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Abstract

Background and Objectives: Resilience enhances students' ability to cope 
with difficult situations and academic challenges. Studies regarding the 
resilience of nursing students during the COVID-19 pandemic in Asia have 
reported mixed results. This inconsistency highlights the need for a systematic 
review to clarify the status of resilience among Asian nursing students during 
the pandemic and to identify the factors influencing or affected by it.

Materials and Methods: This systematic review was conducted by searching 
databases including Scopus, ISI, PubMed, ProQuest, SID, IranDoc, Magiran, 
and Google Scholar, using the keywords "students," "resilience," and 
"COVID-19" for the period starting from 2019. The PRISMA checklist and the 
AXIS tool were used for reporting and quality assessment of the studies.

Results: A total of 24 studies from Iran, Palestine, India, China, Turkey, South 
Korea, Sri Lanka, and Thailand were included in the review. Most studies 
reported normal to high levels of resilience among undergraduate nursing 
students during the COVID-19 pandemic. The results indicated associations 
between resilience and factors such as mental health, quality of life, academic 
conditions, and certain demographic variables.

Conclusion: Given the moderating role of resilience in mitigating the 
pandemic's negative impact on students' mental health and improving their 
quality of life—as well as the interplay of factors such as social support, 
academic variables, coping skills, and participation in COVID-19 prevention—
it is essential for educational systems to foster these protective factors while 
simultaneously creating an environment that promotes resilience among nursing 
students. 
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 تاب آوری، توانایی دانشجویان را برای رویارویی با موقعیت های دش6666وار و چالش های زمینه و هدف:
تحصیلی افزایش می دهد. مطالعات مرتبط با وضعیت ت66اب آوری دانشجویان پرس66تاری در هم66ه گ66یری 

 این تضاد در نتایج مطالعات نیاز ب666ه انجام ی666ک مرور  در آسیا نتایج متفاوتی گزارش کردند.19کووید- 
نظامند برای مشخص شدن وضعیت تاب آوری در بین دانشجویان پرستاری آسیایی در طول همه گ66یری 

 و فاکتورهای موثر یا متاثر از آن را برجسته تر می کند. 19کووید-

 ,Scopus, ISI, PubMed, ProQuest , SID این مرور نظامند با جس666تجو در  مواد و روش ها:
IranDoc , ,Magiran Google Scholar  »با استفاده از کلید واژههای »دانشجویان«، »تاب آوری

 برای گزارش دهی و ارزیابی AXIS و  PRISMAانجام شد. چک لیست   2019 « از 19و »کووید-
کیفیت مطالعات استفاده شدند.

 مطالعه مرتبط با کشورهای ایران، فلسطین، هند، چین، ترکیه، کره، سریلانکا و 24 در مجموع  یافته ها:
بیشتر مطالعات سطح تابآوری دانشجویان کارشناس66ی پرس66تاری در دوره تایلند وارد مرحله بررسی شدند. 

 را در سطح طبیعی یا بالا گزارش کردند. نتایج مطالعات حاکی از ارتباط س66لامت روان، کیفیت 19کووید-
زندگی، شرایط تحصیلی دانشجو و برخی متغیرهای دموگرافیک با تاب آوری دانشجویان بودند.  

با توجه به نقش تعدیل گر تاب  آوری در کاهش تأثیرات منفی همه گ66یری ب66ر س66لامت   نتیجه گیری:
روان دانشجویان و ارتق66ا کیفیت زن66دگی آنها و  تاثیرگ66ذاری متقاب66ل ع66واملی مانن66د حمایت اجتماعی، 

لازم اس66ت نظ66ام  ،۱۹فاکتورهای تحصیلی، مهارتهای مقابله ای و شرکت در پیشگیری از ابتلا به کووید-
آموزشی ض66من تق66ویت همزمان این عوام66ل محافظتی، بس66تر لازم را ب66رای توس66عه ی ت66اب آوری در 

دانشجویان پرستاری فراهم آورند.
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 مقدمه

، سازمان بهداشت جهانی شیوع بیماری ۲۰۲۰مارس  ۱۱در 

(. افزایش سریع ۱گیر اعلام کرد )را یک بیماری همه ۱۹-کووید

ویژه بیماران بدحال و فوتی، نظام سلامت تعداد مبتلایان، به

 ۱۹-گیری کوویدهمهسابقه مواجه ساخت. جهانی را با چالشی بی

های زندگی مردم، از جمله به طور ویرانگری بر تمام جنبه

(. در چنین ۲گذاشت)های روانی، اجتماعی و اقتصادی، تأثیر جنبه

شرایطی، علاوه بر اختلالات جسمی و مرگ، افراد علائم مختلفی 

پریشی، اضطراب و از اختلالات سلامت روان، از جمله روان

های (. همچنین به دلیل محدودیت3اند )وحشت را تجربه کرده

سفر، ترس از انتقال بیماری یا عفونت، ترس از دست دادن 

ها و مشاغل و همچنین اثرات دانشگاه عزیزان، تعطیلی مدارس،

روانی مخربی مانند اضطراب اجتماعی، افسردگی و اختلال 

استرس پس از سانحه، بر شرایط زندگی مردم تأثیر گذاشت. 

هایی بودند که تحت تأثیر این دانشجویان دانشگاه یکی از گروه

در این اپیدمی، سلامت روان  (.۲گیری قرار گرفتند)همه

به دلیل فقدان دانش و تجهیزات کافی برای آموزش  دانشجویان

گذاری اجتماعی تحت تأثیر قرار مجازی و لزوم رعایت فاصله

به دلیل وجود آموزش بالینی و اشتغال برخی از  گرفته است.

ها و فقدان تجهیزات حفاظت فردی دانشجویان در بیمارستان

قال آن به سایر کافی، دانشجویان پرستاری از ابتلا به بیماری یا انت

توانند باعث ایجاد تنش ترسند و این عوامل میاعضای خانواده می

ها به (. همچنین تعطیلی دانشگاه3در سلامت روان فرد می شوند)

بسیاری  افزایش سطح اضطراب و استرس در بین آنها کمک کرد.

های آنلاین شرکت کردند از دانشجویان برای اولین بار در کلاس

نگرانی در مورد  قبلی با آموزش از راه دور نداشتند. و هیچ تجربه

امتحانات، مشکلات مالی، آینده تحصیلی، آینده شغلی و از دست 

دادن تعاملات اجتماعی، همگی منجر به ایجاد اضطراب در 

 (.۲)دانشجویان دانشگاه شد

برخی ویژگی ها و مهارت ها، مانند تاب آوری، توانایی دانشجویان 

صیلی را برای رویار شوار و چالش های تح ویی با موقعیت های د

افزایش می دهد. تاب آوری به توانایی فرد برای انطباق موفقیت 

آمیز با شررررایط دشررروار و کاهش آسررریو پذیری خود در برابر 

به عنوان تاب(. 4اختلالات روانی و عاطفی اشررراره دارد ) آوری 

یداد توانایی بزرگسررالان در شرررایط عادی که در معر  یک رو

اند، برای حفظ و بازگشت منزوی و بالقوه بسیار مخرب قرار گرفته

سالم عملکرد روانی و جسمی و ظرفیت  سبتا پایدار و  سطوح ن به 

سات مثبت تعریف می آوری یک تاب  شود.تجربیات مولد و احسا

تواند تحت تأثیر محیط، عوامل خارجی، فرآیند پویا اسرررت که می

جه قرار گیرد. عه  فرد و نتی مات توسررر حال، یکی از الزا با این 

سیوتاب ست.آوری، وجود یک رویداد نامطلوب یا آ اولا، این  زا ا

نایی او رویداد می ند فرد را در معر  خطر به خطر افتادن توا توا

ثانیا، هنگامی که  زا قرار دهد.در مقابله و غلبه بر عوامل اسررترس

باید آن را به عنوان دهد یا وجود دارد، یک رویداد نامطلوب رخ می

در نهایت، بسررته به  یک آسرریو جسررمی و یا روانی تفسرریر کرد.

زا، افراد ممکن اسررت عوامل پاسررآ آنها به این عوامل اسررترس

که می ند  جاد کن ند هم اثرات و هم واکنشمحافظتی ای های توا

تاب جه  هد، و در نتی کاهش د به خطر را  جاد نامطلوب  آوری ای

آوری دانشجویان پرستاری، نقش مثبتی در تاباز طرفی  .(5کند)

التحصررریلی موف  ارتقای سرررلامت روان و افزایش احتمال فار 

شرایط همهکند، بهها ایفا میآن -هایی نظیر کوویدگیریویژه در 

 .(6)شوندکه فشارهای روانی و تحصیلی تشدید می ۱۹

با توجه به جسرررتجوی محققین یک مطالعه مروری به بررسررری 

ستاری در  ۱۹-ویدتاثیر کو شجویان پر سترس و تاب آوری دان بر ا

پرداخته اسررت. این مطالعه نتایک کلیه مطالعات انجام  ۱۹-کووید 

شده در جهان را مورد جستجو و بررسی قرار داده است و نه صرفا 

(. از طرف دیگر مطالعات انجام شررده در 7کشررورهایی آسرریایی ) 

س صورت جداگانه به برر سیا نیز به  ی ارتباط تاب آوری با سطح آ

ندگی ) ند. ۱۱و۱۲( و سرررلامت روان )8-۱۰کیفیت ز ( پرداخته ا

یک ) های دموگراف با برخی متغییر تاب آوری  باط  ( ۱3-۱6ارت

( و ۱7و۱8بررسی شدند . همچنین ارتباط بین وضعیت تحصیلی )

( با تاب آوری مورد بررسی قرار گرفتند. ۱۱و۱۹سیستم حمایتی ) 

از مطالعات انجام شده به صورت مروری به  با این وجود هیچ یک

بررسی وضعیت تاب آوری دانشجویان پرستاری در آسیا در طول 

ند  ته ا مه گیری نپرداخ به دوره ه خاص  که  عه ای  طال لذا م و 

شورهای  ستاری در ک شجویان پر ضعیت تاب آوری دا سی و برر

شت که  ساس دانش محققین وجود ندا شد بر ا سیایی پرداخته با آ

له ضرررورت انجام مطالعه حاضررر را برجسررته می کند. این مسررا

همچنین مشخص شد که مطالعات نتایک مختلفی از وضعیت تاب 

آوری دانشررجویان در کشررورهای آسرریایی گزارش کردند. برخی 

(، برخی مطالعات آن را ۲۰و۲۱آوری را پایین )مطالعات نتایک تاب
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سط ) سطح متو سطح تاب د۱3و۲۲در  ضی مطالعات هم  ر ( و بع

شد ) ضاد در نتایک مطالعات نیاز ۱۱و۲3سطح بالا گزارش  (. این ت

به انجام یک مرور نظامند برای مشررخص شرردن وضررعیت تاب 

سیایی در طول همه گیری  ستاری آ شجویان پر آوری در بین دان

 کند. و فاکتورهای موثر یا متاثر از آن را برجسته تر می ۱۹-کووید

 

 روش کار

ی مطالعه مرور نظامند حاضر با جستجو در پایگاههای اطلاعات

Scopus, ISI, PubMed, ProQuest,  SID, ,IranDoc   

Magiran Google Scholar,  انجام شد. همچنین از عملکرهای 

«OR» و «AND»  استراتژی  تر استفاده شد.برای جستجوی عمی

 ۱س نمونه در باکجستجو در برخی از منابع مورد جستجو به صورت 

( ۱م شد: نشان داده شده است. جستجو برای پاسآ به سوالات زیر انجا

وره وضعیت تاب آوری دانشجویان کارشناسی پرستاری آسیایی در د

چه عواملی با تاب آوری مرتبط  (۲چگونه بود؟  ۱۹-همه گیری کووید

 بودند؟ 

ارسی از فدر مطالعه حاضر، مطالعات منتشر شده به زبان انگلیسی یا 

یقات بررسی شدند. مطالعات با تمرکز بر تحق  ۲۰۲6تا  ۲۰۱۹سال 

رتبط با دانشجویان پرستاری در کشورهای م، مطالعات ۱۹-کووید

ش مقطعی آسیایی، مطالعات دارای متن کامل و صرفا انجام شده به رو

عات کیفی، وارد مطالعه شدند. مطالعات مروری، نامه به سردبیر، مطال

ربوط به مکه نمرات تاب آوری را گزارش نکردند و مطالعات مطالعاتی 

 تاب آوری تحصیلی از مطالعه حذف شدند.

با استفاده از ترکیبات مختلف کلمات کلیدی استخراج شده در 

Mesh  ایمنی در مقابل استرس"، "تاب آوری روانی"شامل" ،

سندم حاد "، "۲۰۱۹عفونت کرونا ویروس جدید "،  "۱۹ -کووید"

-کووید-عفونت سارس"، " ۲شدید عفونت کرونا ویروس تنفسی

ثبت نام شده در "و  "دانشجو"، "19–همه گیری کووید "، "۲

 ,”Psychological Resilience“ با معادل انگلیسی  "دانشکده

“Stress Immunity”, “COVID-19”, ‘2019 Novel 

Coronavirus Infection”, “Severe Acute 

Respiratory Syndrome Coronavirus 2 Infection”, 

“SARS Coronavirus 2 Infection”, “COVID-19 

Pandemic”, “Student”, “School Enrollment”     و

پس  مطالعه استخراج شد. 5۰88۰8، ۲۰۲6جستجوی اولیه در سال 

 5۰۱7۱6از حذف مقالات تکراری، تعداد مطالعات بازیابی شده به 

مطالعه  ۲4های خروج و ورود، پس از اعمال معیار .کاهش یافت

روند شناسایی و ارزیابی مطالعات    PRISMAبررسی شدند. نمودار

( ۱ جدولمناسو برای گنجاندن در این مطالعه را نشان می دهد )

 (. ۲5و۲6)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

و سپس متن کامل مقالات  دو محق  به طور مستقل عناوین و چکیده

بالقوه مرتبط را بررسی کردند.  همچنین کیفیت هر مطالعه با استفاده 

توسط هردو محق  انجام شد. این چک لیست  AXIS از چک لیست

جمله مقدمه،  جهت ارزیابی کیفیت بخش های مختلف یک مطالعه از

روش کار، یافته ها، بحث، حمایت مالی یا تعار  منافع و تائیدیه 

سپس دو محق  نتایک را  .(۲4اخلاقی  مورد استفاده قرار می گیرد  )

(. در نهایت ۲باهم به اشتراک گذاشته و تواف  نهایی انجام شد )جدول 

 (.3اطلاعات مقالات استخراج شده در جداول خلاصه شدند )جدول 

 آوری تاب تیمطالعه، بر اساس وضع نیشده در امطالعات انتخاب 

متاثر  ایموثر  یو فاکتورها ۱۹-دیدر دوران کوو یپرستار انیدانشجو

 یتیداده ها از روش مرور روا ویترک یگزارش شدند.  برا یاز تاب آور

استخراج شده شامل  یکه داده ها ویترت نی(. به ا۲7استفاده شد )

)ها(، کشور، هدف، سال سندهیمطالعات ازجمله نو یدیکل یها یژگیو

 ویو ترک یآورجمع کیستماتیبه صورت س قاتیتحق کیانجام و نتا

 لیتکم  یتیروا کردیرو کیبا استفاده از  ویترک نی(. ا3شدند )جدول 

 ارائه شود. هاافتهیاز  یتا  مرور کل دیگرد

 جستجو جهت شناسایی مقالاتاستراتژی   -1 جدول

TI (Psychological Resilience OR Resilience* OR 

Psychological Resilient Response OR Stress Immunity) 

AND TI (COVID-19 OR 2019-nCoV Infection OR SARS-

CoV-2 Infection OR 2019 Novel Coronavirus Infection OR 

Coronavirus Disease 2019 OR Severe Acute Respiratory 

Syndrome Coronavirus 2 Infection OR COVID-19 Virus 

Disease OR SARS Coronavirus 2 Infection OR COVID-19 

Virus Infection OR COVID-19 Pandemic) AND TI 

(Student* OR School Enrollment)  

((TI= ((Psychological Resilience OR Resilience* OR 

Psychological Resilient Response OR Stress Immunity)) 

AND TI= ((COVID-19 OR 2019-nCoV Infection OR 

SARS-CoV-2 Infection OR  2019 Novel Coronavirus 

Infection OR Coronavirus Disease 2019 OR Severe Acute 

Respiratory Syndrome Coronavirus 2 Infection OR 

COVID-19 Virus Disease OR SARS Coronavirus 2 

Infection OR COVID 19 Virus Infection OR COVID-19 

Pandemic)) AND TI= ((Student* OR School Enrollment)) 

(TITLE-ABS-KEY (Psychological Resilience OR 

Resilience* OR Psychological Resilient Response OR 

Stress Immunity) AND TITLE-ABS-KEY (COVID-19 OR 

2019-nCoV Infection OR SARS-CoV-2 Infection OR  2019 

Novel Coronavirus Infection OR Coronavirus Disease 

2019 OR Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus 2 Infection OR COVID-19 Virus Disease OR 

SARS Coronavirus 2 Infection OR COVID 19 Virus 

Infection OR COVID-19 Pandemic) AND TITLE-ABS-

KEY (Student* OR School Enrollment)) 
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 AXIS چک لیستت مقالات مطالعه با استفاده از ارزیابی کیفی -2جدول

له
قا

ی م
ها

ش 
خ

ب
ت 
یس
ک ل
 ج
ی
ها
م 
ایت

ن  
ارا
مک
 ه
ی و
یر
ن م
ریا
عف
ج

۲۰
۲۰

 

 

ن 
ارا
مک
 ه
ن و
سو
ها

۲۰
۱۹

 

ت 
شار
ب

۲۰
۲۰

 

ن 
ارا
مک
 ه
ی و
ل

۲۰
۲۱

 

د  
ران
و گ
یا 
رد
ب

۲۰
۲۱

 

ن 
ارا
مک
 ه
د و
ران
گ

۲۰
۲۱

 

ن 
ارا
مک
 ه
ن و
رزا
داو

۲۰
۲۲

 

ن 
ارا
مک
 ه
ن و
چ

۲۰
۲۰

 

ن 
ارا
مک
 ه
ن و
لی

۲۰
۲۲

 

ن 
ارا
مک
 ه
ی و
مد
مح

۲۰
۲۱

 

ان
کار
هم
 و 
گ
هان

۲۰
۲۲

 ( 

ن 
ارا
کک
هم
 و 
ت
یوا
آرا

۲۰
۲۲

 

ان
کار
هم
 و 
گو
لابر

۲۰
۲۰

 

گ
لابر

۲۰
۲۰

و  
نک
لا
کاای
دری
مو
سا
 و 
شا
نا

۲۰
۲۰

 

ن 
ارا
مک
 ه
ی و
یدل
ل م
اکا
س

۲۰
۲۲

 

ن 
ارا
مک
 ه
ر و
رگا
دای

۲۰
۲۱

 

ن 
ارا
مک
 ه
م و
کی

۲۰
۲۲

 

ن 
ارا
مک
 ه
ی و
شم
لاک
جیا
وی

۲۰
۲۱

 

 و 
دیا
پین
ل 
کو
نی

ن 
ارا
مک
ه

۲۰
۲۱

 

ن 
ارا
مک
 ه
ر و
وما
ک

۲۰
۲۱

 

ن 
ارا
مک
 ه
ر و
دمی
 از
ک
سوی
ور
ن

۲۰
۲۰

 

ن 
ارا
مک
 ه
ر و
سپ
الی
ز گ
نان

۲۰
۲۰

 

ن 
ارا
مک
 ه
م و
کی
ی 
ه

۲۰
۲۱

 

 * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * اهداف شفاف مقدمه

 * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * طراحی مناسو

حجم  توجیه روش کار

 نمونه
* * * * * * * - * * * * * * * * * * * * * * * * 

 * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * تعریف جامعه

نمونه نماینده 

 جامعه
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

فرآیند انتخاب 

 نمونه ها
* - * - - - * - - * * - - - - * - - - * - - - - 

روش های 

مدیریت موارد 

 بدون پاسآ

- - - - * - - - - - - - - - - - - - * - - - - - 

ذکر متغیرهای 

 اصلی مطالعه
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

ابزار معتبر 

گردآوری 

 اطلاعات

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

 ذکر معناداری

 آماری
* * - * - * * * * * * - - - * * * - * - * * * * 

توصیف مناسو  

 روش کار
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

شرح داده های  یافته ها

 نتایک
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

ذکر روش های 

مدیریت 

سوگیری موارد 

 بدون پاسآ

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

شرح اطلاعات 

غیرپاسآ 

 دهندگان

* * * - * * - * * - * * * * - - - - * * * - - - 

انسجام درونی 

 یافته ها
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

ارائه یافته ها 

برای تجزیه و 

 تحلیل

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

ارائه نتیجه  بحث

 گیری
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

ارائه محدودیت 

 های مطالعه
* * * * * * * - * * * * * * * * * * * * * * * * 

بیان منابع مالی  سایر

 یا تعار  منافع
* * * * * - - - * * * * * * * - * * * * * * * * 

تائید یا اخذ 

 رضایت اخلاقی
* * * * * * * - * * * * * * * * * * * * * * * * 
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 یافته ها

 

 توصیف مطالعات

در این مرور نظام مند  ۲۰۲۲تا ژوئن  ۲۰۱۹مطالعه از آوریل   ۲4

کشورهای آسیایی مورد بررسی شامل ایران، فیلیپین،  گنجانده شد.

فلسطین، کره، هند، چین، سریلانکا، ترکیه، عربستان سعودی و تایلند 

 بودند. 

 

 ابزارهای های مورد استفاده جهت سنجش تاب آوری 

در مطالعات مختلف از مقیاس های مختلفی جهت سنجش سطح تاب  

گویه ای کونور و  ۱۰ آوریآوری دانشجویان استفاده شد. مقیاس تاب 

 Connor-Davidson resilience scale, 2003))دیویدسون 

 ۲5،  مقیاس ۰.7۰-۰.۹5( با آلفای کرونباخ  8و۱3و۱4و۲۲و۲8و۲۹)

 Connor-Davidson resilienceفاکتوری کونور و دیویدسون )

scale, 2003  ((3۱با آلفای کرونباخ  ۱7و۱8و۲۰و۲3و 3۰و )۰.۹7-

 و همکاران )ماده ای اسمیت  4کوتاه  تاب آوریمقیاس  ،۰.8۱

(Brief Resilience Scale, Smith et al., 2008(3۲با ۲۱و )

تاب آوری بزرگسالان آیتمی  33، مقیاس ۰.87-۰.۹۲آلفای کرونباخ 

 ,Resilience Scale for Adults)فرایبرگ و همکاران

Friborg et al., 2003) (۱۹با آلفای کرونباخ ۱۱و۱5و )۰.۹۰-

 Yang et, تاب آوری یانگ و همکاران ایگزینه ۲4،  مقیاس ۰.87

al., 2015) (Resilience scale (۱۲ با آلفای کرونباخ )۰.۹۰ ،

 The Brief)گزینه ای  اسمیت و همکاران ) 6مقیاس کوتاه 

Resilience Scale , Smith et al., 2008 (34۹و۱۰و۱6و33و )

گزینه ای کونور و دیویدسون  ۲، مقیاس ۰.7۱-۰.۹۱با آلفای کرونباخ 

The Connor-Davidson Resilience Scale-2, 2007)  ( 

 (.35) ۰.788با پایایی
 

 سطح تاب آوری

مطالعات سطوح متفاوتی از تاب آوری در دانشجویان پرستاری در دوره  

را نشان دادند، به طوری که مشخص شد سطح  ۱۹-همه گیری کووید

تاب آوری دانشجویان پرستاری در دو مطالعه انجام شده در فیلیپین و 

( و در برخی مطالعات در سطح متوسطی قرار ۲۰و۲۱ایران پایین بود )

در بیشتر مطالعات سطح با این وجود (. ۱3و۱5و۲۲و3۲داشت )

 (.۱۱و۲3آوری دانشجویان در سطح بالا گزارش شد )تاب

 

                                              تاب آوری و سلامتی ارتباط

مطالعات مختلف حاکی از ارتباط تاب آوری با وضعیت سلامت روان 

آوری و دانشجویان داشتند. به طوری که مشخص شد که بین تاب

(، استرس ۱8(، اضطراب مرگ )۲8و33(، خستگی )۱۲پریشانی روانی )

(، ناتوانی در خواب 8(، استرس تحصیلی )۱6و35(، اضطراب )۱3و۱6) 

تاب آوری  ( رابطه منفی وجود داشت.۱۹های مزمن )( و بیماری۱۹)

( و رضایت از ۲۲و3۲(، بهزیستی )8-۱۰می تواند بر کیفیت زندگی )

 ( تاثیر مثبتی داشته باشد.3۲زندگی )

تاب آوری می تواند نقش میانجی بین متغیرهای مختلف ایفا کند. به 

طوری که تاب آوری اثرات حمایت اجتماعی بر تنهایی و کیفیت زندگی 

بر کیفیت زندگی  ۱۹-کووید آوری تأثیر(، افزایش تاب۱۰یل کرد )را تعد

را بر سلامت روان و ۱۹-کووید (. تاب آوری اثر۹و۱۰را کاهش داد )

افزایش تاب آوری اثر  (. همچنین 3۲رضایت از زندگی کاهش داد )

(. رابطه بین حمایت 8) استرس تحصیلی بر کیفیت زندگی را کاهش داد

 (. ۲8قت با وجود تاب آوری تعدیل شد )اجتماعی و خستگی شف

 
 ارتباط تاب آوری و شرایط تحصیلی دانشجو

مشخص شد که برخی ویژگی های تحصیلی و حرفه ای مثل هویت 

( و ۱7(، تعامل در یادگیری )۱8(، شجاعت اخلاقی )۱7و۲۰حرفه ای )

( با تاب آوری ارتباط مثبتی داشتند. 3۰شایستگی پاسآ اضطراری )

ص شد که افزایش تاب آوری منجر به کاهش اهمال همچنین مشخ

 ( می شود. 3۱کاری تحصیلی )
 

 ارتباط تاب آوری و سیستم حمایتی

داشتن سیستم حمایتی و روابط با افراد نزدیک به صورتهای مختلف از 

(، روابط خوب با خانواده و دوستان ۱۱جمله: داشتن خانواده گسترده )

( می ۱۹( و تاهل )۲8(، حمایت اجتماعی )۱۱(، زندگی با خانواده )۱۱)

 توانند تأثیر مثبتی بر تاب آوری داشته باشند. 
 

 رهای دموگرافیکارتباط تاب آوری و متغی

در خصوص ارتباط بین متغیرهای دموگرافیک و تاب آوری مشخص 

شد که برخی فاکتورها ارتباطی با تاب آوری ندارند. به طوری که 

(، جنسیت ۱3و۱4و۲۹مشخص شد ارتباطی بین تاب آوری با سن )

( ۱3-۱5( و سال تحصیلی آنها )۱۱و۱3و۱4و ۱5و۱7و۲۰دانشجویان )

تاثیر منفی جنسیت زن بر تاب وجود ندارد. تنها در برخی مطالعات 

( گزارش شد. همچنین یک مطالعه بیان داشت که ۱6و35آوری )

                                               تاب آوری و سلامتی ارتباط
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(. ۱6دانشجویان سال چهارم تاب آوری بالاتری از خود نشان دادند )

 مطالعات دیگر تأثیر سال تحصیلی بر تاب آوری را ارزیابی نکردند. 

ان در آن آوری و رتبه بیمارستانی که دانشجویهیچ ارتباطی بین تاب

( و 3۰های عفونی )(، تجربه کارورزی در بیماری3۰کارورز بودند )

( یافت نشد.  با این وجود بین ۱7اولین انتخاب دانشگاه برای ورود )

( با تاب آوری رابطه مثبتی ۱7( و علاقه به رشته پرستاری )۱4معدل )

 وجود داشت.

(، ۱۱)همچنین مشخص شد که استفاده از مهارت های مقابله ای  

( و ۱6(، سیگار کشیدن )3۰) ۱۹-شرکت در پیشگیری و کنترل کووید

 ( با تاب آوری رابطه مثبتی دارند.۱۱درآمد کم )

 خلاصه اطلاعات مطالعات مرور شده -3جدول 

 ردیف نویسندگان/ کشور سال هدف/عنوان نتایک

 تاب آوری در سطح بالا

آوری با کیفیت بهتر آوری و تابتر تاباسترس تحصیلی با سطوح پایین

مانی که زندگی مرتبط بود. تأثیر استرس تحصیلی بر کیفیت زندگی ز

 .کاهش یافتد، شآوری در تحلیل گنجانده تاب

 به عنوان یآورنقش تاب یبررس

استرس  نیارتباط ب واسطه در

و  ۱۹-کووید اضطراب ،یلیتحص

 یزندگ تیفیک

بردیا و گراند فیلیپین  ۲۰۲۱

(8) 

۱ 

 تاب آوری در سطح نرمال

آوری بر کیفیت زندگی، با همبستگی معکوس معنادار تابتأثیر متوسط 

 .آوری مشاهده شدو تاببر کیفیت زندگی ۱۹-کووید بین تأثیر

بررسی تاثیر تاب آوری بر 

 کیفیت زندگی

ویجیالاکشمی و  ۲۰۲۱

 همکاران

 (۹هند )

۲ 

 تاب آوری در سطح نرمال

ندگی زافزایش حمایت اجتماعی باعث کاهش تنهایی و بهبود کیفیت 

و در  حمایت اجتماعی بالا تاب آوری را افزایش می دهد می شود.

 بهبود می بخشد.نتیجه کیفیت زندگی را 

بررسی روابط متقابل بین تاب 

آوری شخصی، حمایت 

اجتماعی، تنهایی و کیفیت 

 زندگی

نیکول پیندیا و  ۲۰۲۱

همکاران  فیلیپین 

(۱۰) 

3 

 تاب آوری در سطح بالا

 بین سطوح تاب آوری و اضطراب سلامت همبستگی منفی مشاهده

 .شد

بررسی ارتباط بین اضطراب 

 روانیسلامت و تاب آوری 

ساکال میدلی و  ۲۰۲۲

 همکاران

 (۱۱ترکیه )

4 

 تاب آوری در سطح بالا

  ت شد.همبستگی مثبت و معنی داری بین تاب آوری و  پریشانی یاف

 شناسایی آوری به عنوان یک عامل مرتبط با رشد پس از سانحهتاب

 شد.

بررسی متغیرهای مؤثر بر رشد 

 پس از سانحه

 

 کیم و همکاران  ۲۰۲۲

 (۱۲)کره 

5 

 تاب آوری در سطح متوسط

 .آوری همبستگی منفی ضعیفی وجود داشتبین سطوح استرس و تاب

ارزیابی سطوح استرس درک 

 شده و تاب آوری

 بشارت ۲۰۲۰

 (۱3فلسطین )

6 

 تاب آوری در سطح بالا

یت و هیچ گونه تغییر قابل توجهی در تاب آوری بر حسو سن، جنس

قابل  به طور A شرکت کنندگان با معدلسال وجود نداشت. تاب آوری 

 بود B توجهی بالاتر از افراد با معدل

 یها یژگیو نیرابطه ب یبررس

و سطح  یپرستار انیدانشجو

 آنها یتاب آور

 گراند و همکاران ۲۰۲۱

عربستان صعودی 

(۱4) 

7 

 تاب آوری در حد متوسط

داری بین یمعنمیزان استرس دانشجویان در حد پایین بود. هیچ ارتباط 

های جمعیت شناختی و  استرس یافت نشد. استرس با ویژگی

مورد  فاکتورهای تحصیلی مثل داشتن تکالیف زیاد، عدم کسو نمره

لی تاب اوری انتظار، عدم رضایت از برنامه تحصیلی مرتبط بود. نمره ک

 با هیچ کدام از فاکتورهای دموگرافیک مرتبط نبود.

 

 و تاثیر سترسسطح ا  یبررس

با  و  عوامل مرتبط یتاب آور

 آن

ناشا و  ۲۰۲۰

سامودریکاایلانکو 

 (۱5سریلانکا )

 

8 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

dh
j.l

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-1
0-

08
 ]

 

                             7 / 19

https://ndhj.lums.ac.ir/article-1-491-fa.html


 همکاران و نسرین سرابی  ...یریدر طول همه گ ییایآس یپرستار انیدانشجو یتاب آور

   

 (1) 17  ؛1405اول  نیمسال  /سلامت در پرستاری توسعه  13

  
 

 نتایج هدف/عنوان سال نویسندگان/کشور ردیف

نورسویک ازدمیر و  ۹

 همکاران 

 (۱6ترکیه )

۲۰۲۰ 

 

و آوری، استرس بررسی تأثیر تاب

 اضطراب و ارتباط بین آنها

 تاب آوری در سطح نرمال 

ود ارتباط منفی بین تاب آوری با استرس و اضطراب وج

 داشت.

 لین و همکاران  ۱۰

 (۱7چین )

آوری بین ای تاببررسی اثر واسطه ۲۰۲۲

تعامل در یادگیری و هویت حرفه 

 ای 

 تاب آوری در سطح بالا 

آوری  و هویت با تابمیانگین نمره تعامل در یادگیری  

آوری با هویت ای ارتباط مستقیمی داشت. تابحرفه

آوری  علاوه بر این، تاب  اشت.دای ارتباط مستقیمی حرفه

ی و نقش واسطه ای جزئی در رابطه بین تعامل در یادگیر

 .ای داشتهویت حرفه

 محمدی و همکاران  ۱۱

 (۱8ایران )

بررسی ارتباط متقابل بین ترس از  ۲۰۲۱

 مرگ، شجاعت اخلاقی و بهبودی 

 تاب آوری در سطح بالا 

جود بین تاب آوری، شجاعت اخلاقی و ترس از مرگ رابطه و 

 دارد.

 دایرگار و همکاران  ۱۲

 (۱۹ترکیه ) 

 

۲۰۲۱-

۲۰۲۰ 

با   یشناختروان یآورتاب یبررس

در طول  یخاص یرهایتوجه به متغ

 COVID-19 یریگهمه

 تاب آوری در سطح بالا 

بیشتر  سال ۲۰تاب اوری روانی افراد متأهل و افراد زیر 

های مزمن و کسانی که بود، اما افراد مبتلا به بیماری

 آوری کمتری داشتند.توانستند بخوابند، تابنمی

جعفریان میری و  ۱3

 (۲۰همکاران ایران )

بررسی هویت حرفه ای و تاب  ۲۰۲۰

 آوری 

 

 تاب آوری در سطح کم

 .هویت حرفه ای با تاب آوری مرتبط است

 

 لابرگو و همکاران  ۱4

 (۲۱فیلیپین )

 یهاسمیمتقابل مکان ریتأث یبررس ۲۰۲۰

 یهاو شبکه یآورمقابله، تاب

از  انیدانشجو اتیبر تجرب یاجتماع

  یو اجتماع یعاطف یانزوا

 تاب آوری در سطح کم 

می  برابر احساس تنهایی کمکعواملی که به محافظت در 

قابله و مکردند عبارتند بودند از تاب آوری، مکانیسم های 

 .حمایت شبکه اجتماعی

 هاسون و همکاران ۱5

 (۲۲چین )

مقایسه تاب آوری، استرس و  ۲۰۱۹

بهزیستی روانشناختی در 

دانشجویان سال دوم پرستاری در 

انگلستان و دانشجویان سال سوم 

 در چین

 تاب آوری در حد متوسط 

ویان تاب آوری دانشجویان پرستاری چینی کمتر از دانشج

دو کشور  دانشجویان پرستاری از هر پرستاری بریتانیا بود.

. سطوح متوسطی از استرس و بهزیستی را تجربه کردند

آوری  تاب آوری با بهزیستی همبستگی داشت، اما بین تاب

 .داشتو استرس همبستگی معنی داری وجود ن

 آریاوات و همکاران   ۱6

 (۲3تایلند )

 

۲۰۲۱-

۲۰۲۲ 

آوری و بررسی رابطه بین تاب

 عوامل مرتبط در آموزش بالینی 

 تاب آوری در سطح بالا 

بین حمایت اجتماعی و یادگیری خودراهبر همبستگی 

ده مثبت و بین استرس و تاب آوری همبستگی منفی مشاه

 .شد
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 لی و همکاران  ۱7

 (۲8چین )

۲۰۲۱-

۲۰۲۰ 

بررسی نقش تاب آوری در رابطه 

بین حمایت اجتماعی و  خستگی 

 از شفقت

 تاب آوری در سطح بالا 

 سطح بالای تاب آوری با سطوح پایین تر خستگی شفقت و

ایت افزایش حمایت اجتماعی مرتبط بود. خستگی شفقت با حم

ی وجود تاب آوری به عنوان یک عامل میانجاجتماعی، با 

 .کاهش یافت

 داورزان و همکاران   ۱8

 (۲۹ایران ) 

بررسی رابطه بین تاب آوری،  ۲۰۲۲

 پریشانی اخلاقی و سلامت روان

 تاب آوری در سطح بالا 

شت. بین رابطه ای بین تاب آوری و پریشانی اخلاقی وجود ندا 

 .تاب آوری و سلامت روان رابطه مثبت وجود داشت

 چن و همکاران ۱۹

 (3۰چین )

درک تاب آوری و شایستگی   ۲۰۲۰

 واکنش اضطراری 

 تاب آوری در سطح بالا 

ین بارتباط مثبتی  .بودشایستگی واکنش اضطراری متوسط 

 آوری وجود داشت.صلاحیت واکنش اضطراری و تاب

هانگ و همکاران   ۲۰

 (3۱چین )

مقابله  یسبک ها ایآ نکهیا یبررس ۲۰۲۲

سبک  نیرابطه ب یو تاب آور یا

 یو اهمال کار یفرزندپرور

 ایکنند  یرا واسطه م یلیتحص

 .ریخ

 تاب آوری در سطح بالا 

ب تا   آوری رابطه منفی داشت.سبک فرزند پروری با تاب 

  آوری با اهمال کاری تحصیلی رابطه منفی داشت.

 لابرگ   ۲۱

 (3۲فیلیپین )

بررسی تأثیر مستقیم و غیرمستقیم  ۲۰۲۰

گیری استرس ناشی از بیماری همه

بر رضایت از زندگی و سلامت 

آوری روان با استفاده از تاب

 عنوان یک عامل محوریبه

 متوسط تاب آوری در سطح 

ی و ارتباط معنی داری بین تاب آوری، بهزیستی روانشناخت

ترس تاب آوری همچنین اثرات اس .رضایت از زندگی یافت شد

یستی روانشناختی و رضایت از را بر بهز ۱۹-کووید ناشی از

 زندگی کاهش می دهد.

 کومار و همکاران   ۲۲

 (33هند )

بررسی عوامل مؤثر در خستگی  ۲۰۲۱

همه گیری و تأثیرات ناشی از  

واسطه ای بالقوه تاب آوری  و 

  مکانیسم های مقابله ای

 تاب آوری در سطح بالا 

ان های مقابله ای با خستگی همه گیری ارتباط مثبتی نشسبک

آوری با خستگی ناشی از همه گیری دادند در حالی که تاب

 .ارتباط منفی داشت

نانز گالیسپر و  ۲3

 همکاران 

 (34فیلیپین )

آوری بر کیفیت بررسی تأثیر تاب ۲۰۲۰

 زندگی 

 تاب آوری در سطح بالا 

ندگی کاهش بر کیفیت ز۱۹-کووید آوری، تأثیربا افزایش تاب

 یافت.

 های کیم و همکاران ۲4

 (35کره ) 

بررسی ارتباط بالقوه بین تاب  ۲۰۲۱

 آوری و اضطراب ناشی از ویروس

 تاب آوری در سطح بالا 

ه طور گروه دارای اضطراب ویروسی بالا ب نمره تاب آوری در

 .ودبقابل ملاحظه ای کمتر از گروه با اضطراب ویروسی کم 
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 بحث

آوری مقاله، به تعیین وضعیت تاب ۲4با بررسی  حاضر  مندمرور نظام 

 ها نشان داد که بادر میان دانشجویان پرستاری در آسیا پرداخت. یافته

، اغلو ۱۹-گیری کوویداکثر این مطالعات در اوج همهوجود انجام 

 .اندآوری را در این جمعیت گزارش کردهها سطوح بالایی از تابآن

شده در نقاط مختلف جهان نیز این یافته را های انجامسایر پژوهش

ای در آفریقای جنوبی نشان داد که مطالعهطوریاند. بهپوشش داده

از  ۱۹-پرستاری در دوران بحران کووید درصد از دانشجویان 56.۱۱

ای دیگر در (. در مطالعه36آوری برخوردار بودند )سطح بالایی از تاب

آوری را تجربه درصد از دانشجویان سطح متوسطی از تاب 67استرالیا، 

( و همچنین پژوهشی در جنوب شرقی ایالات متحده 37کردند )

اری سطح نرمالی از درصد از دانشجویان پرست 76.5مشخص کرد که 

اگرچه بافت جغرافیایی و فرهنگی (. 38) اندآوری را تجربه کردهتاب

این مطالعات با یکدیگر و با مطالعه حاضر )متمرکز بر آسیا( متفاوت 

است، اما همگی حاکی از آن هستند که دانشجویان پرستاری در دوران 

های دامنه آوری درگیری، علیرغم فشارهای روانی، از سطوح تابهمه

بندی اند. با این حال، در معیارهای طبقهمتوسط تا بالا برخوردار بوده

ای که برخی مطالعات سطح گونهآوری تفاوت وجود دارد؛ بهسطوح تاب

بالای )آسیا و آفریقای جنوبی( و برخی دیگر سطوح متوسط )استرالیا( 

د ناشی از تفاوت تواناند که این امر میو نرمال )آمریکا( را گزارش کرده

در تبیین این  .در ابزارهای سنجش یا شرایط بومی هر منطقه باشد

توان ایجاد ترین دلیل را میآوری، مهمسطوح مطلوب تاب

های آنلاین دانست، گذاری اجتماعی از طری  برگزاری کلاسفاصله

عنوان یک اقدام مؤثر در پیشگیری از انتقال چراکه این راهکار به

توانسته استرس ناشی از ابتلا به بیماری را در دانشجویان عفونت، می

 . همچنان که نتایک یک مرور سیستماتیک نشان داد که کاهش دهد

مؤثر  ۱۹-دیدر کاهش انتقال کوو یکیزیف ای یاجتماع یگذارفاصله

 (.  3۹) است

آوری با سلامت ارتباط مثبت و معناداری بین تاب مطالعات بررسی شده،

ای که گونه. بهنشان دادندروان و کیفیت زندگی دانشجویان پرستاری 

آوری در این جمعیت، با بهبود هر دو بعد سلامت جسمی افزایش تاب

 .و روانی کیفیت زندگی همراه بوده است

شده که  شخص. مکنندنیز این یافته را تأیید می دیگرهای پژوهش

پذیری در سازگاری شخصی با افزایش توان مقابله و انعطاف آوریتاب

 دهد )گیری را کاهش میهای متغیر، استرس مرتبط با همهبا موقعیت

بر مشکلات سلامت  ریگضربه ای ینقش محافظت یآور(.  تاب4۰و4۱

  (.4۲و43دارد ) یپرستار انیدانشجو نیو استرس در ب یروان، افسردگ

های عاطفی را در مواجهه با اختلالات ناگهانی مدیریت آوری پاسآتاب

با ارتقای احساسات مثبت و عزت نفس، به بهبود کیفیت زندگی  کرده و 

آوری شخصی، افراد را در کند. نقش محوری تابروانی فرد کمک می

برابر استرس، اضطراب، خستگی عاطفی و افکار منفی محافظت نموده 

برابر مشکلات سلامت روان مرتبط با بحران را به  پذیری درو آسیو

همچنین در توجیه تاثیر تاب آوری بر کیفیت  .(44رساند )حداقل می

-آوری در دوره کوویدای در آمریکا نشان داد که تابمطالعهزندگی، 

تأثیر مثبت و مستقیمی بر کیفیت زندگی اساتید و دانشجویان  ۱۹

وجود فضای کاری مشخص در خانه  کهطوریپرستاری داشته است؛ به

و آمادگی کافی برای یادگیری آنلاین، تأثیرات مثبت غیرمستقیمی بر 

آوری تعدیل شده اند که این رابطه از طری  تابکیفیت زندگی داشته

عر  آوری پایینی دارند، بیشتر در مدانشجویانی که تاب .است

خستگی، کیفیت خواب پایین، سردرد، دردهای عضلانی و حتی 

گیرند که هایی نظیر سکته مغزی و فشار خون بالا قرار میبیماری

دهد ها را تحت تأثیر قرار میمستقیماً بعد جسمی کیفیت زندگی آن

است  یو منبع شخص یاتیح یختعامل روانشنا کی یآورتاب (. ۱۰)

-دیکوو وعیش یمنف ریرا کمتر در معر  تأث یپرستار انیکه دانشجو

 یزندگ تیفیبر ک یریگنامطلوب همه ریو به کاهش تأث دهدیقرار م ۱۹

های بین یافته  هم جهتی .(34)کندیکمک م یپرستار انیدانشجو

و محافظتی  کنندهبر نقش تعدیل دال پژوهش ها،مطالعه حاضر و سایر 

گیری همهکیفیت زندگی و سلامت روان به ویژه در دوره آوری در تاب

آوری با کیفیت زندگی و سلامت در تبیین ارتباط مثبت بین تاب دارند.

انشجویان دتوان به چند عامل اشاره کرد. می در مطالعات مختلف روان 

مقابله با و علوم سلامت بیش از دیگران توانایی سازگاری با تغییر

که افرادی هستند که  دارندو این تصور را راداشته های امروزی چالش

 (.45د )ها دوباره به حالت عادی بازگردنتوانند پس از سختیمی

رسد ماهیت برنامه درسی پرستاری که مستلزم همچنین به نظر می

های گوناگون است، گیری در شرایط مختلف و مدیریت موقعیتتصمیم

رای سازگاری بهتر با محیط فراهم کرده و در نتیجه به بهبود تمرینی ب

به  ۱۹-ها انجامیده است؛ این ویژگی در زمان کوویدآوری آنتاب

دانشجویان کمک کرده تا بتوانند سلامت جسمی و روانی خود را بهتر 

گذاری اجتماعی از طری  حفظ کنند. افزون بر این، اجرای فاصله

نگرانی  لاهای بالینی، احتمان و لغو کارآموزیهای آنلایبرگزاری کلاس

دانشجویان را از بابت آلوده شدن یا انتقال عفونت به اطرافیان کاهش 

توانسته سطح داده است. این کاهش نگرانی نیز به نوبه خود می
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آوری را بهبود بخشد و در نتیجه، تأثیر مثبتی بر کیفیت زندگی و تاب

 .اردها بر جای بگذسلامت روان آن

آوری و متغیرهای مرتبط با ارتباط مثبت و چندبعدی بین تاب مطالعات

ها . یافتهبیان کردندحرفه و تحصیل در دانشجویان پرستاری مشاهده 

ارتباط دارد. این می تواند به  ایآوری با هویت حرفهنشان داد که تاب

از طری  تاثیرگذاری بر  یروانشناخت یآورتاباین دلیل باشد که 

است که  یاسترس عامل مهم چرا استرس اینکار را انجام می دهد

 دیرا تهد یپرستار انیدانشجو یاحرفه تیو توسعه هو یسازنهیبه

نگرش مثبت تر نسبت به حرفه باعث می شود دانش (. ۱7) کندیم

همچنین (. ۲۰جویان سطوح بیشتری از تاب آوری را تجربه کنند )

اهمال کاری تحصیلی کمتری  مشخص شد که دانشجویان تاب آور

را  یلیتحص یکاربه طور مؤثر سطح اهمال تواندیم یآورتابدارند. 

آموزان را دانش یعزت نفس و خودکارآمد تواندیم رایکاهش دهد، ز

آنها را در مقاومت در برابر  ییو توانا یبهبود بخشد و استقامت روان

 ینابع روانکه م یدهد به طور شیمدت افزاوسوسه منافع کوتاه

به کار گرفت و به طور مؤثر سطح  یریادگیدر  توانیمرا  یشتریب

شجاعت اخلاقی بالای  .(3۱) آنها را کاهش داد یریادگی یکاراهمال

باعث ۱۹-کوویدبحران دانشجویان می تواند به این مفهوم باشد که 

خود  یمنی. آنها ارندیبگ دهیخود را ناد ینیبال فینشده بود که آنها وظا

 یاخلاق یهاتیکردند. آنها به مسئول مارانیارائه مراقبت به ب یرا فدا

از  یناش یبحران طینجات جان افراد آلوده در شرا یخود برا یاو حرفه

لذا می توان استباط کرد با افزایش تاب آوری  متعهد ماندند. ۱۹-دیکوو

بندی  (. در جمع۲۰شجاعت اخلاقی افراد نیز می تواند افزایش یابد )

دلیل اصلی موارد فوق  را موارد فوق می توان اینگونه استنباط کرد که 

انشجویانی که می توان در علاقه و پشتکار دانشجویان یافت. چراکه د

آوری بیشتری با چرایی انتخابشان ارتباط عمیقی دارند، از تاب

دهند و احتمال برخوردارند، عملکرد تحصیلی بالاتری از خود نشان می

علاقه،  .برانگیز پایدار بمانندشتری دارد که در شرایط دشوار و چالشبی

کند و در لحظات شک، تردید یا سختی، کننده ایفا مینقشی تثبیت

های درونی و دلایل اصیل انتخابشان دانشجویان را به ریشه

درآمدی برای پشتکار محسوب علاقه پیشهمچنین گرداند. بازمی

سازد تا با وجود دانشجویان پرستاری را قادر می، چراکه پشتکار شود،می

. فشارهای عاطفی و جسمانیِ فراوان، همچنان متعهد و پایدار بمانند

های کلیدی در ایجاد بستر عنوان یکی از مؤلفهویژگی علاقه بهبنابراین 

ها، ویژه در مواجهه با دشواریشود و بهمناسو برای پشتکار ظاهر می

گیری هایی مانند همهماهیت بحران (.46ن دارد )تأثیر مستقیمی بر آ

های پرستاری اورژانسی هستند، نقش ، که نیازمند مراقبت۱۹-کووید

آوری بالا برجسته عنوان عضوی مهم از تیم مراقبت با تابپرستار را به

تواند بر گرایش بیشتر دانشجویان به حرفه سازد. این برجستگی میمی

بنابراین ها بینجامد. آوری آنبه افزایش تاب پرستاری تأثیر گذاشته و

به نظر می سرد در مطالعات مورد بررسی دانشجویان علاقه و پشتکار 

اند تا به تاب آوری بالاتر، توسعه حفظ کرده ۱۹-خود را در دوران کووید

 هویت حرفه ای، ارتقا شجاعت اخلاقی و انگیزه تحصیلی بیشتر برسند.

یت اجتماعی بر تاب اوری دانشجویان مطالعات مشخص کردند حما

حمایت کافی از سوی تاثیرگذار است.  ۱۹پرستاری در دوره کوید 

های همسالان و خانواده برای کمک به فرد در مدیریت مؤثر موقعیت

های اضطراری و شیوع بار، بحرانزا مانند رویدادهای فاجعهاسترس

مشخص شده  در یک مطالعه(. ۲۱های عفونی حیاتی است )بیماری

های نبود حمایت اجتماعی باعث شده برخی از دانشجویان با یافتن گروه

ای را برای کاهش های مقابلهتر برای حمایت از خود، استراتژیکوچک

حمایت اجتماعی به طور (. 47) در خود را ارتقا دادنداحساس تنهایی 

یافتی گذارد، زیرا میزان حمایت درآوری شخصی تأثیر میمثبت بر تاب

کند تا در بهبودی سریع از استرس، از روابط اجتماعی به فرد کمک می

آوری شخصی نیز واسطه حمایت استوارتر باشد. علاوه بر این، تاب

دانشجویانی که روابط بین فردی دارند،  اجتماعی و تنهایی است.

سازد تا به خوبی با شوند و این امر آنها را قادر میپذیرتر میانعطاف

شوند، مانند احساس انزوا در طول ملی که باعث تنهایی میعوا

چنین  این مساله می تواندر تبیین (. ۱۰گیری، سازگار شوند )همه

های آنلاین در کاهش استدلال کرد که با وجود مزایای کلاس

زمان دانشجویان طور همهای بهداشتی، این روش آموزشی بهنگرانی

های حضوری عی موجود در محیطهای عاطفی و اجتمارا از حمایت

ویژه برای دانشجویانی تواند بهمحروم ساخته است. این محرومیت می

برانگیز کنند، چالشهای بالینی خود را کسو میترین تجربهکه تازه

آید این است که دانشجویان با ها برمیباشد. با این حال، آنچه از یافته

های حمایتی کوچک ایجاد گروهاستفاده از منابع در دسترس خود، نظیر 

اند تا حدی اثرات منفی و تکیه بر حمایت خانواده و دوستان، توانسته

ای خودساخته، به افراد های مقابلهانزوا را تعدیل کنند. این مکانیسم

گذاری اجتماعی کنار آمده و اند تا با تنهایی ناشی از فاصلهکمک کرده

ی سازگاری با انزوای اجباری اتخاذ ای مؤثرتری براهای مقابلهمکانیسم

آوری در تواند به ارتقاء سطح تابنمایند. چنین فرآیندی در نهایت می

ها با تجربه مستقیم یک بحران و یافتن دانشجویان بینجامد، چراکه آن

های روانی خود را برای های عملی برای مدیریت آن، توانمندیحلراه
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کنند. این یافته ضرورت توجه میهای آینده تقویت مواجهه با چالش

های حمایتی مجازی یا های آموزشی به ایجاد و تسهیل شبکهنظام

 .سازدهای بحران آشکار میهای همیار را در زمانگروه

آوری تواند بر تابها نشان داد که متغیر جنسیت میدر این مطالعه، یافته

دانشجویان پرستاری تأثیرگذار باشد، هرچند در مورد تأثیر سطح 

تحصیلات، الگوی مشخصی مشاهده نشد. همچنین به جز در چند 

آوری ارتباط معناداری نداشت یا این مطالعه، سطح تحصیلات با تاب

 دادنشان  اتمطالع ی ازنتایک یک .ی قرار نگرفته بودرابطه مورد بررس

 منفی داشته آوری دانشجویان تأثیرتواند بر تابکه جنسیت زن می

. این یافته همسو با نتایک سایر مطالعات است. برخی مطالعات باشد

و 48نشان دادند که مردان تاب آوری بالاتری نسبت به زنان دارند)

اند این باشد که زنان در مواجهه با (.  دلیل این تفاوت می تو35

( همچنین 35تری نسبت به مردان دارند )ها، حس تسلط ضعیفسختی

مردان و زنان به طور متفاوتی با سختی ها مقابله می کنند چراکه 

ممکن است برخی فاکتورهای تاب آوری در یک جنس نسبت به جنس 

نشان داد که یک مطالعه  نتایک(. گرچه 48دیگر بیشتر موثر باشند )

آوری روانی بیشتری نسبت به همتایان پسر خود دانشجویان دختر ، تاب

ها، زنان عموماً در مواجهه با چالش دارند. استدلال آنها این بود که

دهند ای مؤثرتری از خود نشان میآوری بالاتر و راهبردهای مقابلهتاب

های مختلف شهای پژوههای موجود در یافتهبا توجه به تناقض(. 4۹)

ها را به عوامل توان این تفاوتآوری، میی نقش جنسیت در تابدرباره

های جنسیتی فرهنگی و بافت اجتماعی نسبت داد. در جوامعی که نقش

سنتی، انتظارات متفاوتی را برای زنان و مردان در مواجهه با استرس و 

تفاوتی صورت مآوری بهکنند، ممکن است تابابراز هیجان تعیین می

های گیری شود. همچنین تفاوت در شیوهپرورش یافته یا اندازه

های مختلف، های اجتماعی در دسترس در فرهنگای، حمایتمقابله

در خصوص سطح ی این نتایک ناهمگون باشد. کنندهتواند تبیینمی

اند، آوری نیافتهتحصیلات، اگرچه اکثر مطالعات ارتباطی بین آن و تاب

آوری مطالعه مشخص شده که دانشجویان سال چهارم تاب اما در یک

دانشجویان سال بالاتر در . اندبالاتری نسبت به سایر مقاطع داشته

گیرند تا رفتار های بالینی مختلف قرار میمعر  شرایط و محیط

ای در آنها برای کار با انواع مختلف بیماران ایجاد شود، که سازگارانه

باری بیشتر مقابله تا با چنین شرایط فاجعه کندبه دانشجو کمک می

(. از نظر آموزش پرستاری دانشجویان سال سوم و چهارم 33کند )

ای و تسلط بر دانش پایه های حرفهمستلزم گذراندن بیشتر آموزش

به نظر می رسد این امر توانسته توان مقابله آنها در مقابل . هستند

این لحاظ سطح تاب آوری انها ( و از 5۰را هم ارتقا دهد ) ۱۹کووید 

در شرایط خاصی نیز بهبود یابد. می توان اینگونه استدلال کرد که 

آوری بیشتر تواند به تابگیری، تجربه و دانش بالاتر میمانند همه

تواند ناشی از ماهیت آموزش بالینی پرستاری و بینجامد؛ تفاوتی که می

در  .های بالاتر باشدلهای بحرانی در سامواجهه مستقیم با موقعیت

، دانشجویان در تمام مقاطع تحصیلی از آموزش ۱۹-دوران کووید

گیری کردند و بنابراین نگرانی از ابتلا به ویروس در همه بالینی کناره

یکسانی بهبود پیدا  اآوری به طور نسبتآنان کاهش یافته و سطح تاب

در برخی کرده است. با این وجود، برتری دانشجویان سال چهارم 

دهنده نقش مهم تجربه و مهارت بالینی است؛ زیرا این مطالعات نشان

های های بالینی بیشتر، دانش و تکنیکدانشجویان با گذراندن دوره

اند که در مواجهه با شرایط اورژانسی به آنان اعتماد تری را آموختهعملی

رتری دهد و این ببه نفس و توانایی بیشتری برای مدیریت بحران می

آوری آنان را در تواند به عنوان یک منبع روانی، تابدر تجربه، می

 .کار افزایش دهدمقایسه با دانشجویان تازه

عنوان یکی از عوامل مؤثر بر سطح در این مطالعه، درآمد پایین به

های پیشین نیز آوری دانشجویان پرستاری شناسایی شد. پژوهشتاب

زای تحصیلی ناخوشایند مل استرسعنوان یک عافشار مالی را به

 یبرا ژهیکننده وو ناتوان یعامل موذ کی یفشار مال. اندمعرفی کرده

آنها وجود دارد  یلیتحص ریاست که در طول مس یپرستار انیدانشجو

 .شودیذکر م لیانصراف از تحص یبرا یلیو اغلو به عنوان دل

 دیو خر هیآموزش، از جمله شهر یهانهیروزمره با هز یزندگ یهانهیهز

 ،یپرستار انیدانشجو یبرا . شودیم دیتشد ،یآموزش زاتیو تجه ادمو

 شودیم دیتشد ینیبال یکارآموز یهابا الزام به گذراندن دوره یبار مال

. گذاردیم یباق لیتحص نیح دراشتغال با حقوق  یبرا یو زمان کم

-یاجتماع یهانهیشیو محروم، از جمله افراد با پ نینشهیحاش یهاگروه

در سن بلو  و  انیدانشجو ،یالمللنیب انیدانشجو تر،نییپا یاقتصاد

و  یمحدود به منابع مال یدسترس لیمجرد، اغلو به دل نیوالد

با  .کنندیم ربهرا تج یشتریب یهاچالش ،یاضاف یمال یهاتیمسئول

 یدگیچیو پ وعی، شیپرستار یهاها در گروهگروه نیتر شدن ابرجسته

های مطالعه حاضر در یافته .(5۱و5۲) ابدییم شیافزا یاسترس مال

های سو با اکثر پژوهشآوری، همخصوص تأثیر منفی فشار مالی بر تاب

ای متفاوت به موضوع نگاه پیشین است، اما رویکرد این مطالعه از جنبه

زای های تنشری از مطالعات صرفاً بر جنبهکند؛ در حالی که بسیامی

شناسانه در اند، مطالعه حاضر به یک فرصتفشار مالی تأکید داشته

بحران نیز اشاره دارد و تعطیلی دانشگاه در دوران کووید را موقعیتی 
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داند. همچنین در برای کاهش موقت استرس مالی از طری  اشتغال می

درآمد را گروهی دانشجویان کمهای پیشین عمدتاً حالی که پژوهش

کنند، مطالعه حاضر با استناد به دیدگاه جایگزین، پذیر معرفی میآسیو

ورزد که شناختی بالاتر این گروه تأکید میپذیری روانبر انعطاف

 .ها افزایش دهدآوری آنان را در مواجهه با سختیتواند تابمی

توان چنین استدلال کرد یهای مرتبط با درآمد پایین، مدر تبیین یافته

زا در طول دوره عنوان یک عامل مزمن استرسکه فشار مالی به

دهد و این آوری دانشجویان را تحت تأثیر قرار میتحصیل، همواره تاب

المللی یا دارای پذیرتر نظیر دانشجویان بینهای آسیوتأثیر در گروه

شود. با این یهای مضاعف، تشدید موالدین مجرد، به دلیل محدودیت

رخ داد، فرصتی بود که به  ۱۹-حال، آنچه در شرایط بحرانی کووید

ها و کاهش تعهدات آموزشی حضوری، دلیل تعطیلی دانشگاه

دانشجویان توانستند به اشتغال بپردازند و تا حدی از فشار مالی خود 

توانسته تنش روانی آنان را کاهش بکاهند، که این امر به نوبه خود می

آوری فراهم کند. از سوی دیگر، تجربه ه و زمینه را برای بهبود تابداد

تواند نوعی های اقتصادی از دوران کودکی، میزندگی با محدودیت

واکسیناسیون روانی ایجاد کند؛ به این معنا که مواجهه مکرر با 

پذیری ای و انعطافهای مقابلهمشکلات اقتصادی، مهارت

نشجویان تقویت کرده و آنان را برای مواجهه شناختی را در این داروان

تر ساخته است. بنابراین، در حالی که فشار های جدید آمادهبا بحران

کند، اما در برخی کننده عمل میعنوان یک عامل تضعیفمالی به

های عنوان عاملی برای رشد و تقویت توانمندیتواند بهشرایط می

ضرورت توجه به بافت موقعیتی  روانی نیز ظاهر شود و این دوگانگی،

آوری آشکار و فردی را در بررسی تأثیر عوامل اقتصادی بر تاب

ای های این مطالعه نشان داد که بین راهبردهای مقابلهیافته.سازدمی

آوری دانشجویان پرستاری ارتباط مثبت و معناداری وجود دارد. و تاب

 کی  یز طرا یآوربه طور خاص، تابیک پژوهش مشخص کرد که 

 ریتأث یمقابله، بر احساسات منف یهاو با واسطه سبک میرمستقیغ ریمس

به طور قابل  یمقابله مثبت و منف یهاکه سبک یبه طور گذارد،یم

. (53) گذارندیم ریتأث یپرستار انیدانشجو یبر احساسات منف یتوجه

 نیمقابله ب یهاکه چگونه سبک دیگر نشان داد نتیجه یک مطالعه

 یو بر نقش محور کنندیعمل م یآورو تاب یاحساسات منف

و حفظ سلامت روان  یآورتاب شیمقابله مثبت در افزا یهاسبک

های بین یافته(. مشخص است که 54)دارد دیتأک یپرستار انیدانشجو

ای سازگارانه در مورد نقش مثبت راهبردهای مقابله مطالعات مختلف

مقابله مثبت به لذا می توان استباط کرد که  وجود دارد.هم سویی 

 یو افراد را از اثرات منف کندیعمل م یعامل محافظت کیعنوان 

و استرس و  دهدیسلامت روان را ارتقا م کند،یمحافظت م ماتیناملا

این یافته اهمیت آموزش (. 53) دهدیرا کاهش م یروان یشانیپر

های درسی پرستاری بیش از ای مثبت را در برنامهراهبردهای مقابله

عنوان یک مهارت اکتسابی، آوری بهسازد، چراکه تابپیش آشکار می

ای سازگارانه، در دانشجویان های مقابلهتواند از طری  تقویت سبکمی

 .تر سازدهای آینده آمادهپرورش یابد و آنان را برای مواجهه با بحران

و  ۱۹-نترل کوویدارتباط مثبتی بین مشارکت در پیشگیری و ک

آوری آنان مشاهده همچنین سیگار کشیدن دانشجویان با سطح تاب

ای عنوان راهبردهای مقابلهرسد این عوامل بهشد. به نظر می

ها اند که دانشجویان از طری  آنمحور عمل کردهمحور و هیجانمسأله

در  اینتایک مطالعه آوری خود را ارتقاء دهند.اند سطح تابسعی داشته

ویتنام نشان داد دانشجویان پرستاری که در خط مقدم پیشگیری از 

های مقابله با استرس، مشارکت داشتند، از انواع استراتژی ۱۹-کووید

محور استفاده محور و هیجانهای مثبت مسألهبا تمرکز بر استراتژی

های مهم کنندهبینیآوری به عنوان یکی دیگر از پیشتاب(. 55کردند )

در یک مطالعه مشخص شد که از  ۱۹-های پیشگیرانه کوویدهشیو

کند، که فر  نظریه مقابله با استرس لازاروس و فولکمن پشتیبانی می

دهی آوری نقش مهمی در شکلکند منابع شخصی مانند تابمی

افرادی . زا دارندهای استرسهای رفتاری سازگارانه به موقعیتپاسآ

ری دارند، حتی در مواجهه با ناملایمات و آوکه سطوح بالاتری از تاب

این امر به  .عدم قطعیت، برای حفظ رفتارهای هدفمند مجهزتر هستند

اهمیت دارد، که در طی آن  ۱۹-گیری کوویدویژه در زمینه همه

دانشجویان پرستاری ملزم به حفظ رفتارهای پیشگیرانه در یک دوره 

 یبرا دنیکش گاریاز س افراد ممکن استهمچنین  (.56طولانی بودند )

انتظار که  نیممکن است با ا ایاستفاده کنند  یمقابله با احساسات منف

کمک خواهد کرد،  یناراحت کننده عاطف یدادهایرو تیریبه آنها در مد

نتایک یک مطالعه نشان داد که سیگار کشیدن به (. 57) بکشند گاریس

مش خود را آرا ۱۹-افراد کمک کرده است تا در طول بحران کووید

افراد سیگاری معتقد بودند که سیگار به آنها در مقابله با  حفظ کنند.

در (. 58کند )کمک می ۱۹-گیری کوویدهای همهها و چالشاسترس

و  ۱۹-تبیین ارتباط مثبت بین مشارکت در پیشگیری از کووید

توان چنین استدلال کرد که حضور در خط مقدم مبارزه آوری، میتاب

خاطر اجتماعی را یری، حس مفیدبودن، خودکارآمدی و تعل گبا همه

کند و این عوامل به نوبه خود موجو ارتقاء در دانشجویان تقویت می

هایی، علاوه شوند. مشارکت فعال در چنین فعالیتآوری روانی میتاب
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محور مؤثر برای مدیریت بحران محسوب بر اینکه یک راهبرد مسأله

کنترل بر شرایط، استرس را کاهش داده و شود، با ایجاد حس می

دهد. در خصوص سیگار کشیدن، هرچند نفس را افزایش میاعتمادبه

این رفتار از منظر سلامت عمومی نامطلوب است، اما در چارچوب نظریه 

محور )هرچند عنوان یک راهبرد هیجانتوان آن را بهمقابله می

های روانی ش موقت تنشناسازگارانه( تفسیر کرد که افراد برای کاه

گیری ممکن آورند. شرایط استثنایی همهناشی از بحران به آن روی می

است باعث شده باشد که برخی دانشجویان برای جبران ناتوانی در 

ای متداول، به چنین رفتارهایی پناه ببرند استفاده از راهبردهای مقابله

ذیری را در خود پپذیری و تحملتا بتوانند حداقل سطحی از انعطاف

 حفظ کنند. 

علیرغم فشارهای روانی،  ۱۹-پرستاری در دوران کووید دانشجویان

آوری داشتند که با سلامت روان و کیفیت سطوح متوسط تا بالای تاب

زندگی )جسمی و روانی( ارتباط مثبت داشت. حمایت اجتماعی )خانواده 

ی و ای مثبت، نقش محافظتو همسالان( و راهبردهای مقابله

آوری ایفا کردند، در حالی که فشار مالی و تاب کننده در ارتقاءتعدیل

ها متناقض بود حمایت، تأثیر منفی داشتند. در مورد جنسیت، یافتهعدم

ها به عوامل فرهنگی و بافت اجتماعی نسبت داده شد؛ سطح و تفاوت

آوری نداشت، مگر در ارتباط معناداری با تاب اتحصیلات نیز عمدتا

ای ی بالینی بیشتر، توان مقابلههای بالاتر که تجربهدانشجویان سال

گیری آنان را افزایش داده بود. همچنین، مشارکت در پیشگیری از همه

آوری را تقویت کرد، در حالی که سیگار محور تابعنوان راهبرد مسألهبه

محور )ناسازگارانه( برای کاهش تنش جانکشیدن یک راهبرد هی

 .موقت بود

 

 نتیجه گیری

آوری در دهد که سطح تابمند حاضر نشان میهای مرور نظامیافته

ی متوسط تا بالا دانشجویان پرستاری در اغلو مطالعات در محدوده

شده در ایران و فیلیپین، ی انجامگزارش شده است، اگرچه در دو مطالعه

تر از سایر جوامع بوده است. از نظر عوامل ی پایینآورسطح تاب

آوری با سن و شناختی، اکثر مطالعات ارتباط معناداری بین تابجمعیت

آوری های بالاتر تحصیلی، تابجنسیت پیدا نکردند. دانشجویان سال

ای های مقابلهبیشتری از خود نشان دادند و بین معدل بالاتر، مهارت

ی مثبت آوری بیشتر رابطهی پرستاری با تابشتهتر و علاقه به رقوی

شناختی، آوری با پیامدهای مثبت نظیر بهزیستی روانوجود داشت. تاب

ی مستقیم کیفیت زندگی، رشد پس از سانحه و رضایت از زندگی رابطه

و با پیامدهای منفی مانند استرس، اضطراب، خستگی، تنهایی، اختلال 

آوری ی معکوس نشان داد. همچنین تابهخواب و پریشانی روانی رابط

ی بین حمایت اجتماعی و پیامدهای روانی، گری در رابطهنقش تعدیل

بر کیفیت  ۱۹-گیری کوویدو نیز تأثیر منفی استرس تحصیلی و همه

کننده، حمایت زندگی و سلامت روان ایفا کرد. از میان عوامل تقویت

ای، شجاعت اخلاقی یت حرفهخانواده و دوستان، زندگی با خانواده، هو

 .آوری بیشتر همراه بودندو تعامل در یادگیری با تاب

نتایک این مرور، کاربردهای عملی روشنی برای نظام آموزش 

آوری در کاهش گر تابپرستاری دارد. با توجه به نقش تعدیل

ها بر سلامت گیریهای تحصیلی و همهتأثیرات منفی استرس

های آموزشی با هدف ی و اجرای برنامهروان دانشجویان، طراح

عنوان یک راهبرد مؤثر در ارتقای تواند بهآوری، میتقویت تاب

سلامت روان، بهبود عملکرد بالینی و افزایش ماندگاری شغلی 

کار گرفته شود. همچنین با شناسایی دانشجویان پرستاری به

ای و تعامل در عواملی مانند حمایت اجتماعی، هویت حرفه

آوری، مربیان و مدیران های تابکنندهعنوان تقویتادگیری بهی

های حمایتی، تقویت حس تعل  توانند با ایجاد محیطآموزشی می

های بالینی، های محیطای، و کاهش استرسو هویت حرفه

آور و متعهد فراهم ی مناسبی برای پرورش دانشجویانی تابزمینه

کاهش ترک تحصیل و افزایش توانند به آورند. این مداخلات می

 .های پرستاری در آینده بینجامندکیفیت مراقبت

ها از جمله تأثیر ها در برخی زمینهبا توجه به ناهمگونی یافته 

 های طولیآوری، انجام پژوهشجنسیت و سال تحصیلی بر تاب

ی تحصیل و آوری در طول دورهبرای بررسی روند تغییرات تاب

رسد. همچنین با توجه به تفاوت به نظر میورود به حرفه ضروری 

آوری در جوامع مختلف، انجام مطالعات فرافرهنگی سطح تاب

آوری برای شناسایی عوامل فرهنگی و اقتصادی مؤثر بر تاب

توانند به بررسی اثربخشی های آینده میشود. پژوهشتوصیه می

ی آورحمایتی مبتنی بر شواهد در ارتقای تاب-مداخلات آموزشی

های کارآزمایی بالینی دانشجویان پرستاری با استفاده از طرح

های نوین شده بپردازند. همچنین بررسی نقش فناوریتصادفی

آوری و سازی و یادگیری مجازی بر تابآموزشی مانند شبیه

شناختی مؤثر بر های نوروبیولوژیک و روانشناسایی مکانیسم

تر و ی مداخلات دقی ساز توسعهتواند زمینهآوری، میتاب

 .هدفمندتر در این حوزه گردد
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