استنباطي و در آمارار ين و انحراف معيانگيم يفيتوص

  ل شد.ير، تحليل مسيرسون و تحليپ يهمبستگ
 يدگيکش يهاار و شاخصين، انحراف معيانگيم ۱جدول شماره 

 بردهد. يدر گروه نمونه را نشان م يموردبررس يرهايمتغ يو چولگ
ع يگفت توز توانيم يو چولگ يدگيکش يهاشاخص اساس

عدم  يهامفروضهن ينرمال بوده است. همچن يموردبررس يرهايمتغ
و  يو اغماض بررس تحمل يهاشخص قيچندگانه از طر يهمخط

  چندگانه بودند. يخطانگر عدم هميج بينتا
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  يموردبررس يرهايمتغ يو چولگ يدگيکش يهاار و شاخصين، انحراف معيانگيم ):۱( جدول
  ريمتغ نيانگيم اريانحراف مع يدگيکش يچولگ

 ت خانوادهيحما ٥٠/٢٠ ٧٢/٤ -١٦/٠ -٢١/٠

 ت دوستانيحما ٢١/٢٠ ٩٧/٤ ٠٣/٠ -٠٧/١

 ان مهميت اطرافيحما ١٧/١٩ ٣٢/٥ ٢٥/٠ -٩٢/٠

 يکل يت اجتماعيحما ٨٨/٥٩ ٨٤/٧ ٠٨/٠ -٧٤/٠

 شدهادراکاسترس  ٢٩/٢٩ ٥٩/٤ ٣٥/٠ -١٧/٠

  يخودمراقبت ٢٥/١٧ ٠٢/٢ -٢٩/٠ -٥٦/٠

  
وجد  دهندهنشان يس همبستگيحاصل؛ ماتر يهاافتهي بر اساسدهد. يپژوهش را نشان م يرهايمتغ يس همبستگيماتر ۲جدول شماره 

  کند.يد مير را تائيمدل مس يبررس يرها براين متغيرابطه لازم ب
 پژوهش يرهايمتغ يس همبستگيماتر ):۲( جدول

  ريمتغ  ۱ ۲ ۳ ۴  ۵  ۶

 ت خانوادهيحما ۱     

 ت دوستانيحما **۸۱۹/۰ ۱    

 ان مهميت اطرافيحما **۷۶۹/۰ **۷۰۸/۰ ۱   

 يکل يت اجتماعيحما **۹۳۵/۰ **۹۱۵/۰ **۹۰۵/۰ ۱  

 شدهادراکاسترس  **-۲۴۳/۰ **۲۳۳/۰ **-۱۷۳/۰ **۲۳۴/۰ ۱ 

  يخودمراقبت **۱۷۴/۰ **۲۲۸/۰ *۱۲۷/۰ **۱۹۰/۰ **۱۴/۰ ۱

  
  دهد.ير را نشان ميب مسيق به همراه ضرايتحق يموردبررس، مدل ١شکل شماره 

  

  ريب مسيق به همراه ضرايتحق يموردبررسمدل  :)١(شکل 
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 پژوهش يرهاين متغيرابطه ب يشنهاديجهت آزمون مدل پ

ر داشت. يمتغ ۵ درمجموعن مدل ير به کار گرفته شد. ايل مسيتحل
 استرس يرهاي، متغزابرون يرهايمتغ عنوانبه يت اجتماعيابعاد حما

 زاندرور يمتغ عنوانبه يگر، و خودمراقبتيانجيم عنوانبه شدهادراک
 يهاهسنجاز  يبيبر اساس ترک يشنهاديپ يالگو ي(ملاک). برازندگ

مطلق،  يشاخص برازندگ عنوانبه، يمجذور خ ازجمله يبرازندگ
GFI ،AGFI ،IFI ،TLI ،CFI و ،NFI ت برازش ين کفاييتع يبرا
در  آمدهدستبهجه يبه کار گرفته شد. نت هادادهبا  يشنهاديپ يالگو

برازش  يهاشاخصبا توجه به  نشان داده شده است. ۲جدول شماره 
  دارد. هادادهبا  يبرازش خوب يشنهاديگفت مدل پ وانتيممدل؛ 

  
  برازش مدل يهاشاخص ):۳( جدول

 ᵡ2/df  GFI AGFI  IFI  TLI  CFI  NFI  RMSEA  شاخص

  ۰۶/۰  ۹۰/۰  ۹۴/۰  ۹۰/۰  ۹۴/۰  ۹۲/۰  ۹۵/۰  ۵۶/۲  مدل

   
ن يدر رابطه ب شدهادراکگرانه استرس يانجينقش م يبررس يبرا
از برنامه  ين خودمراقبتزايو م يت اجتماعيحما يهامؤلفه

د. ياستفاده گرد SPSS-24 افزارنرم) در ۲۰۱۶ز (يه يشنهاديپ

 را شدهادراکگرانه استرس يانجيل ميجه تحلينت ۴جدول شماره 
  دهد.ينشان م

  
  يبر خودمراقبت يت اجتماعيم حمايرمستقيج مربوط به اثرات غينتا ):۴( جدول

 حد بالا نيحد پائ استاندارد يخطا ارزش  ريمس

  ۲۲/۰  ۰۱/۰  ۰۵/۰  ۱۱/۰  شدهادراکاسترس  يگريانجيبا م يخودمراقبت ياز خانواده رو شدهادراکت يحما
استرس  يگريانجيبا م يخودمراقبت ياز دوستان رو شدهادراکت يحما

  شدهادراک
۰۹/۰  ۰۳/۰  ۰۳/۰  ۱۵/۰  

  ۱۴/۰  ۰۲/۰  ۰۳/۰  ۰۸/۰  دهشراکاداسترس  يگريانجيبا م يخودمراقبت يگران روياز د شدهادراکت يحما

   
ن گرانه نشايانجيل مياز تحل آمدهدستبهج يگونه که نتاهمان

 فهمؤلن يدر ارتباط ب شدهادراکگرانه استرس  يانجيمدهد نقش يم
 ي) با توجه به حد بالا۱۱/۰ب (يبا ضر يت خانواده و خودمراقبتيحما

 يانجينقش م نيدار است. همچني) معن۰۱/۰ن (ي) و حد پائ۲۲/۰(
ت دوستان يحما يهامؤلفهن يدر ارتباط ب شدهادراکگرانه استرس 
) و حد ۱۵/۰( ي) با توجه به حد بالا۰۹/۰ب (يبا ضر يو خود مراقبت

) با توجه ۰۸/۰ب (يگران با ضريت ديحما مؤلفهن ي) و ب۰۳/۰ن (يپائ
  دار است.ي) معن۰۲/۰ن (ي) و حد پائ۱۴/۰( يبه حد بالا

  
  يريگجهينتو  بحث

 دهشادراک استرس گرانهيانجيم نقش يبررس به حاضر پژوهش
 در يخودمراقبت زانيم و ياجتماع تيحما ابعاد نيب ارتباط در

 رساست که داد نشان يبررس جينتا. پرداخت آسم به مبتلا مارانيب
 يهامؤلفه نيب ارتباط در يداريمعن گرانهيانجيم نقش شدهادراک

 ن پژوهشيج اينتا. دارد وجود يخودمراقبت انزيم با ياجتماع تيحما
ت ي) که نشان دادند حما۱۳۹۵همکاران (زارعان و  يهاافتهيبا 

و کاهش استرس ارتباط دارد،  يشناختروان يستيبا بهز ياجتماع

ز ي) ن۱۳۹۸همکاران (و  ين صادقي. همچن)۱۰است (همخوان 
 ؤثرمآسم ماران مبتلا به ير نگرش بييرا در تغ يآموزش خودمراقبت

 که ي)، نشان دادند، افراد۲۰۱۴همکاران (و  Rizalar .)۱۴دانست (
 ربراب در کنند،¬يم تجربه را يشتريب شدهادراک ياجتماع تيحما
 با يمؤثرتر طوربه آورند،يم تاب شتريب زااسترس طيشرا

 يها¬يسازگار به و شوند¬يم روروبه خود يها¬چالش
همکاران و  Mikkola .)۱۹د (يابنيم دست يشتريب يشناختروان

 اب آن ابعاد و شدهادراک ياجتماع تيحما نيب که افتندي)، در۲۰۱۸(
 تيحما تياهم و. دارد وجود يمعنادار و يمنف ارتباط استرس
 مختلف افراد در را هيثانو يزا¬بيآس استرس تيريمد در ياجتماع
. )۲۰اند (¬داده قرار ديتأک مورد پرستاران و پزشکان ازجمله
 يرو بر که يا¬مطالعه در) ۲۰۱۸( همکاران و Feng نيهمچن
 ادند،د انجام هلند در تروما و ينيبال يروانشناس نيمتخصص از يگروه

 يزا¬بيآس استرس و شدهادراک ياجتماع تيحما نيب که افتنديدر
 يهاسميمکان .)۲۱دارد ( وجود يمعنادار و يمنف ارتباط آنان هيثانو

 تيريمد در ياجتماع يهاتيحما از ردنب بهره مانند يامقابله
 ياجتماع تيحما. دارند ينقش مهم يفرد يستيبهز ارتقاء و استرس
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 يبرا کانينزد يسو از يمعنو و يماد تيحما آوردن فراهم يمعنا به
 .)۲۲( است دارد، قرار يسخت اي زااسترس طيشرا معرض در که يفرد
 و شده فتايدر ياجتماع تيحما صورت دو به ياجتماع تيحما
 تيحما در. رديگيم قرار موردمطالعه شدهادراک ياجتماع تيحما

 فرد توسط شدهکسب يهاتيحما زانيم شده، افتيدر ياجتماع
 ،شدهادراک ياجتماع تيحما در يول رديگيم قرار يابيارز مورد

 يضرور مواقع در هاتيحما بودن دسترس در از فرد يهايابيارز
 تمام که باورند نيا بر ياجتماع تيحما پردازانهينظر. دارد تياهم

 محسوب ياجتماع تيحما کند،يم برقرار گرانيد با فرد که يروابط
 آنکه رمگ ستند،ين ياجتماع تيحما منبع روابط، يعبارت به. شودينم

 يازهاين رفع يبرا دسترس در و مناسب يمنبع عنوانبه را هاآن فرد
 ارتباط ياجتماع يهاتيحما زانيم از شتريب درک. کند ادراک خود

 هيذتغ ازجمله يسلامت با مرتبط اقدامات در مشارکت با يميمستق
 هاافتهي نيا. دارد يسلامت ارتقاء و يمنيا آرامش، ورزش، مناسب،

 المس يزندگ سبک بر ياجتماع يها¬تيحما مثبت ريتأث از يحاک
 يتيحما چتر کي عنوانبه تواند¬يم ياجتماع تيحما. )۲۳است (

 تيحما هيسا در رايز د؛ينما عمل زا¬بيآس استرس برابر در
 خود تيخلاق و هاييتوانا به نسبت يقيعم نشيب به افراد ،ياجتماع
 استرس از را خود يابيارز توانند¬يم جهيدرنت و ابندييم دست

 ياجتماع تيحما .)۲۴دهند (¬يم رييتغ مثبت جهت در زا¬بيآس
 تواند¬يم که است يا¬همقابل يها¬ياستراتژ نيچند از يکي

 زا¬بيآس استرس کاهش جهت در افراد توسط ط،يشرا با مطابق
 احساس فرد تا شود¬يم سبب ياجتماع تيحما. گردد انتخاب

 عامل، نيا. باشد داشته شيهاتيفعال و خود به نسبت يبهتر
 يطورکلبه و يروح سلامت دوارکننده،يام افکار ،نفساعتمادبه

 ککم افراد به قيطر نيا از و دهد¬يم رتقاءا را فرد يزندگ تيفيک
 به يشتريب عمل دقت و شتريب تمرکز با کار هنگام در تا کنديم

 ياجتماع تيحما از يمندبهره .بپردازند خود يهاتيفعال انجام

 ملع استرس مختلف سطوح شيافزا برابر در يسد عنوانبه توانديم
 از زين ضرحا پژوهش گر؛يد يها¬پژوهش مانند .)۲۵( .کند

 اطلاعات بودن يده خودگزارش همچون ييهاتيمحدود
 ملاک ريمتغ يرو مزاحم يرهايمتغ يرو کنترل عدم ،شدهيآورجمع
آسم  يماريان به بيمبتلا در پژوهــش ــنين ايهمچن .کرد اشاره

 انجــام گرگان مراجعه کردند، يرازياد شيمارستان صيکه به ب
 ريســا بــه ــجينتا ــميتعم در ــديبا رونيازا اســت، ــدهيگرد

 شــنهاديپ لــذا. شــود ــاطير شهرها احتين سايماران و همچنيب
 و مارانيمختلف ب يهاگروه در مشــابه يهاپژوهش شوديم

بر شــود.  انجــام حاضــر پژوهــش بــا متفــاوت يشهرهــا
 ياه¬برنامه ارائه گفت توانيم حاضر پژوهش يهاافتهي اساس
 تيحما از که يافراد يبرا استرس تيريمد جهت در يآموزش
 پرس عنوانبه توانديم ستند؛ين برخوردار مختلف ابعاد در ياجتماع

 هب انيمبتلا در ژهيوبه يروان يستيبهز و سلامت برابر در يدفاع
  .باشد کنندهکمک آسم مانند يتنروان يها¬يماريب

در  شدهادراک ســترسکاهش اکه  داد نشان پژوهش نيا جينتا
 مماران مبتلا به آسيب در يخودمراقبت و يت اجتماعين حمايارتباط ب

  دارد. يانقش واسطه
  

  يسپاسگزار
ن يکه ما را در انجام ا کنندگانمشارکت يهيله از کليوسنيبد

  شود.ير و تشکر ميرساندند تقد ياريپژوهش 
  يت ماليحما

  شده است.انجام  يت ماليحاضر بدون حما يمقاله
  تضاد منافع

 تعــارض گونهچيه کــه دارنديم اظهــار ســندگانينو
  .نــدارد وجــود منافــع
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Abstract 
Background & Aims: Research literature shows that social support is related to self-care in patients 
with asthma, but the underlying mechanisms of this relationship need further research. This study was 
conducted to investigate the mediating role of perceived stress in the relationship between social support 
and self-care dimensions in patients with asthma. 
Materials & Methods: The present study was descriptive and correlational. The statistical population of 
the present study consisted of all patients with asthma in the specialized asthma clinic of Sayad Shirazi 
Hospital in Gorgan. The sample consisted of 127 subjects who were selected by available sampling 
method and answered the standard questionnaires of perceived stress by Cohen et al. (1983), social 
support of Simat et al. (1988), and Persian self-harm (2006). Data were analyzed using Pearson 
correlation and path analysis. 
Results: The results showed the effect of social support on family (β = 0.11, p <0.01), the effect of social 
support on friends (β = 0.09, p <0.01), and the effect of social support on others (08 Β = 0, p <0.01) are 
significant with the mediating role of perceived stress on positive self-care. 
Conclusion: Based on the findings, it can be concluded that social support affects self-care through 
perceived stress. Therefore, paying attention to interventions and training in stress management and 
gaining social support can be a good way to increase self-care. 
Keywords: Perceived stress, Patients with asthma, Social support, Self-care 
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