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 Background and Purpose: During the Covid-19 pandemic, most students experienced problems 

such as home quarantine, being away from school, online classes, and the fear and anxiety of 

contracting Covid-19. Anxiety may be directly linked to disrupted sleeping habits and cell phone 

overuse. The present study aimed to evaluate the correlation between anxiety level, cell phone 

addiction, and declined sleep quality in elementary school students during the Covid-19 pandemic. 

Method: This correlational study was conducted using hierarchical multiple regression analysis. In 

total, 210 male fifth-grade elementary school students of District 19 of Tehran Province, Iran in the 

academic year 2021-2022 were selected by convenience sampling. The participants responded to 

the Spence Children’s Anxiety Scale (2003), Owens’ Children’s Sleep Habits Questionnaire (2000), 

and Koo HY’s cell phone addiction scale (2009). To test the research hypothesis, hierarchical 

multiple regression and SPSS version 26 were used. 

Results: The obtained results indicated a positive significant correlation between anxiety and cell 

phone addiction and between the anxiety and sleep quality of the students. Further, sleep quality 

can better explain students’ anxiety compared to cell phone addiction. 

Conclusion: During the Covid-19 pandemic, increased anxiety levels in children lead to poor sleep 

quality, while also increasing their tendency to use smartphones. Therefore, child psychologists 

must pay special attention to the destructive effects of anxiety and its negative consequences, such 

as declined sleep quality and cell phone dependency.. 
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 مقاله پژوهشی

 رابطه میان سطح اضطراب با اعتیاد به موبایل و افت کیفیت خواب کودکان دبستانی

 ۱۹_در دوران همه گیری کووید

 4محمدرضا رادمرد  3مهدی احمدی *   2کاکاوندعلیرضا 1علی محمدی بنمار  

 مشخصات مقاله
 

 چکیده

 گان کلیدیواژ

اضطراب،اعتیاد به موبایل، افت 

 1۹_کودکان،کووید،کیفیت خواب 

 

 
 

 20/06/1401 دریافت شده:

 01/09/1401 پذیرفته شده:

 30/09/1401 منتشر شده:

و  نیانلا سیاز مدرسه، تدر یدور ،یخانگ نهیمانند قرنط یمشکلات 19_دیکوو یریدانش آموزان در دوران همه گ تی: اکثر مقدمه: 

  نیبا برهم خوردن عادات خواب وهمچن یمیرابطه مستق تواندیرا تجربه کرده اند.اضطراب  م 19_دیاز ابتلا به کوو یاضطراب ناش
به تلفن همراه و افت  ادیسطح اضطراب با اعت نیرابطه  ب  یباشد.مطالعه حاضر با  هدف بررس اشتهاز حد از تلفن همراه د شیاستفاده ب

 انجام شد 19_دیکوو یریدر دوران همه گ یاب در دانش آموزان دبستانخو تیفیک

دانش  هیانجام شد جامعه پژوهش  کل یچندگانه سلسله مراتب ونیو با روش رگرس یپژوهش حاضر از نوع همبستگ :پژوهش روش

 یریبه روش نمونه گ 210آنها  نیبودند که از ب  1400_1401 یلیاستان تهران در سال تحص 19منطقه  ییپنجم ابتدا هیآموزان پسر پا
 ی.شرکت کنندگان به پرسشنامه هادیحجم از نمونه انتخاب گرد نیا<m80 n+  تدر دسترس انتخاب شدند. با توجه به فرمول پلن

 هیآزمون فرض یخ دادند. برا( پاس200۷)یکوه لیبه موبا ی( و وابستگ2000( عادات خواب کودکان اوونز)2003اسپنس،) یاضطراب کودک
 است هاستفاده شد spssنرم افزار  26و نسخه  یچندگانه سلسله مراتب ونیاز روش  رگرس

نتایج به دست آمده از این پژوهش  نشان داد که بین اضطراب و اعتیاد به تلفن همراه و همچنین بین اضطراب و کیفیت  ها:یافته

همچنین  کیفیت خواب تبیین کننده قوی تری نسبت به اعتیاد به موبایل برای .دمعنادار وجود دارخواب در دانش آموزان رابطه مثبت 

 اضطراب دانش آموزان است.

،کیفیت خواب آنها دچار مشکل می شود و همچنین  کودکانبا افزایش سطح اضطراب در  19_در همه گیری کووید گیری:نتیجه

تأثیر مخرب اضطراب و پیامد های مضر آن مانند افت کیفیت خواب .های هوشمند می گردد باعث افزایش میزان استفاده آنها از گوشی

 و همچنین وابستگی به تلفن همراه نیازمند توجه بیشتر در حوزه سلامت و بهداشت روانی کودکان است
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 ایران ،قزوین  ،دانشگاه بین المللی امام خمینی ره ،دانشیار گروه روان شناسی* 2

 ایران ،قزوین ،دانشگاه بین المللی امام خمینی ره ،شناسی عمومی دانشجوی کارشناسی ارشد روان 3

 ایران ،قزوین،انشگاه بین المللی امام خمینی ره   ،دانشجوی کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی 4
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 مقدمه
متوجه اغلب افراد جامعه شده است و میزان مرگ و میر فراوانی در سراسر جهان داشته استرس های شدیدی  2019در دسامبر  19_از زمان شیوع ویروس کووید

کاهش سلامت روانی و همچنین  ،باعث به وجود امدن مشکلات مختلفی از جمله کاهش کیفیت زندگی 19_(. بیماری های تنفسی مانند کووید0202 ،1است)روزنبام

 (.2020،)شمالی احمدآبادی و برخورداری شود می کووید اضطراب همچون مختلف های بیماری  بروز  شوند که همین امر زمینه سازتضعیف سیستم ایمنی بدن می

ه به خودی خود باعث تعلیق فعالیت های اموزشی شده یکی از شدید ترین اقداماتی که برای جلوگیری از شیوع بیشتر این ویروس انجام شده حبس خانگی است ک

 آنلاین آموزش به شدند مجبور حضوری با تعطیلی مدارس در سراسر جهان دانش آموزان بدون پیشبینی بازگشت به کلاس ).2022،سیاه کلان و فرادی،زارعی)است

معلمان و خانواده ها همراه بوده است)وانگ و  ،آموزان دانش برای  مشکلات زیادی آموزش آنلاین  در بسیاری از کشورها  با (.2،0202)اونگار و میرانببرند پناه

 بیماری انواع  شود و فرد را درمقابلوجود این مشکلات باعث بالا رفتن سطح اضطراب و استرس و به دنبال آن زمینه ساز تضعیف سیستم ایمنی بدن می.(3،0202ژائو

 جامعه سراسر در کودکان در یروانپزشک یها صیتشخ نیتر عیشا از یکی 1۷/0 وعیش نرخ اب 4یاضطراب اختلالات (. 0202،نی)ابومعالی الحسی کند می پذیر آسیب ها

تشویش عمومی  ، اضطراب و کرونا ویروس جدا از اینکه باعث ایجاد نگرانی .(199۷ ،5وسیکاس و ناندیفرد انده، در ورهولست،ون)هستند هیاول یها مراقبت مراکز و

 هیاول یها مراقبت یرآوردها. ب)0202،و یا اختلالات خواب شود)شهیاد و محمدی 6افسردگی،ترس جمله از مختلفی روانی های بیماری بروز سبب  شود می تواندمی

نظر می رسد مشکلات خواب در طول به  (.2022همکاران،هاشمی و ) کنند یم تجربه را یتوجه قابل خواب اختلالات کودکان از درصد 30 تا 10 که دهد یم نشان

 و خواب زمان مورد در  آموزان دانش  در مطالعه ای که بر روی جوانان و( 2102)همکاران و۷  جنتا .(2102رایج بوده است)زینب وهمکاران، 19_همه گیری کووید

 تغییراتی دستخوش  نتیجه رسیدند که زمان و مدت خواب و بیداری بین دانش آموزان و جوانانانجام دادند به این 19_همه گیری کووید دوران در  خود معمول بیداری

 با یمثبت رابطه اضطراب شیافزا است داده نشان سال 12_6 کودکان یرو بر نیشیپ مطالعاتهمراه شده است.  تاخیر با آنها بیداری و خواب ریتم معمولا و است شده

گوپتا و  توسط« کروناسومنیا»ای مانند اصطلاحات محاوره (.1502 همکاران، و 9؛آلوادره1802 وهمکاران،8فلچر)دارد کودکان در خواب عادات خوردن برهم

احساس خواب ناکافی و  ،و بیداری تغییر در چرخه خواب ،اختلال در تداوم خواب ،خوابیای از علائم اختلال خواب مانند بیاند که مجموعه(پیشنهاد شده0202)10دسیلوا

های مختلف در در حال حاضر انبوهی از اطلاعات منتشر شده مربوط به تغییرات خواب در میان جمعیت .در بر بگیرد 19_گیری کووید در دوران همهکاهش خواب را 

پیامدهای بلندمدت آن باید ، همچنان ادامه دارد 19_کوویدویروس با توجه به اینکه بحران جهانی  .(202،و همکاران11وجود دارد )جهرامی  19-گیری کوویدزمینه همه

قرنطینه های اجباری و روش های قرنطینه باعث ایجاد درجه ای از اختلال خواب در جمعیت عمومی شده  ،مشخص شود. ترس و اضطراب ناشی از عفونت احتمالی

 .طور کامل ارزیابی نشده است به است که دامنه کامل آنها هنوز

                                                           
1 Rosenbaum L 
2 Ungar S &Meiran W 
3 Wang C &Zhao 
4 Aniexty Disorders 
5 Werlhust Fc ,Wander Ende J,Ferdinand Rf&Kasius Mc 
6 Depression 
7 Genta F 
8 Fletcher Fe 
9 Iwadare Y 
10 Gupta K &Dsilva Mh 
11 Jahrami H 
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عد ابتلا هایی که در کیفیت خواب رخ می دهد می تواند زمینه ساز انواع مشکلات جسمانی و روانی شود. همچین با تضعیف سیستم ایمنی بدن فرد را مست نابهنجاری 

 نوجوانان و کودکان در هوشمند یها یگوش به ادیاعت وعیش زانیم (.2102همکاران،1 کاتسائونو و ، ساکا ،کوتولاس ،پاتاکا)کند  روانی و جسمانی،به اختلالات خلقی

 در یریگهمه کوتاه یزمان بازه در هوشمند یهایگوش به یوابستگچشمگیر  رشد که نشان دهنده ،است شده گزارش شیافزا  50/0  به یریگ همه از قبل   5/0از

 هوشمند  گوشی به حد از بیش وابستگی ،است ساز مشکل اما مفید هوشمند گوشی از استفاده.(2022هاشمی و همکاران،است) 19_همه گیری کووید از قبل با سهیمقا

 طرف از.(2018، همکاران و ابراهیم.)است همراه خواب اختلالات ، اجتماعی گیری کناره ،چشم خشکی مانند روانی و جسمی سلامت مشکلات از طیفی با معمولاً

تلفن از استفاده که دهدمی نشان اخیر مطالعات .است شده جهان سراسر در  آموزشی اهداف برای همراه های تلفن از استفاده فزایش عثبا 19-کووید گیری همه ،دیگر

همکاران  و گوپتا.)است کرده ایجاد را 2موبایل به اعتیاد مانند مشکلاتی و است همه گیری ها داشته  در توجهیقابل رشد مختلف سنی هایگروه میان در هوشمند های

 (.3،0202بردلی چوکاس و نسی،؛همیلتون0202 ،

 52 از شیب با رانیا. است افتهی شیافزا قابل توجهی  طور به جهان یکشورها از یاریبس درنیز   یکودک دوران در هوشمند یگوش از استفاده بزرگسالان، روند همانند 

 یبرا یاصل ابزار عنوانبه هوشمند یهایگوش(. 2015همکاران، و یکلهر)داراست جهان در هوشمند یها یگوش برتر انکاربررتبه را در بین  نیزدهمیس کاربر ونیلیم

 آن با مرتبط یجسم و یروان سلامت مشکلات و هوشمند یهایگوش به ادیاعت یاصل خطر نترنت،یا از استفاده نیاول در کودک سن و شوندیم استفاده نترنتیا به اتصال

به تلفن  وابستگی  با اضطراب که دادند نشان  دانش آموز تایوانی انجام دادند 623مطالعه ای که روی  در ( 1۷02)5هیوی و سماها .(.1۷02همکاران، و4 ژانگ)است

ارتباط مثبتی بین استفاده بیش از حد از تلفن همراه و اضطراب وجود دارد به این صورت  که هر چه اعتیاد به گوشی ه شد که همچنین نشان داد. ددار مثبت  همراه رابطه

و همکاران، ی ؛هیو2016، یویو هسماها بیشتر باشد، سطح اضطراب بالاتر است و هر چه سطح اضطراب بالاتر باشد، استفاده از تلفن همراه بیشتر می شود) های هوشمند

اعتیاد به گوشی های   بین   مثبتیرابطه به این نتیجه رسیدند که  نیز در مطالعه ای که روی جمیعت جوانان انجام دادند (1502)6 و اکپینار (.دمیرجی و اکگونول1۷02

 .وجود دارد هوشمند و اضطراب 

می توان انتظار داشت که چنین شرایطی با چالش های روانی عمده ای برای  ،است شده  غیرمنتظره و سابقه بی تجربیاتی  با توجه به اینکه یادگیری مجازی منجر به

 ارزشیابی و تدریس جدید های روش با سریع تطبیق به مجبور که حالی در بیماری این  دادن عزیزان به دلیل ترس از آلوده شدن یا از دست دانش آموزان همراه باشد.

 دانش روان سلامت  گاه این اضطراب ها از آنچنان شدتی برخوردار هستند که انتظار می رود وجود این موارد بر .فشار زیادی بر دانش آموزان وارد می کند ،شدند می

 (.202اونگار و همکاران،)دبگذار یرتأث  آموزان

 بیش  برای کاهش اضطراب خود از تلفن های هوشمند 19-کووید گیری همه طول در است ممکن  رسد که کودکانمی نظر به اینگونه  با توجه به مطالب ذکر شده.

همانطور که در مطالب بالا  .مشکلات جدی خواب و حتی مشکلات عاطفی شود می تواند بر کیفیت خواب آنها تأثیر بگذارد و منجر به که متعاقباً ، کنند  استفاده حد از

دوست محمدی و )است بوده همراه  اضطراب و خواب  کیفیت در اختلال با هوشمند گوشی از  زا آسیب استفاده  نتایج مطالعات پیشین نشان داده اندذکر شد 

های  با توجه به اینکه امروزه استفاده از تلفن و بزرگسالان پرداخته اند و روابط این متغیر ها در جوامع نوجوانانبه بررسی بیشتر مطالعات  ،با این حال  (.2019خجسته،

دانیم این تا جایی که می .نیز به امری اجتناب ناپذیر تبدیل شده است همراه در سنین کودکی نیز همه گیر شده است نیاز به بررسی روابط در جامعه کودکان دبستانی

بنابراین مطالعه حاضر .است19_اولین مطالعه برای بررسی رابطه بین اضطراب و افت کیفیت خواب و اعتیاد به تلفن همراه در جامعه کودکان در دوران همه گیری کووید

بین سطح اضطراب _2.ه رابطه وجود داردبین سطح اضطراب دانش آموزان دبستانی و اعتیاد آن ها به تلفن های همرا_1با هدف بررسی دو فرضیه اصلی در این پژوهش 

 .دانش آموزان  دبستانی و افت کیفیت خواب آن ها رابطه وجود دارد

 

                                                           
1 Pataka A ,Kotoulas S,Sakka E&Kataounou  
2 Mobile Addication 
3 Hamilton J,Nesi J&Choukas_Bradley S 
4 Zhang 
5 Hawi N S&Samaha M 
6 Demirci K &Akgonul M&Akpinar A 
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  پژوهش روش 

 کنندگانالف( طرح پژوهش و شرکت
کلیه دانش آموزان پسر مشغول جامعه مورد پژوهش  انجام شد.نه رگرسیون چندگا با روش تجزیه تحلیل  همبستگی و توصیفی نوعپژوهش حاضر با هدف کاربردی و از 

 دسترس در گیری نمونه روش به  نفر  210بودند که از بین آنها 1400_1401 تحصیلی سال در تهران استان 19 منطقه مدارس در تحصیلی  به تحصیل در پایه پنجم

پژوهش اشتغال به تحصیل در مقطع پنجم ابتدایی و پاسخگویی معیار ورود به  .حجم نمونه انتخاب گردیداین <m80  n+  با توجه به  فرمول پلنت  .شدند انتخاب

 درصد از سوالات پرسشنامه ها بود. 10آگاهانه و بارضایت کامل به پرسشنامه های پژوهش و معیار خروج عدم پاسخگویی به بیش از 

 

 ب( ابزار

 شده ساخته ساله 15 الی 8 کودکان در اضطراب های نشانه ارزشیابی  برای  (199۷مقیاس توسط اسپنس)این ):۱SCAS (مقیاس اضطراب کودکان اسپنس

این پرسشنامه  .شوندعبارت آن که عبارت های پرسشی مثبت هستند نمره گذاری نمی 6شوند و گویه آن محاسبه می  38ست که اگویه  45این مقیاس شامل  .است

وستتتواس فکری _5ترس اجتماعی _4ترس از آستتتیب فیزیکی_3اب جدایی اضتتتطر_2هراس و ترس از فضتتتای باز _1زیر مقیاس استتتت که به ترتیب  6دارای 

ضطراب عمومی طبقه بندی می_6عملی سخ ها از .شودا شه تا =0برای نمره گذاری این مقیاس پا شه ،غالبا ،گاه گاهی ،هرگز(هرگز =3همی نمره گذاری می ) همی

شنامه  .شوند س ست 0 نمره حداقل و  114حداکثر نمره در این پر س، زیرمقیاس ها علاوه بر  .ا ضطراب کل ا ست می   ت نیزاین مقیاس  یک نمره کل که معرف ا بد

ست ستفاده از نمره کلی مقیاس می( 2004ناتا و همکاران ) .دهد که قابل کاربرد ا شنهاد کرده اند که ا شد.ناتا و پی ضطراب کلی مفید با صی برای ا شاخ تواند به عنوان 

ضریب همسانی درونی ا ضطراب و فوبی  (2015گزارش کرده اند. در ایران کرامتی وهمکاران) 89/0ین مقیاس را همکاران   58/0روایی این مقیاس را با نمره مقیاس ا

ضر پایایی این مقیاس به  .گزارش نمودند 83/0به علاوه پایایی این مقیاس را به روش آلفای کرونباخ .معنی دار بود 01/0سطح گزارش نمودند که در  در پژوهش حا

 .بدست آمد ۷8/0روش آلفای کرونباخ 

سط: SCHQ( 2مقیاس کیفیت خواب کودکان) سنجش کیفیت خواب کودکان  ( 002)و همکاران3 اوونز کودکان این مقیاس تو ساخته  12الی 4برای  سال 

 نحوه ،شبانه خواب ساعت  مورددر  اطلاعاتی و  باشدمی چندگزینه ای  گویه 33 مقیاس شامل این.در مطالعات گوناگونی به کار گرفته شده است و تاکنون شده است

رخت  بهدر  مقاومت ؛ شتتامل فت زیر مقیاس استتت کهدارای ه این مقیاس .اوردبدستتت می (اخرین هفته) گذشتتته هفته  یک در غیرهو  روزانه الودگیخواب  ،بیداری

 ها بر اساسگویه . است روز هنگام آلودگیخواب   و خواباختلال تنفسی در  ،پاراسومنیا  ،شب طولدر  بیداری ،خوابدر  تشویش ،تاخیر در شروع خواب ،رفتن خواب

صورت نشونمره دهی می3تا  1مقیاس لیکرت از  صورت تکرار رفتار ب شکل که در  بار در هفته گزینه گاهی  2_4  ،(3روز در هفته گزینه معولا )امتیاز  5_۷د به این 

شد  .نمره گذاری میشود (1بار در هفته گزینه ندرتا)امتیاز  0_1و (2اوقات )امتیاز  شتر با شده از ابزار بی ست که هرچه نمره کسب  شیوه نمره دهی این مقیاس اینگونه ا

ست ضیعت خواب کودک ا سب بودن و شان دهنده نامنا شنامه  .ن س ست99و33حداقل و حداکثر نمره این پر ضریب  .ا ستگی درونی و ثبات این مقیاس با  ضریب همب

 (.2013 ،مورد تایید قرار گرفته است)مهری و همکاران 98/0و ازمون مجدد  81/0الفای کرونباخ 

  هیگو 02 شامل شده است   یطراحاعتیاد به موبایل  به متظور سنجش  یتوسط کوه 9002که درسال  اسیمق نیا: 4یبه تلفن همراه کو ه ادیاعت  اسیمق

به تلفن  همراه است که  یدر مورد وابستگیی ها هیو نحوه استفاده از تلفن همراه  و قسمت دوم آن شامل گو کیاست که قسمت اول آن شامل مشخصات دموگراف

تا  8  یها هی( گوتی)تحمل محروم  ۷تا1  یها هیشده است.  گو یو نمره گذار یاصرار طبقه بند  ایو اجبار  یاختلال در عملکرد زندگ ت،یحرومشامل تحمل، م

کم انجام  یلی=خ1تا  ادیز یلی=خ4 کرتیل یدرجه ا 4 فیبر اساس ط اسیمق نیا یسنجد.نمره گذار یاصرار(را م-)اجبار20تا  14  یها هی(و گوی)اختلال در زندگ13

نشانگر استفاده متوسط از تلفن همراه است.  63کمتر از یشوند.نمره  یها  با هم جمع م هیهمه گو ازاتیپرسشنامه، مجموع امت یکل ازیبدست آوردن امت یشود.برا یم

                                                           
1 Spence Children Anxiety Scale 
2 Child Sleep Habit Questionnaire 
3 Owns 
4 Koo Hy 
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 یتوسط کوه اسیمق نیکرونباخ ا یآلفا  بیشود. ضر یدر نظر گرفته م ادیاعت ۷0 یمساو ایاز تلفن همراه است. نمره بزرگتر  دینشانگر استفاده شد 69تا  63 نینمره ب 

 لیبه موبا یکرانباخ وابستگ یآلفا زین (1396) یزدانیاستادان و صاحب نظران قرار گرفته و در پژوهش  دییمورد تا  اسیمق نیا ییوامحاسبه گزارش شده است.ر 92/0

 بدست آمد. 69/0 پرسشنامهنمره کل  ییایپا بیبه دست آمده است.در پژوهش حاضر ضر ۷1/0

 استفاده شد. 26  نسخه spssبرای تجزیه و تحلیل داده ها از نرم افزار 

 

 ها یافته

ضه شماره ابتدا هم خطی چندگانه از مفرو ساس جدول  شد. بر ا سی  سیون چند گانه برر به ترتیب بزرگ تر از   2و  عامل افزایش واریانس1 مقادیر تحمل   1های رگر

 .است می باشد در نتیجه تخطی از مفروضه همخطی رخ نداده 10و کمتر از  10/0

 عامل افزایش واریانس برای متغیرهای پیش بین. مقادیر تحمل و 1جدول

 VIF تلرانس متغیرهای پیش بین

 ۷8/1 56/0 اعتیاد به موبایل

 88/1 56/0 کیفیت خواب

 

ضیه بهنجاری و خطی بودن با توجه به اینکه تمام داده ها مابین  ست)نمودار  -3+ و 3فر ستند برقرار ا ستاندارد، توزیع تقریبا های  (. در نمودار پراکندگی باقیمانده1ه ا

و مقایسه با ارزش بحرانی آن مقایسه کرد. باتوجه  3های پرت را می توان با بررسی فواصل ماهالانوبیس ها در مرکز تجمع دارند. داده مستطیل شکل است و اکثر داده

است، به همین دلیل داده پرت در نمونه وجود  82/13جدول به میزان بدست آمد و کمتر از  ارزش بحرانی  06/2بیشینه این مقدار توسط رگرسیون چندگانه  1به جدول

 ندارد.

 

 . بررسی فواصل ماهالنوبیس با متغیر ملاک اضطراب کودکان2جدول

 مقادیر بحرانی حداکثر حداقل 

 82/13 06/2 83/0 فاصله ماهالنوبیس

 

 . نمودار پراکندگی باقیمانده های استاندارد1نمودار

                                                           
1 Tolerance 
2 Variance Inflation Factor 
3 Mahalanobis 
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 .( مشاهده میشود3توصیفی میانگین و انحراف معیار نمرات در جدول ) های  داده

 . یافته های توصیفی مربوط به متغیرهای مورد مطالعه3جدول

 میانگین انحراف معیار تعداد 

 02/32 46/15 210 اضطراب کودکان

 48/61 93/۷ 210 اعتیاد به موبایل

 89/58 89/15 210 کیفیت خواب

 

سطح اطمینان 4در جدول ) ستگی بین متغیرها با  ضرایب همب ضطراب با کیفیت خواب و  05/0(  ضعیفترین رابطه بین ا شد. همانطور که میبینید، قویترین و  سبه  محا

و معنادار  66/0اب استتت. باتوجه به ستتطح معناداری، تمامی روابط معنادار هستتتند. در ضتتمن ضتتریب همبستتتگی بین اعتیاد به موبایل و کیفیت خو اعتیاد به موبایل 

 محاسبه شد.
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 . ضرایب همبستگی بین متغیرها با متغیر ملاک اضطراب کودکان4جدول 

 سطح معناداری ضریب همبستگی پیرسون تعداد 

 001/0 69/0 210 اعتیاد به موبایل

 001/0 ۷6/0 210 کیفیت خواب

 

سیون در جدول ) سون که 5نتایج تحلیل رگر ستقلال داده ها با توجه به آماره دوربین وات ست. پیش فرض ا ساس  9۷/1( آمده ا شد. بر این ا ست برقرار می با  5/61ا

ضرایب  شود. با توجه به  سط اعتیاد به موبایل و کیفیت خواب تبیین می  ضطراب کودکان تو صد از واریانس ا و معناداری آن ها نقش هر یک از متغیرهای پیش  βدر

سهم کمتری را در تبیین اضطراب کودکان  36/0بیشترین سهم و اعتیاد به موبایل با  49/0بین در پیش بینی اضطراب کودکان به این شکل است که کیفیت خواب با 

 دارند.

 

 . تحلیل رگرسیون چندگانه با متغیر ملاک اضطراب کودکان5جدول 

رهای پیش متغی

 بین
2R 2Adjusted R B β t 

95% CI 

Lower-Uper 
P 

 615/0 611/0      

constant   ۷2/39-  40/۷- 
29/50- 

14/29- 
001/0 

 2۷/6 36/0 ۷0/0   اعتیاد به موبایل
48/0 

92/0 
001/0 

 62/8 49/0 48/0   کیفیت خواب
3۷/0 

59/0 
001/0 

 

 

 گیری نتیجهبحث و 

و یا ترس از  19_افزایش ترس و اضتتطراب ناشتتی از ابتلا به ویروس کووید  .بر افراد و جامعه می گذارد  مختلفی منفی اثرات  همه گیری هامعمولا شتتیوع گستتترده 

 است ممکن ،رلکنت عوامل غیرقابل با مواجهه هنگام افراد ، 1عمومی فشار نظریه چارچوب اساس برتدست دادن عزیزان تقریبا به امری اجتناب پذیر تبدیل شده است 

سازگاری الگوهای سات از فرار برایرا  نا سا ضطراب ایجاد یا شدید ترس مانند منفی اح سمی نامطلوب اثرات تواند می که کنند ا شته روحی و ج شد دا ضطراب  .با ا

 .بگذارد تاثیر تحصیلی و روانی،  جسمانی عملکرد  مانند جامعه افراد زندگی از مختلفی سطوحتواند در می

سال در  سارس در  شیوع ویروس  سه با  سریع  ،های کنونی را تجربه کردندقرنطینه همان  زمانی که دانش آموزان ،2003مقای شار  امروزه اینترنت نقش مهمی در انت

سات و ،های آنلاین بحث ،اطلاعات سا ستفاده از اینترنت در دوران قرنطینه خانگی و ت .کندبازی می ...ابراز اح صیل از راه دور مفید و مثمر ثمر واقع با وجود اینکه ا ح

                                                           
1 General Strain Theory 
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شد  ستفاده بیش از حد آن غافل  ست اما نباید از تاثیرات مخرب ا ستفاده بیش .شده ا سد ارتباط بین ا ضطراب و  همراه تلفن  حد از  بنظر می ر  ای طرفه دو ارتباط ا

ست سانی که دارد وجود زیادی احتمال و  ا شناختی عاطفی برند می رنج  همراه تلفن به اعتیاد از که ک سیب های  شان دهند و برای  ،علائم روانی آ ضطراب ن مانند ا

شان به ضطراب خود ستفاده  مدیریت ا شتر ا شی از حد از بی شمند های گو ضطراب افزایش به منجر تواند می  کار همین که  بیاورند روی هو  باطل دور یک ایجاد و ا

 .شود

بین دانش آموزانی که از اضطراب رنج می بردند استفاده بیش از حد از تلفن همراه رایج  19_که در دوران همه گیری کووید نتایج بدست آمده از مطالعه حاضر نشان داد

بود و  فرضیه اول ما که بین   همسو( 2015)نهمکارا و دمیرجی  وهمچنین و( 201۷)و سماها و همکاران،( 2016)وهمکاران هیوی پژوهش با نتایج این  بود که

اغلب در بیماران مبتلا به  ،و به ویژه شکایات شدید بی خوابی ،خواب اختلالات  با توجه به اینکه ایت کرد.اضطراب و اعتیاد به تلفن همراه رابطه مثبت وجود دارد را حم

رایج است و با سطوح بالاتری از پریشانی روانی  نسبتاً 19_ر بیماران کوویداختلالات اضطرابی مشاهده می شود به نظر می رسد مشکلات مربوط به کیفیت خواب د

نتایج بدست آمده در مطالعه حاضر .و اضطراب و پیامدهای بدتر مرتبط با ویروس کرونا از جمله شدت و مرگ و میر مرتبط است ،افسردگی ،مانند استرس تروماتیک

دارد طوری که کیفیت خواب تبیین  قوی تری از اضطراب  وجود مثبتی رابطه آنها  خواب کیفیت  و به هم خوردننشان داد که بین اضطراب موجود در دانش آموزان 

 و  همسو بود( 2015 ،؛آلوادره و همکاران2018 ،؛ فلچر و همکاران2021نتایج مطالعه حاضر با یافته های)جنتا و همکاران دانش آموزان نسبت به اعتیاد به موبایل دارد. 

 .کند می تایید را دارد وجود رابطه خواب کیفیت و اضطراب بین که مارا دوم فرضیه نتیجه این

های گذاران سلامت قابل استفاده است تا به آنها در توسعه برنامههای مطالعه حاضر برای سیاستیافته  با توجه به نتایج بدست آمده باید این نکته را متذکر شویم که

کاهش اضتتتطراب می تواند تا حد زیادی در افزایش کیفیت خواب و همچنین کاهش  .کند کمک  آوری در میان جمعیت دانش آموزانتابارتقای ستتتلامت و تقویت 

شد ستفاده از تلفن همراه اثر گذار با شی .ا ست مسئولان آموز سلامت روانی دانش سریعاً  مدارس  بهتر ا سیب اقداماتی را برای کاهش این اثرات که به  میزند آموزان آ

 .آینده نزدیک خود را به خطر می اندازد ،جامعه ای که در حال حاضر به سلامت و پیشرفت جوانان خود حمایت و ارتقاء نمی دهد .طراحی و اجرا کنند

 محدودیت ها و پیشنهادات:

سی نمونه ای از کودکان ضر تنها به برر ست پرداخته  مطالعه حا سی میزان  که ا ستر ستفاده و د شان ساعات و همراه تلفن از آنها ا شد متفاوت بزرگسالان با خواب  به با

به جامعه دختران در این پژوهش میستتر  دستتترستتی امکان اینکه به توجه با دیگر ستتوی از و ندارد وجود مختلف ستتنی های گروه به نتایج تعمیم امکان دلیل همین

 .کنند بررسی را جنس دو های تفاوت و ها شباهت  جامعه دختران بپردازند و یا توانند به بررسی روابط متغیر های مذکور درمطالعات آینده می،نبود

 شده است تیمطالعه رعا نیدر ا یاخلاق نیمواز یتمام از اصول اخلاق پژوهش: یرویپ

 اعتبار برای مطالعه گزارش شده از منابع شخصی تأمین شده است. :یمال یحام

 نویس مقاله، بازبینی و اصلاح مقاله حاضر بر عهده داشتند.سهم یکسانی در تهیه پیشهمه نویسندگان  :سندگانیاز نو کیهر  نقش

 گونه تضاد منافعی ندارند.کنند که هیچنویسندگان اعلام می منافع: تضاد

 .شودیکنندگان در پژوهش حاضر تشکر و قدردانی ماز تمامی شرکت :یو قدردان تشکر
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