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With the spread of the Corona virus worldwide, the way of teaching in universities has 

changed and, of course, the mental health and quality of life of students has been 

affected. Following this trend, the educational status of students during the quarantine 

and social distance was changed and affected by mental health conditions and quality 

of life. The main purpose of this study was to investigate the effect of students' mental 

health and quality of life during the corona on their educational status. This study was 

performed among students in southeastern universities, Sistan and Baluchistan 

province (N = 30.217). The sample was 310 students in different fields and levels of 

education using stratified random sampling. The evaluation tool of this study was an 

online questionnaire whose face and content validity was confirmed by experts in the 

field of psychology and behavior. The findings showed a positive and significant 

relationship between mental health variables and students 'academic status and also 

the results of structural equation modeling analysis indicate the strong predictive 

power of mental health and quality of life variables on students' academic status. 

Cite this article: Khoshnodifar, Z., Ertiaei, F., Barabadi, S. A. (2024). The effect of students' mental health and quality of life during the 

corona on the educational status of students. Iranian Journal of Agricultural Economics and Development Research, 55-2 (2), 229-249. DOI: 

https://doi.org/10.22059/ijaedr.2023.358618.669216  
 

 

                               © The Author(s).                                                                Publisher: The University of Tehran Press. 
.                            DOI: https://doi.org/10.22059/ijaedr.2023.358618.669216  

 

 

Extended Abstract 

Objectives 

Given the effect of COVID-19 on the students’ mental health and quality of life, this research aimed to 

explore the students’ mental health and quality of life during the COVID-19 pandemic and shed light on the 

effect of these two parameters on their academic achievement. The students’ academic achievement was 

measured by such indicators as learning quality and efficiency, academic motivation, accomplishment of 

academic goals, connection with teachers and class participation, and access to online classes. Indeed, all four 

pillars of an educational system, including trainer (connection with teachers and class participation), trainee 

(academic motivation and learning quality and efficiency), material (accomplishment of academic goals), and 

educational setting (access to online classes) were considered as required. 
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Methods 

The statistical population was composed of all students of the universities in southeast Iran including the 

University of Sistan and Baluchistan (N = 21,217), Velayat University of Iranshahr (N = 7,500), and Higher 

Education Complex of Saravan (N = 1,500) at undergraduate, postgraduate, and Ph.D. levels in different 

disciplines. The statistical sample was estimated by the formula of estimating the average of a quantitative trait 

in descriptive studies and was taken by the stratified sampling technique with the proportional allocation (n = 

310). 

Data were collected with a combination of Walrand’s (1982) academic motivation questionnaire, Diener’s 

satisfaction with life scale, and corona disease anxiety scale (CDAS) developed by Ahmad Alipour et al. (2019) 

to determine the corona anxiety level in a clinical sample. The research questionnaire was composed of three 

sections. Section 1 was related to the student’s demographic information on traits like age, gender, GPA, 

educational level, field of study, residence during the pandemic, and the effect of COVID-19 on the career and 

income of the individual and the family. Section 2 collected information on the students’ mental health during 

the pandemic with the indicators of the students’ stress level (3 items), depression during the quarantine period 

(3 items), anxiety and sleeping disorder level (4 items), and loneliness state (3 items) and their quality of life 

with the indicators of emotional health (5 items) and social interactions (5 items). Finally, section 3 addressed 

the students’ academic status including the indicators of learning quality and efficiency (5 items), 

accomplishment of academic goals (3 items), academic motivation (3 items), connection with the teachers and 

participation in online classes (5 items), and access to online classes (4 items). All questions were measured 

by Likert’s five-point scale. Cronbach’s alpha was calculated at 0.84-0.94 for the micro-scales, and the internal 

consistency of the whole scale was found to be 0.93, reflecting the reliability of the research instrument. The 

validity of the instrument was confirmed by a panel of faculty members and relevant experts. The authors used 

a web-based survey design. All participants expressed their satisfaction with participation before they start to 

fill out the questionnaire. The participants filled out the questionnaires on the Internet platform Porseline from 

October 2021 to January 2022. They were allowed to finish the survey whenever they would like. 

The data were analyzed using the social science statistical software suite of SPSS ver. 25.0. The analysis 

included descriptive statistics, e.g., mean, standard deviation (SD), frequencies, and percentages, used to 

describe the participants’ demographic information. The significance level (p-value) was set at p < 0.05. The 

research questions were explored by data analysis methods including t-test, two-way analysis of variance, and 

multivariate analysis of variance to compare the mean demographic characteristics of the participants (gender, 

family income, and job) and their impact on the quality of life and mental health dimensions. Also, Pearson 

correlation coefficient was applied to check the correlations between the students’ mental health and life quality 

dimensions and their academic achievement. Eventually, the relationships of the variables were examined 

within a model using structural equation modeling (SEM) in the Smart-PLS (ver. 3) software package. The 

main reasons for the use of SEM are its capability of testing the theories by equations among the variables, 

determining the causal structure of the hidden variables, including the measurement error, and defining the 

relationships between the hidden and observed variables within a model. 

 

Results 

The results showed that the mental health and life quality of the students were influenced during the 

COVID-19 pandemic (p < 0.01) so that over half of the participants (61%) experienced symptoms of anxiety 

and sleeping disorder, stress, depression, and loneliness. The effect of COVID-19 was significant (p < 0.01) 

and almost over 70 percent on the students’ learning quality and efficiency, accomplishment of academic goals, 

academic motivation, and connection with teachers and participation in online classes. 

The results showed that the quality of life had positive and significant correlations with the students’ 

academic achievement, learning quality and efficiency, accomplishment of academic goals, academic 

motivation, connection with teachers and participation in online classes, and access to online classes (r = 0.788, 

r = 0.609, r = 0.701, r = 0.523, r = 0.186, p < 0.001). On the other hand, the students’ life quality had a positive 

and significant relationship with mental health (r = 0.478, p < 0.001). It had a negative and significant 

relationship (r = -0.059, p < 0.001) with the students’ anxiety and sleeping disorder during the pandemic. After 

the measurement and structural models were confirmed, it was the turn to check the significance of the 

relationships between the research variables. The statistical significance of the paths was examined by t-value. 

The relationship is significant if the t-value is greater than 1.96. As is observed in Figure 1, the significance 

coefficient is 6.35 for the path of mental health and educational achievement and 17.36 for the path of life 

quality and educational achievement. This means that the two variables of mental health and life quality have 

positive and significant relationships with the students’ educational achievement. It should also be noted that 

the relationships of the hidden variables of stress, depression, anxiety, and isolation with the variable of mental 

health, the relationships of the variables of emotional health and social interactions with life quality, and the 

relationships of the variables of learning quality, educational motivation, educational goals, connection with 
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teachers, and access to online classes with educational achievement were all significant. This means that the 

main variables have been accounted for by the dimensions appropriately. 

 

Conclusion 

The research aimed to explore the effects of the COVID-19 pandemic on the Iranian students’ mental health 

and life quality. Then, the effects of these two variables were studied on the students’ academic achievement 

through which the relationships of the variables were presented within a structural equation model. 

The students with different study fields, those living with their families vs. those not, the employed students 

vs. unemployed ones, the students with different financial statuses, and the students from different genders 

showed significant differences in mental health, but the educational level had no significant effect on their 

mental health. In another section of the data analysis, it was found that life quality had a significant correlation 

with the students’ academic achievement, learning quality and efficiency, accomplishment of academic goals, 

academic motivation, connection with teachers and participation in online classes, and access to online classes. 
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  ها:واژهکلید
  ،یسلامت روان ان،یدانشجو

 .یلیتحص تیوضع ،یزندگ تیفیک

ها تغییر و بالطبع سلامت روانی و کیفیت با گسترش ویروس کرونا در سطح جهان، شیوه آموزش در دانشگاه
گذاری تأثیر قرار گرفت. در ادامه این روند، وضعیت تحصیلی دانشجویان در دوران قرنطینه و فاصلهزندگی تحت

. هدف اصلی پژوهش شداجتماعی دستخوش تغییرات و تأثیرپذیری از شرایط سلامت روانی و کیفیت زندگی 
حاضر بررسی تأثیر سلامت روانی و کیفیت زندگی دانشجویان در دوران کرونا بر وضعیت تحصیلی آنان بود. 

ن و بلوچستان، انجام شد های جنوب شرق کشور، استان سیستااین مطالعه در بین دانشجویان دانشگاه
(N=30.217نمونه با استفا .)ها و مقاطع دانشجو در رشته 310ای و انتخاب گیری تصادفی طبقهده از نمونه

ای آنلاین بود که روایی صوری و محتوایی آن را مختلف تحصیلی بود. ابزار سنجش این مطالعه، پرسشنامه
نمودند و برای بررسی پایایی آن نیز از آزمون راهنما و محاسبه متخصصان حوزه روانشناسی و رفتاری تأیید 

دار بین متغیرهای ها نشان از ارتباط مثبت و معنیضریب آلفای کرونباخ و پایایی ترکیبی استفاده شد. یافته
سازی معادلات ساختاری نیز سلامت روانی و وضعیت تحصیلی دانشجویان داشت و همچنین نتایج تحلیل مدل

 بینی قوی متغیرهای سلامت روانی و کیفیت زندگی بر وضعیت تحصیلی دانشجویان است.  از قدرت پیشحاکی 

مجلة . آنان یلیتحص تیدر دوران کرونا بر وضع انیدانشجو یزندگ تیفیو ک یسلامت روان ریتأث(. 1403) دابوالقاسمیس ،یفاطمه و برآباد ،یاعیزهرا؛ ارت فر،¬یخوشنود: استناد
 :2023.358618.669216ijaedr./10.22059https://doi.org/ DOI  .292-492(، 2) 55-2 ،رانیا یاقتصاد و توسعه کشاورز قاتیتحق

 

 نویسندگان.  ©مؤسسه انتشارات دانشگاه تهران.                                                                                      ناشر:

https://doi.org/10.22059/ijaedr.2023.358618.669216 :DOI                                             

 

  

mailto:khoshnodifz@gmail.com
file:///E:/drive%20d/1402-1/1402-1/10.22059/IJAEDR.2019.258347.668608
file:///E:/drive%20d/1402-1/1402-1/10.22059/IJAEDR.2019.258347.668608
https://doi.org/10.22059/ijaedr.2023.358618.669216
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


 233و دیگرانفر خوشنودی/ …یلیتحص تیدر دوران کرونا بر وضع انیدانشجو یزندگ تیفیو ک یسلامت روان ریتأث پژوهشی( -)علمی 

 

 

 مقدمه

 تأثیر سلامت روانی و کیفیت زندگی دانشجویان در دوران کرونا بر وضعیت تحصیلی آنان

پیشرفت تحصیلی و یادگیری یکی از مباحث مهم در حوزه تعلیم و تربیت است. صرف نظر از عوامل کلی مؤثر بر پیشرفت 
فیت زندگی تأثیر بسزایی در پیشرفت تحصیلی دانشجویان دارد تحصیلی، عوامل درونی همچون سلامت روانی و کی

(Farajollahi et al., 2013کیفیت زندگی و عملکرد تحصیلی دانشجویان را نمی .) توان بدون توجه به معیارهای اجتماعی
ی را در بر های اجتماع. عملکرد خوب، چیزی بیش از سلامت روانی است و تکالیف و چالش(Keyes, 2006)ارزیابی کرد 

عنوان داشتن احساس درونی خوب، داشتن اعتماد به نفس و اطمینان از خودکارآمدی، توان بهگیرد. سلامت روان را میمی
(. سازمان بهداشت جهانی، سلامت Moslemi et al., 2019به خود معنا کرد ) ءها، اتکااحساس وجود و خودشکوفایی توانایی

باشد سایش روانی، جسمی و اجتماعی تعریف کرده است که صرف فقدان بیماری یا معلولیت نمیعنوان حالت کامل آروان را به
(Namazi et al., 2015 .) 

مواجه شد که سازمان بهداشت جهانی آن را ششمین  19نام ویروس کووید بزرگی بههای اخیر، جهان با بحران در سال
الریه است که در ووهان چین نوع ذاتاز  جدید یویروس، کرونا. (Guan et al., 2020)داند نگرانی بهداشت عمومی جهانی می

گیر عنوان یک بیماری همهبه 2020جهان را فرا گرفت و در ژانویه  2019این بیماری در دسامبر  .(WHO, 2020) مشاهده شد
سی علاوه بر سلامت جسمی، دلیل حاد شدن سندروم تنفگیری ویروس کرونا بههمه .(Demetriou et al., 2021)اعلام شد 

گیرانه برای ثیر قرار داد. اثرات بیماری و اقدامات سختأتطور کلی زندگی روزمره را تحتسلامت روانی، کیفیت زندگی و به
 Demetriou et al., 2021; Zhong et) بینی بودمهار آن، بر سلامت روان و رفاه جوامع به اندازه خود اپیدمی غیرقابل پیش

al., 2021).  
از طور قابل توجهی بر همه سطوح و اشکال آموزش شیوع کرونا باعث اختلال در فرایند یادگیری در سطح جهانی شد و به

 ;Bhagat & Kim, 2020; Currie et al., 2020)نظام آموزش عالی تأثیر گذاشت و آن را به چالش کشید جمله 

Mohammed et al., 2020) موجب تغییر آموزش با روشی متفاوت و وضع قوانین جدید شد  19. خطر کووید(Adams et 

al., 2016; Akdeniz et al., 2020) . 
با گسترش ویروس در سطح جهان، آموزش حضوری و یادگیری چهره به چهره در موسسات آموزش عالی ممنوع شد و 

و  Rahim and Chandran, 2021; Pham and HO (2020)) دهای آنلاین را تجربه کردندانشجویان و اساتید کلاس
های میدانی های کارآموزی و فعالیتها، دورهموجبات تغییر یادگیری متعارف به آموزش از راه دور، حذف جزئی یا کلی آزمایشگاه

از محیط و احساس کردند که  (Demetriou et al., 2021)دانشجویان در خانه محبوس شدند  .(UNESCO,2020شد )
های بسیاری را تجربه کردند مانند وحشت، استرس، اضطراب و ها آسیبآن ،(Husky et al., 2020) اندیادگیری جدا شده

بسیاری از دانشجویان در تأثیر قرار داد. این عوامل موجب تغییرات رفتاری شان را تحتپذیری؛ که تمرکز و حافظهتحریک
(Amerio et al., 2020; Chan and Kuan, 2020; Ren et al., 2020; Yedemie, 2020; Zhao et al., 2020; 

Zhong et al., 2021)  و بروز مشکلات روحی و روانی شد(Auerbach et al., 2016; Storrie et al., 2010).  تألماتی
صبی بودن از تأثیرات چون غم و اندوه، نگرانی و ترس، خشم و دلخوری، ناامیدی و احساس گناه و درماندگی، تنهایی و ع

تأثیر بسزایی در زندگی خارج از  19علاوه بر آن، شیوع کووید . (Mamum and Griffiths, 2020بود ) 19توجه کووید قابل
شکستن حریم خصوصی و  ،درگیری ،این مسائل منجر به مخالفت. (Fry et al., 2020)کلاس بسیاری از دانشجویان داشت 

گذاری اجتماعی، ارتباط نزدیک به دلیل فاصله. (Aquilino, 2006)شدهای والدین التعاطفی دانشجویان و سبب دخ
 ,.Loades et al).  های روانی دانشجویان شددانشجویان با یکدیگر به حداقل رسید که این مجموعه عوامل منجر به آسیب

2020) 
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این مشکلات برای دانشجویان سال اول و دانشجویانی که دسترسی و آشنایی کمتری با فناوری اطلاعات و ارتباطات 
کردند و دانشجویانی دانشجویانی که از بورسیه تحصیلی استفاده می ،همچنین. (Aristovnik et al., 2020)داشتند حادتر بود 

(. این مسأله منجر به Cao et al., 2020تری از اضطراب را تجربه کردند )مبتلا شدند، سطوح بالا 19که به بیماری کووید 
 ,.Husky et al). توانستند ادامه تحصیل دهندهای مالی برای دانشجویانی شد که با کار کردن و کسب درآمد مینگرانی

دانشجویان مهاجر، در معرض خطر تر و اقتصادی پایین -دانشجویان دختر و دانشجویانی با موقعیت اجتماعی  ،همچنین (2020
 (.Van de Velde et al., 2021افسردگی بیشتری قرار گرفتند )

تواند بر تمرکز، مسائل مربوط به سلامت روان از جمله موانع اصلی موفقیت تحصیلی دانشجویان است. بیماری روانی می
ت، نقش بسزایی داشته باشد. مطالعات اخیر انجام شده ها تأثیرگذار اسانگیزه، تعاملات اجتماعی دانشجویان که در موفقیت آن

تأثیر شدت سلامت روان و کیفیت زندگی جوانان را تحتبه 19گیری کووید دهد که همهوضوح نشان میدر سراسر جهان به
 ;Cao et al., 2020; Chang et al., 2020; Lai et al., 2020; Liu et al., 2020; Qiu et al., 2020) قرار داده است 

Wang et al.,2020; Pfefferbaum & North, 2020; Rajkumar, 2020; Shah et al., 2020; Brooks et al., 

2020, Demetriou et al., 2021; Hongbo & Waqas, 2020; Liu, Liu, & Zhong, 2020; Savarese et al., 

2020; Son et al., 2020; Wang et al., 2020).  
بر سلامت روانی و عملکرد تحصیلی دانشجویان  19گیری کووید قیقات موجود، حکایت از تأثیر منفی همهطور کلی تحبه

 & Dong & Bouey, 2020; Etheridge & Spantig, 2020; Kang et al., 2020; Li et al., 2020; Singhal)دارد

Vijayaraghavan, 2020; UNESCO, 2020) مدت است و این تاثیرات طولانی(Wang et al., 2020) در کشورهای .
، (Khan et al., 2020بنگلادش )(، Ardan et al., 2020اندونزی )، (Demetriou et al., 2021قبرس )مختلف از جمله؛ 

، برزیل (Al Miskry et al., 2021متحده عربی )، امارات(Aljawawdeh and Alghazo, 2019عربستان سعودی )
(Esteves et al., 2021،) متحده )ایالاتChangwon Son et al., 2020; Annual Report, 2019; Jones et al, 

2021; Kibbey et al., 2021; Nelson et al.,2020( چین ،)Chen et al., 2020; Yang et al., 2020; Ahmed et 

al., 2020; Nelson et al.,2020)( اسپانیا ،Garvey et al., 2021و ) ( ایتالیاGiovanni Busetta et al., 2021; Fornili 

et al., 2021)  است. بر سلامت روانی و عملکرد تحصیلی دانشجویان مورد بررسی و تأیید قرار گرفته 19نیز تأثیر منفی کووید 
گیری در دوران همهاضطراب را  ن،حدود یک پنجم ایرانیا Moghanibashi –Mansourieh (2020)طبق نتایج تحقیق 

طبق . همچنین راحتی از کنار آن گذشتای نیست که بتوان بههألاین مس. تجربه کردند سطوح شدید تا بسیار شدیدکرونا در 
این آمار  . قطعاًاندمهاجرت نمودهکرده یا از ایران  تحصیلترک ،هزار نفر از دانشجویان در ایام کرونا 500حدود  آمار موجود،

، مشکلات ایران های اصلی دانشجویانیکی از چالش. ی در این خصوص انجام شوداطلبد تا اقدامات ویژهبزرگی است و می
 Young Journalists)ها حتی دیگر امکان ادامه تحصیل نداشته باشند شود برخی از آنمعیشتی است که باعث می

club,2021). 
حصیلی ا بر انگیزه تحصیلی و پیشرفت تههای روانی وارد بر دانشجویان در دوران اپیدمی، تعطیلی دانشگاهعلاوه بر آسیب

ویژه در کشورهای در حال (. بهWinters and Patel, 2021; Al Miskry et al., 2021داشت )سوء  دانشجویان نیز تاثیرات
( و در زمینه آموزش Onyema et al., 2020افزارهای آموزشی دارند )توسعه که دسترسی محدودتری به منابع، فناوری و نرم

 Onyemaسبب شد اساتید و دانشجویان با مشکلات زیادی دست و پنجه نرم کنند ) (Yang, 2020) ین، مبتدی بودندآنلا

et al., 2020  .) 
دانشجو،  و استاد بین تدریس، تعامل محتوای کیفیت« همچون عواملی که دهدمی نشان های مختلفپژوهش نتایج

 کیفیت بر داریمثبت و معنی تأثیر »اینترنت پشتیبانی، سرعت کادر بهینة آموزش آنلاین، پاسخگویی سامانه کاربرپسندی

 ,Valverde-Berrocoso, 2020; Song؛Rajabzadeh Almalou &Saei,2021است ) داشته دانشجویان مجازی آموزش

2016; Tomczyk, 2020 .) 
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ت یادگیری دانشجویان کشور در دوران مشکلات زیرساختی و پایین بودن سرعت اینترنت از دیگر دلایل پایین بودن کیفی
1طوری که براساس گزارش پایگاه (. به,Rajabzadeh Almalou &saei 2021آموزش مجازی است ) Speed test دسامبر  در

در مقایسه  مگابیت در ثانیه 22.95سرعت دانلود اینترنت ثابت  مگابایت بر ثانیه و 34.59با سرعت اینترنت موبایل  ایران، 2021
 .وضعیت اسفناکی جهت آموزش آنلاین دارد ،مگابیت در ثانیه 123.۸7متوسط سرعت دانلود اینترنت ثابت در جهان  با

شیوه آنلاین آورده  تفکیک دانشگاه و تعداد و درصد تحت آموزش به( آمار دانشجویان شاغل به تحصیل به1در جدول) 
زش الکترونیکی قرار درصد از دانشجویان تحت آمو ۸6.2مجموع  دهد در( نشان می1طور که نتایج جدول )شده است و همان

 اند. م ماندهگیری به دلایل مختلف محروهای مجازی در دوران همهدرصد آنان از آموزش 13اند و بیش از گرفته
 

 گیریآمار دانشجویان ایرانی به تفکیک دانشگاه تحت آموزش الکترونیکی در شرایط همه. 1جدول 

 و موسسات آموزش عالیها دانشگاه
تعداد 

 دانشجویان

-تعداد کلاس

های آنلاین 

 مشخص

تعداد دانشجویان 

 تحت آموزش آنلاین

درصد 

دانشجویان تحت 

 پوشش

 ۸3.7 454130 52422 542500 های دولتیدانشگاه

 
-دانشگاه

های 
 غیرمتمرکز

 93 400000 4000 430000 پیام نور

 66.1 90000 12600 136000 ایفنی حرفه

علوم کاربردی و 
 تکنولوژی

250000 21000 125000 50 

 100 ۸5000 100 ۸5000 فرهنگیان

 100 44000 69۸0 44000 المصطفیجامعه

 74.4 110000 27400 14۸000 غیرانتفاعی

 63.7 3500 1300 5500 شاهد

 ۸9.9 950000 9745۸ 1056000 آزاد اسلامی

 ۸6.2 2372300 223260 26۸0000 مجموع 

 Khaki Sedigh & Ahanchian, 2020 منبع: 

 

 حاضر تحقیق س کرونا،دانشجویان از ویروکیفیت زندگی طور که مطرح شد، با توجه به تاثیرپذیری سلامت روان و همان
وضعیت ن دو شاخص را بر ( دانشجویان در دوران کرونا پرداخته و تأثیر ایQL) کیفیت زندگی( و MH) بررسی سلامت روانیبه 

(، QEL) یادگیری هایی چون کیفیت و کاراییوضعیت تحصیلی دانشجویان با شاخصوده است. تحصیلی دانشجویان بررسی نم
(، میزان CP) س(، ارتباط با اساتید و مشارکت در کلاAEG) (، میزان دستیابی به اهداف آموزشیEM) انگیزش تحصیلی

نظام آموزشی  ست. در واقع در بررسی وضعیت تحصیلی هر چهار رکن( بررسی شده اAOC) های آنلایندسترسی به کلاس
فیت و کارایی ( و کیEM({، فراگیر}انگیزش تحصیلی)CPیعنی آموزشگر}ارتباط دانشجو با اساتید و مشارکت در کلاس)

-سسی به کلا({ و محیط آموزشی }میزان دسترAEG({، محتوای درسی}میزان دستیابی به اهداف آموزشی)QELیادگیری)
 ({ به فراخور دیده شده است.AOCهای آنلاین)

 

  

                                                                                                                                                                 
1. https://www.speedtest.net 
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 روش تحقیق

 هدف  -

های عملی، پیدا پژوهش حاضر برحسب هدف، کاربردی است، زیرا هدف اساسی در تحقیقات کاربردی دستیابی به پیامد
مدنظر بوده است. ز حل برای مسائل واقعی و توسعه دانش کاربردی در یک زمینه خاص است که در این پژوهش نیکردن راه

 کنترل امکان نظر از تحقیق اینها، از نوع کمی و براساس راهبرد پیمایشی است. پژوهش حاضر بر حسب نحوه گردآوری داده

 نیهدف از ا .است لیمعلو و علی رویکرد با همبستگی -توصیفی تحقیقات نوع از و آزمایشی غیر تحقیقات نوع از متغیرها،
-اخصسپس تأثیر ش در دوران همه گیری ویروس کروناست.دانشجویان ایران کیفیت زندگی سلامت روانی و بررسی  ،مطالعه

ان مورد بررسی ( دانشجویان در دوران کرونا بر وضعیت تحصیلی دانشجویQL) کیفیت زندگی( و MH) های سلامت روانی
 یزش تحصیلی(، انگQEL) کارایی یادگیریهایی چون کیفیت و قرار گرفته است. وضعیت تحصیلی دانشجویان با شاخص

(EMمیزان دستیابی به اهداف آموزشی ،) (AEGارتباط با اساتید و مشارکت در کلاس ،) (CPمیزان د ،)های سترسی به کلاس
 ؛اند ازعبارت قیتحق تچارچوب، سؤالا نیدر ا( بررسی شده است. AOC) آنلاین

 یریگهمه یاجتماع یگذارو اقدامات فاصله نهیقرنطدوران در  انیجودانش یزندگ تیفیو ک یسلامت روانوضعیت )الف( 
 گونه است؟چ 19 دیکوو

 ؟باشند در دوران کرونا جویاندانش یزندگ تیفیو ک یسلامت روان کنندهتشدیدکننده یا کنترل ندتوانی)ب( کدام عوامل م
یلی آنان به چه میزان بر وضعیت تحص 19 دیکوو یریگهمهدوران در  انیدانشجو یزندگ تیفیو ک یسلامت روان ریتأث)ج( 

 است؟

 

 نمونه -

(، N=21217) چستانهای جنوب شرق کشور، دانشگاه سیستان و بلوجامعه آماری این تحقیق را دانشجویان در دانشگاه
ارشد کارشناسیسی، در مقاطع تحصیلی کارشنا( N=1500) ( و مجتمع آموزش عالی سراوانN=7500) دانشگاه ولایت ایرانشهر

انگین یک صفت کمی )یک های تحصیلی مختلف تشکیل دادند. نمونه آماری با استفاده از فرمول برآورد میدر رشته و دکتری،
 ( انتخاب شد.n=310مونه )ای با انتساب متناسب با حجم نگیری طبقهای( در مطالعات توصیفی و با استفاده از نمونهنمونه

 

 هاهآوری دادابزار جمع -

پرسشنامه رضایت از زندگی و Walrand (1982)  های انگیزش تحصیلیها از ترکیبی از پرسشنامهآوری دادهبرای جمع
Diener (1985 و )1کرونا  بیماری اضطراب پرسشنامه CDAS  پرسشنامه با هدف تعیین میزان اضطراب کرونا در نمونه  اینکه

 دارایCDAS کرونا  بیماری اضطراب است. پرسشنامه ، استفاده شدهساخته شده (139۸توسط احمد علیپور و همکاران ) بالینی
پرسشنامه تحقیق حاضر، به سه بخش کلی تقسیم . لیکرت انجام شده استاری سوالات در مقیاس ذگباشد و نمرهگویه می 1۸

ی چون سن، جنس، معدل، میزان صفات آوری اطلاعات دموگرافیکی دانشجویان پرداخته شده و. در بخش اول، به جمعشده بود
در  .تحصیلات، رشته تخصصی، سکونت در زمان پاندمی، تأثیر کرونا بر وضعیت شغلی و درآمد فرد و خانواده بررسی شده است

 3دانشجویان )با  گیری با نشانگرهای سطح استرسبخش دوم به بررسی وضعیت سلامت روانی دانشجویان در دوران همه
گویه( و حالات روحی تنهایی  4گویه(، وضعیت اضطراب و اختلالات خواب ) 3شجویان در دوران قرنطینه )گویه(، افسردگی دان

و در  گویه( 5گویه( و تعاملات اجتماعی ) 5سلامت عاطفی )نشانگرهای گویه( و کیفیت زندگی آنان با  3و انزوای دانشجویان )
گویه(، میزان  5مل نشانگرهای کیفیت و کارایی یادگیری )بخش سوم پرسشنامه به بررسی وضعیت آموزشی دانشجویان شا

گویه( و  5ارتباط با اساتید و مشارکت در کلاس مجازی )گویه(،  3گویه(، انگیزش تحصیلی ) 3) دستیابی به اهداف آموزشی

                                                                                                                                                                 
1. Corona disease anxiety scale 
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سنجش  سطحی مورد پنجگویه( پرداخته شده است. سؤالات براساس طیف لیکرت  4های آنلاین )میزان دسترسی به کلاس
که  شدمحاسبه  93/0کل  اسیمق یدرون یو همسان 94/0تا  ۸4/0ها اسیکرونباخ خرده مق یآلفا ییایپا بیضرا اند.قرار گرفته

علمی و کارشناسان مرتبط روایی ابزار تحقیق نیز با استفاده از نظرات پنلی از اعضای هیات نشان از پایایی ابزار تحقیق دارد.
کنندگان قبل از پاسخ دادن همه شرکت. بر وب استفاده کردند یمبتن یطرح نظرسنج کیاز  سندگانینو مورد تأیید قرار گرفت.

به صورت ناشناس در  1400ماه تا دیماه آبانکنندگان از شرکت اعلام کردند. نیصورت آنلاخود را به تیرضا، به سؤالات
که بخواهند  یرا در هر زمان ینظرسنج تاداده شد  امکانها ه آنها پاسخ دادند و بمهسشنابه پر Porseline ینترنتیپلتفرم ا

 دهند. خاتمه

 

 هاداده لیتحلروش  -

 لیو تحل هی. تجزقرار گرفت لیو تحل هیتجز مورد 25.0نسخه  (SPSS) یعلوم اجتماع یآمار افزارنرمها با استفاده از داده
-شرکت یشناختتیجمع یهایژگیو فیتوص یها و درصدها برایفراوان ار،یمعانحراف ن،یانگیمانند م یفیها شامل آمار توصداده

 یهااز روش تحقیقسؤالات  یبررس یشد. برا نییتع >05/0pها در پرسشنامه( (p-value یداریکنندگان بود. سطح معن
 یهایژگیو نیب هانیانگیم سهیمقا یبرا (MANOVA) رهیچندمتغ انسیوار زیآنال دوطرفه، انسیوار زی، آنالtآزمون ؛ داده لیتحل

. علاوه شداستفاده و ابعاد سلامت روان  یزندگ تیفیها بر کآن ریشغل( و تأث ،کنندگان )جنس، درآمد خانوادهشرکت کیدموگراف
ی و وضعیت زندگ تیفیابعاد سلامت روان و ک نی( بیمنف ای)مثبت  یهمبستگ یافتن یبرا رسونیپ یهمبستگ بیاز ضر ن،یبر ا

افزار گیری از نرمبا بهره  )1SEM( سازی معدلات ساختاریدر نهایت با استفاده از مدل .شداستفاده تحصیلی دانشجویان، 
2PlS-Smart   ترین دلایل استفاده ازدر واقع، از مهم .شدمدل  قالبدر  هامیان متغیر رابطهبررسی اقدام به  3نسخه SEM ،

لحاظ نمودن خطای  ،ساختار علی بین متغیرهای پنهان ، تعییندر قالب معادلات میان متغیرهاها قابلیت آزمودن تئوری
 ,Chin, Marcolin & Newsted)است  در قالب یک مدل تعریف روابط بین متغیرهای پنهان و مشاهده شده، گیریاندازه

1996.) 

 

 هاافتهی

 بخش توصیفی -

ارشد و ناسی، کارشناسینفری از دانشجویان در مقاطع تحصیلی کارش 310ای با تمرکز بر نمونه 1400این تحقیق در سال 
کنندگان در تحقیق میانگین سنی مشارکت ودرصد(  45.5مرد ) 141درصد( و  54.5زن ) 169دکتری انجام شد. نمونه شامل 

ارشد د در سطح کارشناسیدرص 36.5عنوان بیشترین فراوانی در سطح کارشناسی، درصد جامعه موردمطالعه به 55.2سال بود.  2۸
 درصد(، فنی 39.4)های تحصیلی مختلف مانند علوم انسانی کنندگان از رشتهدرصد در مقطع دکتری بودند. شرکت ۸.4و 

درصد  55.۸د( بودند. درص 4.9درصد( و علوم پایه ) 15.۸درصد( علوم پزشکی ) 1۸.7درصد(، علوم کشاورزی ) 21.3مهندسی )
ل خود را حفظ کنند. درآمد درصد از آنان توانستند شغ 44.2قبل از شیوع کرونا شاغل بودند که بعد از پاندمی  از پاسخگویان

  (.2جدولتاثیر کرونا قرار گرفت )درصد( تحت 54.۸کننده در تحقیق )بیش از نیمی از خانواده افراد شرکت

 
  

                                                                                                                                                                 
1 . Structural Equation Model, SEM 

2 . Partial Least Squares 
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 تحقیق های دموگرافیک جامعه مورداطلاعات متغیرها و ویژگی .2جدول

 درصد (n=310)تعداد  های دموگرافیکویژگی متغیر

 جنسیت
 54.5 169 زن

 45.5 141 مرد

 مقطع تحصیلی

 55.2 171 کارشناسی

 36.5 113 ارشدکارشناسی

 ۸.4 26 دکتری

 رشته تحصیلی

 39.4 122 علوم انسانی

 21.3 66 فنی مهندسی

 1۸.7 5۸ علوم کشاورزی

 15.۸ 49 علوم پزشکی

 4.9 15 علوم پایه

 وضعیت اشتغال تحت تاثیر پاندمی
 55.۸ 173 بلی

 44.2 137 خیر

وضعیت درآمد خانواده تحت تاثیر 
 پاندمی

 54.۸ 170 بلی

 45.2 140 خیر

 

 19گیری کووید وضعیت سلامت روانی، کیفیت زندگی و وضعیت تحصیلی دانشجویان در شرایط همه -

تاثیر قرار سلامت روانی و میزان کیفیت زندگی دانشجویان تحت ،گیری کروناداد که در طی همهنتایج مطالعه حاضر نشان 
از اضطراب و اختلالات خواب، استرس، افسردگی، و  یهای( و بیش از نیمی از نمونه مورد مطالعه نشانهp <0.01گرفته است )

دانشجویان، میزان دستیابی به اهداف  کیفیت و کارایی یادگیریبر  تاثیر کرونا همچنین،(. %61ند )اهتنهایی و انزوا را تجربه کرد
 70( و تقریباً بیش از p <0.01دار )های آنلاین معنیارتباط با اساتید و مشارکت در کلاسآموزشی، میزان انگیزش تحصیلی، 

 (.3بود )جدول  درصد
 

 گیرییان در شرایط همهدرصد تاثیر کرونا بر پیشرفت تحصیلی و سلامت روانی دانشجو .3جدول 

 Sig درصد سطح متغیر
 61.6 پایین سلامت روانی

0.000 
 3۸.4 بالا

 73.2 پایین کیفیت زندگی
0.000 

 26.۸ بالا

 7۸.1 پایین کیفیت و کارایی یادگیری
0.000 

 21.9 بالا

 75.۸ پایین میزان دستیابی به اهداف آموزشی 
0.000 

 24.2 بالا

 74.2 پایین تحصیلیانگیزش 
0.000 

 25.۸ بالا

 13.2 پایین ارتباط با اساتید و مشارکت در کلاس
0.000 

 ۸6.۸ بالا

 33.5 پایین های آنلاینمیزان دسترسی به کلاس
0.000 

 66.5 بالا
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 جویان در شرایط همه گیری کرونا؛دانش وضعیت تحصیلیو  یبر سلامت روان تأثیرگذارعوامل  -

در ادامه نقش داشته است، جویان دانش موفقیت تحصیلیو  یبر سلامت روان تاثیرگذارعنوان عوامل به ی کهجینتابررسی 
 آورده شده است؛

( F=2.559, p>0.05( و سلامت روانی )F=2.245, p>0.05سطح تحصیلات: بین وضعیت تحصیلی دانشجویان ) -الف
 تفاوت معناداری مشاهده نشد.  ارشد و دکتری()کارشناسی، کارشناسی مختلفآنان در دوران قرنطینه با سطوح تحصیلی 

( به F=3.112, p<0.01های علوم انسانی )های مختلف تحصیلی: میزان موفقیت تحصیلی دانشجویان در رشتهرشته -ب
های علوم ان رشته( دانشجویF=4.010, p<0.01های تحصیلی بود و همچنین سلامت روانی )مراتب بالاتر از سایر رشته

 های تحصیلی در سطح بالاتری قرار داشت.پزشکی در دوران قرنطینه نسبت به سایر رشته
 یتوجهطور قابلبهند، درکیم یخانواده خود زندگ با نهیقرنط دورانکه در طول  شجویانیبدون خانواده: دان ایبا  زندگی -ج

مستقل و دور از خانواده زندگی میکردند نشان که  ییهابه آن نسبت( بالاتری F=2.178, p<0.001سلامت روانی )سطوح 
 دادند. در مورد وضعیت تحصیلی آنان تفاوت معناداری مشاهده نشد.

وضعیت و  ( F=-2.726, p<0.001) تر بودند، مضطرببودند کاریب یریگکه در طول همه دانشجویانیاشتغال:  تیوضع -د
  (.F=-1.258, p<0.001) تری داشتکه شاغل بودند، کیفیت پایینجویانی دانشتحصیلی آنان نیز نسبت به 

 دانشجویانو سلامت روان  موفقیت تحصیلیکه بر  یاز عوامل گرید یکی: نهیدر طول قرنط فردخانواده و  یمال تیوضع -ـه
نشان داد که سلامت روان  هاداده لیو تحل هیتجز د.ها بوخانواده آن نیو همچنجو خود دانش یمال تیداشت، وضع یمنف ریتأث

را نسبت به  یشتریقرار گرفته بود، علائم اضطراب ب شرایط کرونا ریتأثشان تحتکه درآمد خانواده یندگانکنشرکت
(. در واقع کیفیت زندگی آنان بیشتر  F=-3.221, p<0.001ند )بود، تجربه کرد ریتأثیشان بکه درآمد خانواده یکنندگانشرکت
تاثیر از شرایط کرونا گرفته بود و همچنین این افراد موفقیت تحصیلی کمتری نسبت به کسانی که درآمدشان بیتأثیر قرار تحت

 (.F=-1.005, p<0.001بود، کسب کردند )
 ریدر متغ دختران و پسران نیب یداریمعن یمطالعه حاضر نشان داد که تفاوت آمار جینتا لیو تحل هیتجز جنسیت: -و

ای که دختران از نظر انگیزه تحصیلی و یادگیری گونه( بهF=1.243, p<0.05)وجود دارد  ،قیت تحصیلیموفمیزان  ،وابسته
نتایج نشان )کیفیت زندگی(،  رابطه با سلامت روانی و سطح اضطراب، در نسبت به پسران از وضعیت بالاتری برخوردار بودند

  (.F=-0.761, p<0.05کردند )سطح اضطراب شدیدتری تجربه  پسراننسبت به دختران که  داد
 

 گیری کروناوضعیت تحصیلی دانشجویان در دوران همه و یزندگ تیفیکی، ابعاد سلامت روان نیرابطه ب -

، میزان کیفیت و کارایی یادگیریمیزان  ،وضعیت آموزشی دانشجویانو ابعاد  یزندگ تیفیک نیکه ب دادنشان  هاافتهی
های آنلاین و میزان دسترسی میزان ارتباط با اساتید و مشارکت در کلاس انگیزش تحصیلی، میزان ،دستیابی به اهداف آموزشی

 ;r=0.609 ;r= 0.701;  r=0.788  p<0.001; r=0.523وجود دارد ) یمعنادار مثبت و یهمبستگهای آنلاین به کلاس

r=0.186;.) و معنادار مشاهده شد ) بین کیفیت زندگی و سلامت روانی دانشجویان رابطه مثبت گر،ید یاز سوp<0.001; 

r=0.478 4( )جدول  .) 
 وضعیت آموزشی دانشجویانو ابعاد  سلامت روانی نیب ( در بررسی رابطه4ی مندرج در جدول )هاافتههمچنین براساس ی

ستیابی به وضعیت سلامت روانی دانشجویان با متغیرهای آموزشی از جمله؛ کیفیت و کارایی یادگیری، میزان د ،توان گفتمی
 یمعنادار مثبت و یهمبستگهای آنلاین میزان ارتباط با اساتید و مشارکت در کلاس انگیزش تحصیلی، میزان ،اهداف آموزشی

و متغیر میزان دسترسی به سلامت روانی (. اما بین ;r=0.608 ;r= 0.620; r=0.486  p<0.001; r=0.384)     وجود دارد
 (.  4( )جدول p>0.05; r=0.058رابطه معناداری مشاهده نشد )دانشجویان های آنلاین کلاس
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 رابطه ابعاد سلامت روانی و کیفیت زندگی با وضعیت تحصیلی دانشجویان .4جدول 

  متغیر
سلامت 

 روانی

کیفیت 

 زندگی

کیفیت و 

کارایی 

 یادگیری

دستیابی 

به 

 اهداف

 یآموزش

انگیزش 

 تحصیلی

ارتباط با 

اساتید و 

مشارکت در 

 کلاس

میزان دسترسی 

های کلاس

 آنلاین

 .133* .414** .259** .336** .179** .478** - سلامت روانی

 .523** .186** .609**  .701** .788** - .478** کیفیت زندگی

 

 مدل سازی معادلات ساختاری -

خاص مرتبط با مشخصات  معیارهایاولین مرحله از مدلسازی معادلات ساختاری، بررسی پایایی و روایی ابزار با توجه به 
( دستیابی به سطوح قابل 1گیری وابسته به )اعتبار مدل اندازه .(Hair, Ringle, & Sarstedt, 2011)گیری است مدل اندازه

 & ,Hair, Black, Babin)( یافتن شواهد ویژه در خصوص اعتبار سازه 2و )گیری قبول از نیکویی برازش برای مدل اندازه

Anderson, 2014)  شود. برای بررسی گیری، خصوصیات فنی ابزار تحقیق )پایایی و روایی( بررسی می. در مدل اندازهاست
ج حاصل از بررسی ند. نتایگیر( مدنظر قرار می1CRها، آلفای کرونباخ، و پایایی ترکیبی )پایایی شاخص، بارهای عاملی گویه

داشتند  7/0( بار عاملی کمتر از CP4و  EH5گیری دو گویه )اساس نتایج، در مدل اندازه( آمده است. بر5پایایی در جدول )
(Hair et al., 2011) 7/0گیری نشان داد که آلفای کرونباخ کلیه متغیرها، بالای که از مدل حذف شدند. نتایج مدل اندازه 
(Cronbach, 1951) مقادیر است .CR  7/0نیز بیشتر از (Nunnally, 1978بودند. به این ترتیب پایایی مدل اندازه ) گیری

 .شدتأیید 
 2نتایج مطالعه پایایی و روایی همگرا .5جدول 

 متغیر
آلفای 

 کرونباخ
CR AVE متغیر 

آلفای 

 کرونباخ
CR AVE 

 ۸4۸/0 90۸/0 76۸/0 (EMانگیزش آموزشی ) ۸36/0 901/0 753/0 (STRاسترس و نگرانی )
 775/0 ۸70/0 692/0 (AEGاهداف آموزشی ) 7۸7/0 ۸76/0 703/0 (DEPافسردگی )

اضطراب و اختلالات خواب 
(ANX) 

731/0 ۸30/0 551/0 
 (CPارتباط با اساتید )

941/0 95۸/0 ۸51/0 

 (ISOتنهایی و انزوا )
933/0 945/0 ۸۸2/0 

دسترسی به کلاسهای 
 (AOCانلاین )

۸09/0 ۸69/0 625/0 

 93۸/0 947/0 ۸25/0 (MHسلامت روانی ) 944/0 960/0 ۸57/0 (EHسلامت عاطفی )
 970/0 974/0 936/0 (QLکیفیت زندگی ) 960/0 969/0 ۸62/0 (SIتعاملات اجتماعی )

 935/0 945/0 639/0 (ESوضعیت تحصیلی ) ۸96/0 923/0 707/0 (QELیادگیری )کیفیت 

 
روایی شاخص در دو بخش روایی همگرا و روایی واگرا قابل ارزیابی است. برای بررسی روایی همگرا از میانگین واریانس 

) & 5/0Fornellبالاتر از  AVE، کلیه مقادیر (5)دست آمده در جدول ه. بنا بر نتایج بشد( استفاده 3AVEاستخراج شده )

Larcker, 1981; Henseler, Ringle, & Sinkovics, 2009) برای ارزیابی روایی واگرا از روش فورنل و لارکر استفاده بودند .
هایش باید بیشتر از همبستگی آن سازه با سایر معتقدند که میزان همبستگی یک سازه با شاخص (1981)لارکر . فورنل و شد

غیر )اعداد قطر جدول( بیشتر از همبستگی بین آن متغیر و سایر برای هر مت AVEدهد جذر نشان می (6)ها باشد. جدول سازه

                                                                                                                                                                 
1. Composite Reliability 

دليل پایين بودن بار عاملی از مدل حذف به ارتباط با اساتيد و مشارکت در کلاس مجازیاز متغير  CP4از متغير سلامت عاطفي و گویه  EH5گویه  .2

 ها محاسبه شده است.پس از حذف آن AVEو  CRشده و مقدار آلفای کرونباخ، 

3. Average Variance Extracted 
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-گیری، پایایی شاخص، روایی همگرا و روایی واگرا رضایتد. به این ترتیب، با توجه به نتایج مدل اندازهباشمتغیرهای پنهان می

 .بودبخش 
 

 روایی واگرا به روش فورنل و لارکر .6جدول 

 AEG ANX AOC CP DEP EH EM ES ISO MH QEL QL SI STR متغیر

              932/0 اهداف آموزشی

             942/0 5۸5/0 اضطراب

            791/0 197/0 215/0 نلاینهای آدسترسی به کلاس

           922/0 539/0 446/0 6۸1/0 ارتباط با اساتید

          948/0 396/0 226/0 ۸10/0 577/0 افسردگی

         962/0 363/0 776/0 4۸4/0 353/0 644/0 عاطفیسلامت 

        876/0 593/0 565/0 612/0 103/0 531/0 776/0 انگیزش آموزشی

       959/0 ۸14/0 797/0 534/0 902/0 469/0 561/0 ۸73/0 وضعیت تحصیلی

      949/0 591/0 50۸/0 397/0 ۸69/0 474/0 307/0 793/0 631/0 تنهایی و انزوا

     968/0 943/0 610/0 576/0 401/0 93۸/0 493/0 /2۸0 ۸97/0 636/0 سلامت روانی

    941/0 512/0 50۸/0 927/0 732/0 710/0 443/0 749/0 326/0 501/0 ۸02/0 کیفیت یادگیری

   987/0 709/0 463/0 477/0 ۸20/0 577/0 960/0 396/0 ۸20/0 551/0 392/0 662/0 کیفیت زندگی

  982/0 975/0 667/0 4۸6/0 513/0 792/0 533/0 ۸74/0 399/0 ۸09/0 573/0 402/0 639/0 اجتماعی تعاملات

 868/0 436/0 405/0 395/0 ۸53/0 729/0 521/0 495/0 33۸/0 /730 473/0 276/0 664/0 506/0 استرس و نگرانی

 
 2Rپس از تأیید روایی و پایایی وسیله تحقیق، ارزیابی مدل ساختاری تحقیق با استفاده از روش تحلیل مسیر انجام شد. 

رود و نشان کار میسازی معادلات ساختاری بهگیری و بخش ساختاری مدلمعیاری است که برای متصل کردن بخش اندازه
، 50/0، 75/0سه مقدار . (Delavari & Rezazadeh, 2017) گذاردیر درونزا میاز تأثیری دارد که یک متغیر برونزا بر یک متغ

برای متغیرهای  2R. میزان ) ,.2011Hair et al( است 2Rترتیب نشانگر مقادیر قوی، متوسط و ضعیف برای به 25/0و 
 ( آمده است.7درونزای مدل در جدول )

 
 و ارزیابی حاصل از آن 2Qو  2Rمقادیر . 7جدول 

 نتیجه SSO SSE Q2 نتیجه R2 یرمتغ

 قوی 494/0 ۸15/470 930 قوی 761/0 اهداف آموزشی

 قوی 410/0 196/732 1240 قوی ۸04/0 اضطراب

 ضعیف 107/0 213/1107 1240 ضعیف 220/0 های آنلایندسترسی به کلاس

 قوی 649/0 027/435 1240 قوی ۸13/0 ارتباط با اساتید

 قوی 5۸2/0 395/3۸۸ 930 قوی ۸۸0/0 افسردگی

 قوی 741/0 614/320 1240 قوی 922/0 سلامت عاطفی

 قوی 477/0 644/4۸6 930 متوسط 663/0 انگیزش آموزشی

 متوسط 335/0 407/3917 5۸90 متوسط 740/0 وضعیت تحصیلی

 قوی 741/0 177/241 930 قوی ۸۸9/0 تنهایی و انزوا

 قوی 564/0 3۸0/676 1550 قوی ۸60/0 کیفیت یادگیری

 قوی 765/0 006/364 1550 قوی 950/0 تعاملات اجتماعی

 قوی 513/0 014/453 930 متوسط 727/0 استرس
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(. کوهن ,2017Delavari & Rezazadehکند )های مدل را تعیین می، شدت رابطه میان سازه2fمعیار اندازه تأثیر یا 
داند. عنوان تأثیر کم، متوسط و زیاد میترتیب بهرا به 35/0و  15/0، 02/0( که این معیار را معرفی کرده است، مقادیر 199۸)

و اندازه تأثیر متغیر کیفیت زندگی بر  51/0این اساس، مقدار اندازه تأثیر متغیر سلامت روانی بر وضعیت تحصیلی برابر با بر 
 شود.برآورد گردید که در هر دو رابطه بسیار قوی ارزیابی می 40/1وضعیت تحصیلی برابر با 

 2Q( معتقدند که مقادیر مثبت 2011شود. هیر و همکاران )مشخص می 2Qبینی مدل با استفاده از معیار قدرت پیش

ترتیب برای قدرت را به 35/0، و 15/0، 02/0ار نیز سه مقد (2009)بینی مدل است. هنسلر و همکاران دهنده اهمیت پیشنشان
بینی قوی است )جدول این مدل دارای قدرت پیش ،اند که بر طبق این معیاربینی ضعیف، متوسط و قوی در نظر گرفتهپیش

 شود.ها، مدل ساختاری مطالعه تأیید می(. به این ترتیب، با توجه به نتایج ارزیابی7

 

 
 هابررسی روابط و آزمون فرضیه .1نمودار 

 
داری رسد. معنیداری ارتباط بین متغیرهای تحقیق میگیری و ساختاری، نوبت به بررسی معنیهای اندازهپس از تأیید مدل

ست. دار ابیشتر باشد، رابطه یادشده معنی 96/1از  tکه مقدار شود. هنگامینشان داده می tآماری مسیرها با استفاده از مقدار 
( ES) ( و وضعیت تحصیلیMH) شود، ضریب معناداری مسیر متغیر سلامت روانی( مشاهده می1گونه که در نمودار )همان

دهنده وجود است که نشان 36/17( نیز برابر با ES( و وضعیت تحصیلی )QL) و ضریب مسیر متغیر کیفیت زندگی 35/6برابر با 
باشد. همچنین لازم به مت روانی و کیفیت زندگی با وضعیت تحصیلی دانشجویان میدار بین دو متغیر سلارابطه مثبت و معنی

ذکر است که روابط میان متغیرهای پنهان استرس، افسردگی، اضطراب و انزوا با متغیر سلامت روانی، روابط میان متغیرهای 
ادگیری، انگیزش آموزشی، اهداف آموزشی، سلامت عاطفی و تعاملات اجتماعی با کیفیت زندگی و همچنین روابط میان کیفیت ی

های آنلاین با وضعیت تحصیلی نیز همگی معنادار بوده که نشان از تبیین مناسب متغیرهای ارتباط با اساتید و دسترسی به کلاس
 را دارد.آموزشی اصلی توسط ابعاد 
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  گیریبحث و نتیجه
بود و سپس سلامت روانی و کیفیت زندگی دانشجویان ایرانی  بر 19-کووید گیریهمه تأثیرات بررسی حاضر مطالعه هدف

( نشان SEMروابط بین متغیرها در قالب مدل معادلات ساختاری ) با بررسی تاثیر این دو متغیر بر وضعیت تحصیلی دانشجویان،
 داده شد.

اضطراب و اختلالات خواب،  هایی ازهای صورت گرفته مشخص شد که بیش از نیمی از نمونه مورد مطالعه، نشانهبا بررسی
گیری قرار تاثیر شرایط همهاسترس، افسردگی، و تنهایی و انزوا را تجربه نمودند و سلامت روانی و کیفیت زندگی آنان تحت

دانشجویان، میزان دستیابی به اهداف آموزشی، میزان انگیزش تحصیلی،  کیفیت و کارایی یادگیری. تأثیر کرونا بر ه استگرفت
 دار شد.های آنلاین معنیبا اساتید و مشارکت در کلاسارتباط 

همراه خانواده، وضعیت اشتغال دانشجو، وضعیت مالی دانشجو های مختلف تحصیلی، زندگی بهبین سلامت روانی و رشته
 ده نشد. داری مشاهداری مشاهده شد، اما با سطح تحصیلات آنان تفاوت معنیاش، جنسیت دانشجویان تفاوت معنیو خانواده

و روان  جسمکننده عنوان تقویتکننده عاطفی و درآمد بهعنوان حمایتتوان گفت خانواده بهبراساس نتایج حاصل شده می
های تقویت مهارت در مهمی تأثیر دخو حمایت عاطفی با ادهخانود. در واقع ندانشجویان در سلامت روانی نقش بسزایی دار

به ویژه در شت. دا هداخو دخوفرزندان طور کلی سلامت روانیو اقناع روابط عاطفی و بهاجتماعی، اصلاح الگوهای رفتاری 
 محل ازمحیط خارج  در ننشجویاداامرکه  ینا به توجه دوران کرونا که ارتباطات اجتماعی دانشجویان بسیار محدود شده بود.

 تجربه رااصی خ یهاسسترا نددارکه  یاژهیو ضعیتو ونی سشرایط  لیلد به هستند تحصیل بهمشغول  لدینوا نتسکو
تواند طی مییاشرچنین  در فتنگر ارقر .هغیر و رکا با بینتحصیل یگهماهن ،یگفرهن یهاوتتفا ،الیم یهارفشا جمله از .کنندمی

 دهد.ر میاقر عتحتشعایلی آنان را تحصپیشرفت  و هشدها یلی آنتحصکرد عمل وهی زدبا ،نیروا ضعیتو به زدن صدمهباعث 
گذارد که این یافته بخش مالی خانواده و دانشجو بر سلامت روانی دانشجویان تاثیر میاز سوی دیگر وجود شرایط اطمینان

عبارتی تامین نیازهای اساسی و مالی منجر به بهبود سلامت هرم سلسله مراتب نیازهای مزلوست و به ازیادآور نخستین سطح 
 روانی دانشجویان در مجموع خواهد شد.

 تبیینهمچنین نتایج نشان داد  بین سلامت روانی دانشجویان دختر و پسر در شرایط کرونا تفاوت معناداری وجود دارد. در 
 عموضو

قی، خل تخصوصیا نظر از و ندزسامی مرتفع انیگرد بهکاء تاطریق  از را دخوروانی  تحتیاجاا خترهادکه  دکر رهشاا انتومی
، به خاطر محدود شدن روابط 19سازد. در شرایط کووید می نقهرما را هاپسر مقابل در و نمهربا -تیمعاشر را خترهاد جامعه

اجتماعی، دخترها امکان تامین احتیاجات روانی خود را از دست دادند و این امر موجب تاثیرات سوء بر سلامت روانی دانشجویان 
 دختر داشت.

میزان  ،وضعیت آموزشی دانشجویانو ابعاد  یزندگ تیفیک نیکه ب داد نشان هاافتهها، یدر بخش دیگری از تحلیل داده
میزان ارتباط با اساتید و مشارکت در  انگیزش تحصیلی، میزان ،، میزان دستیابی به اهداف آموزشیکیفیت و کارایی یادگیری

 .وجود دارد یمعناداری همبستگهای آنلاین های آنلاین و میزان دسترسی به کلاسکلاس
عنوان نهادی که نقش کلیدی در تولید و فهم دانش، توسعه فرهنگ و تمدن و حل مسائل ترین کارکرد دانشگاه بهمهم

سلامت روان ت لازم اس است. بنابراینتوانمند و جامعه مدرن دارد، تولید انسان دانشگاهی و هویت دانشگاهی فرهیخته، زایا 
سلامت عاطفی، که کیفیت زندگی دانشجویان از نظر ار گیرد. زیرا تا زمانیدانشجویان و کیفیت زندگی آنان مورد توجه خاص قر

توان انتظار اصلاح و تقویت نگردد، نمی دانشگاهی بانشاط و وجود محیط و فضای پیوند استاد ـ دانشجوتعاملات اجتماعی آنان، 
 محقق گردد.  مسائل جامعه حل برایدهنده راهمولد علم و فرهنگ و ارائهعنوان داشت تا رسالت دانشگاه به
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دار بین متغیرهای سلامت روانی و ساختاری نیز حاکی از وجود ارتباط مثبت و معنی سازی معادلاتنتایج تحلیل مدل
 Dong & Bovey (2020 ،)Etheridge & Spantig (2020 ،)Kang & et alوضعیت تحصیلی بود که نتایج مطالعه 

(2020 ،)Li & et al (2020 ،)Singhal, & Vijayaraghavan (2020 و )UNESCO (2020را تأیید می ) کند. بر این اساس
تواند باعث بهبود وضعیت تحصیلی طور قطع میاگر میزان اضطراب، استرس، افسردگی و انزوای دانشجویان کمتر باشد، به

 .شودها آن
ها تأثیر مثبت دارد. یعنی دانشجویانی تحصیلی آنهمچنین بر اساس نتایج تحقیق، کیفیت زندگی دانشجویان بر وضعیت 

 که از سلامت عاطفی و تعاملات اجتماعی بیشتری برخوردار هستند، از وضعیت تحصیلی بهتری نیز برخوردار خواهند بود.
 گردد؛ارائه میهای حاصل شده از پژوهش، پیشنهادهای ذیل در راستای یافته

 های روش در انعطاف انگیز،چالش های آموزشیفعالیت مشارکتی، یادگیری زی زمینهساآموزشی با فراهم تسهیلات ارائه  -

 های تدریس دموکراتیک. تدریس و استفاده از سبک
در  با راهکارهایی محوررهنمودهای سلامت روزرسانیبه های آموزشی باروان، برگزاری کارگاه سلامت تسهیلات ارائه -
 و اختلالات خواب، افسردگی و تنهایی و انزوای دانشجویان. استرس، اضطراب و تنش کنترل جهت
زیستی در شرایط دشوار و بحرانی آوری دانشجویان در راستای نیکبا افزایش زمینه تاب مناسب روانشناختی حمایت - 

 گیری کرونا.مانند همه

املات اجتماعی دانشجویان با افزایش شور در جهت ارتقاء کیفیت زندگی و تع راهبردی اجتماعی و تربیتی هایبرنامه ارائه -
 های دانشجویی.گردهمایی و های تفریحیو نشاط دانشجویان پس از دوران قرنطینه با برگزاری اردوهای دانشجویی، دوره

 هایافزایش کیفیت زندگی و سلامت عاطفی با شناسایی دانشجویان مبتلا به اختلالات روانشناختی با اتخاذ شیوه -

 هایپروتکل ارائه و هاآپ از استفاده آنلاین، هایبرنامه نظیر روزبه امکانات استفاده از و برخط( -)حضوری مناسب انیدرمروان

 مناسب. درمانی
 

 سپاسگزاری
 و با حمایت مالی مجتمع آموزش عالی سراوان انجام شده است. 2525این مقاله مستخرج از طرح پژوهشی شماره 
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