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  مقاله پژوهشی 

 یخواب و اضطراب سلامت تیفیبا ک یذهن یرابطه چندگانه استرس و آشفتگ

 اصفهان یدانشگاه علوم پزشک یپزشک انیدانشجو بین در

 *، هاجر ترکانیمهسا نکوئ
 

 چكيده

مشکلات خواب و اضطراب  ،یذهن یاسترس، آشفتگ کهیطوراست. به یریادگیالزامات آموزش و  نیتراز مهم یکیسلامت روان مقدمه: 

 یگانه استرس و آشفتگو رابطه چند تیوضع یمطالعه، بررس نیهدف از ا است. یمشکلات آموزش نیترجیاز را یکیدر کلاس  یسلامت
 بود. انیدانشجو بیندر  یلامتخواب و اضطراب س تیفیبا ک یذهن

 . جهتگیری در دسترس انجام شدبه روش نمونه اصفهاننفر از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی  90این مطالعه مقطعی توصیفی بین ها: روش
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های گرایش ها در سطح توصیفی با استفاده از شاخصداده ( استفاده شد.Salkovskis)سی( و اضطراب سلامت سالکوسکPittsburgh)تزبورگیپ
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ت خواب و اضطراب سلامتی بین استرس و آشفتگی ذهنی با هر یک از متغیرهای کیفی که داد نشان هاداده لیحاصل از تحل جینتانتايج: 

بین، استرس دارای توانایی داری وجود داشته است. تحلیل رگرسیون گام به گام نیز نشان داد که در حضور هر دو متغیر پیشرابطه معنی
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، که این اصطلاح هر چند غیرپزشکی (6)شودمی فیتعر

هنده یک اختلال روانی نهفته دتواند نشاناست اما می

اشتیاقی، با مشکلاتی نظیر بی ذهنیآشفتگی . (7)باشد

امیدی شکستگی و غمگینی، نامشکلات خواب، احساس دل

درباره آینده، هیجانات منفی، حس کسالت، از دست دادن 

 .(8)گرددکشی توصیف میها و افکار خودعلاقه به چیز

نیز  ،سلامت دانشجویان پزشکی اضطراب مربوط به در بین

که براساس آمارها از هر هفت طوریای رایج است؛ بهگلایه

. (10و9)پزشکی، یک نفر این احساس را دارددانشجوی 

دلیل نسبت دادن نادرست بهاین شود که تصور می

های بدن به بیماری که توسط دانشجویان نشانه/احساسات

دهد، به این احساس رخ می در طول آموزش پزشکی

 است، نوعی اختلال اضطراب سلامت خودبیمارانگاری که

عنوان به پیشینه مطالعاتیاین وضعیت در . (11)شودگفته می

 "بیماری دانشجوی پزشکی"یا  "سندرم دانشجوی پزشکی"

 . (10)توصیف شده است

دهد که یکی از عوامل تأثیرگذار بر نشان می هاپژوهشنتایج 

خواب  .(12)خواب است تکیفیاضطراب سلامت دانشجویان، 

کافی برای سلامت روان بهتر ضروری است و یادگیری 

کیفیت خواب از . (13)کنددانشجویان را تسهیل می

های ذهنی مربوط به چگونگی تجربه خواب تشکیل شاخص

شود، مانند میزان رضایت از خواب و احساسی که پس از می

توجه را ، خواب ناکافی. (14)شودبرخاستن ازخواب ایجاد می

در یک  (15)کندکند و پردازش شناختی را کند میمختل می

تحقیق که بین دانشجویان پزشکی دانشگاه دایدرو پاریس 

 .(16)بیان کردندخواب خود را بد  کیفیت ،%4/42انجام شد، 

 تحت را دانشجویان عملکرد ازحدبیش آلودگیهمچنین خواب

طور به (18)؛ کیفیت پایین خواب(17)دهد قرار تأثیر

دانشجویان پزشکی ارتباط توجهی با افزایش استرس قابل

 . (19)دارد

 ینبرانگیز است که در عای چالشدوره یدانشگاه یلاتتحص

. (20)همراه باشد یتواند با فشار روان، مییدجد یاتارائه تجرب

، محیط بیمارستان یروح یافشاره یدانشجویان پزشک

وس و مشکلات مالی در ادیز حجم، دیهای جدبیماری وعیش

 پزشکی دانشجویان رسدنظر میبه. لذا (21)دارندرا نیز 

. (22)باشندروان لامت س فرسایشخطر  ضمعر بیشتر در

ها را مختل کند و آن یزندگ یفیتک تواندیم مثال،عنوانبه

 . دانشجویان(23)دهد یشرا افزا یخودکش تمایل بهخطر 

 سطوح در که حیتیصلا رقابت سطح ماهیت دلیلبه پزشکی

 جامعه هستند، مواجه آن با آموزش ماهیت و مختلف

 .(24)شوندمی محسوب پذیرآسیب

در  یذهن یاسترس و آشفتگ یبالا وعیتوجه به شبا

 ،یلیتحص یفشارها لیدلبه ژهیوبه ،یعلوم پزشک انیدانشجو

خواب و  تیفیعوامل با ک نیارتباط ا یبررس ،یو شغل ینیبال

. معمولاً رسدینظر مبه یضرور اضطراب سلامتی

فشار امتحانات و  اد،یز یبار کار لیدلبه یپزشک انیدانشجو

و خواب  میزاندارند که  لیتما ،ینیبال یهاتیولؤمس

داشته باشند و ممکن است با اضطراب و  یکمتراستراحت 

 ریتأث تواندیاسترس مرتبط با حرفه خود روبرو شوند که م

 ازآنان داشته باشد.  یو جسمان یبر سلامت روان یمیمستق

حافظه،  ،یخواب موثر بر عملکرد شناخت تیفیک گر،یطرف د

 تواندیم زیفرد است. اضطراب ن ینیعملکرد بال یتمرکز و حت

داشته باشد و  یو شغل یلیبر عملکرد تحص یمنف راتیتأث

 ،برساند بیفرد آس یو جسمان یبه سلامت روان یطور کلبه

، کیفیت خواب و آشفتگی ذهنی متغیرهایی مانند استرس، لذا

دانشجویان  آموزش جدی در موانع از یکی اضطراب سلامتی

 عملکرد بر همانطور که ذکر شد، اغلب ؛ واست پزشکی

 منفی تأثیر دانشجویان روانی و جسمانی سلامت تحصیلی،

بینی پس هر متغیری که بتواند این مشکلات را پیش .گذاردمی

نماید و در راستای نتایج این پژوهش بتوان آن متغیر را 

، این مطالعههدف از  ن،یبنابرامدیریت کرد حائز اهمیت است. 

 یذهن یرابطه چندگانه استرس و آشفتگوضعیت و  یبررس

 انیدانشجومیان در  یخواب و اضطراب سلامت تیفیبا ک

 بود. 1402در سال  اصفهان دانشگاه علوم پزشکی یپزشک
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بود. جامعه آماری این پژوهش این مطالعه مقطعی توصیفی 

علوم  شامل همه دانشجویان پزشکی عمومی دانشگاه

به تعداد  1401-1402پزشکی اصفهان در سال تحصیلی 

روش  بهنفر  90 نفر بوده است که از این میان 11101

معیار مورد بررسی قرار گرفتند. دردسترس گیری نمونه

ورود به مطالعه شامل دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی 

ها گذشته بود از تحصیل آنترم  6بودند که حداقل  اصفهان

های درس سلاترم حضور در ک 2و همچنین تجربه حداقل 

را داشتند و معیار خروج از مطالعه عدم رضایت جهت ورود 

آوری برای جمعجویان مهمان بود. به مطالعه و دانش

 های زیر استفاده گردید.اطلاعات از پرسشنامه

(: Stress Perceived Questionnaire)پرسشنامه استرس

آن را  (26)کریصفایی و ش (25)کارانو هم( Cohen)کوهن

ماده تشکیل شده  14. پرسشنامه از ساز کرده بودندبومی

های موجود ای که موقعیتمنظور سنجش درجهاست و به

رود. کار میهب ،شودزا ارزیابی میدر زندگی فرد، استرس

ای نقطه پنجصورت طیف لیکرت پرسشنامه بهگذاری نمره

باشد. آلفای کرونباخ می (زیادخیلی :4از صفر: هرگز تا )

 و پایایی بازآزمایی 86/0و  85/0، 84/0برای این مقیاس 

. همچنین، در پژوهش حاضر، (25)ده استدست آمهب 85/0

اخ ن پرسشنامه به روش آلفای کرونبیامقدار ضریب پایایی 

 د.دست آمبه 87/0

 Mind-Wandering)پرسشنامه آشفتگی ذهنی

Questionnaireکه توسط مرزک )(Marczak ) و

 5دهی همکاران طراحی شده است، یک ابزار خود گزارش

ای هر ماده درجه 6سؤالی است که بر اساس طیف لیکرت 

= اغلب 4= تا حدودی، 3= بسیار کم، 2= تقریباً هرگز، 1شامل )

= همیشه( است. دامنه نمره این 6= بیشتر اوقات، 5اوقات، 

پایایی  باشد. ضریبمی 30تا  5پرسشنامه از نقطه 

 72/0پرسشنامه آشفتگی ذهنی به روش آلفای کرونباخ 

. در پژوهش پورعبدل این (27)آورده شده است دستهب

سازی قرار گرفته است و ضریب پرسشنامه مورد بومی

 .(28)دست آمده استبه 97/0کرونباخ  پایایی به روش آلفای

 The Pittsburghپرسشنامه وضعیت خواب پیتزبورگ

Sleep Quality Index (PSQI)  ترین یکی از مهم

کار رفته در تحقیقات خارجی است که های بهپرسشنامه

ماه اخیر  9نگرش بیمار را پیرامون کیفیت خواب در طی 

د. پرسشنامه کیفیت خواب کنبررسی می

درک  هایهفت نمره برای مقیاس( Pittsburgh)پیتزبورگ

تاخیر در شروع خواب، طول ، فرد از کیفیت خواب خود

، کننده خوابعوامل مختل، کفایت خواب مدت خواب واقعی،

ل عملکرد روزانه لااختو  مصرفیمیزان داروی خواب آور 

روایی نسخه . (29)دهددست میو یک نمره کلی به فرد

و ضریب آلفای  %89نامه در ایران برابر با فارسی پرسش

کرونباخ جهت سنجش پایایی پرسشنامه برای همه ابعاد 

  .(30)بود 77/0تر از لابا

 Short Health Anxiety)پرسشنامه اضطراب سلامت

Inventory )سیسالکوسک توسط(Salkovskis)  و

مستقل از ) متلامنظور ارزیابی اضطراب سبه ،همکاران

. این پرسشنامه (31)ساخته شد (مت جسمانیلاوضعیت س

عبارت است که در رابطه با  18یک مقیاس خودگزارشی با 

 فردهر یک از عبارات مذکور، چهار گزینه مطرح است. از 

برای هریک از ه ود تا هریک از چهار گزینشخواسته می

دقت بخواند و عبارتی را که به بهترین وجه، عبارات را به

کند، انتخاب ماه اخیر توصیف میوضعیت او را طی شش

های متعدد نشان داد که این مقیاس از . بررسی(31)نماید

 95/0تا  71/0 که از همسانی درونی مناسبی برخوردار است

این پرسشنامه را  نرگسی و همکاران. (32)بوده استمتغیر 

ترجمه کرده و روایی و پایایی این ابزار را در نمونه ایرانی 

 . (33)مناسب گزارش کردند

نامه از واحد پژوهشی  با معرفی منظور انجام پژوهشبه

های وابسته به بیمارستاندانشگاه علوم پزشکی اصفهان، به 

مراجعه شد و پس از دریافت اجازه از حراست  دانشگاه

زم در مورد ، توضیحات لابیمارستان، و مدیر گروه

ها ارائه شد. قبل از توزیه پرسشنامه به پرسشنامه

توضیح داده  هاآن پاسخ بودن محرمانه دانشجویان در مورد
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 کامل طوربه را هاپرسشنامه شد خواسته دانشجویان از و 

با ها در سطح توصیفی صداقت تکمیل نمایند. داده با و

های گرایش مرکزی و در سطح استنباطی استفاده از شاخص

های ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون نیز با آزمون

 IBM SPSS-26 افزارگام با استفاده از نرمبهگام

(Armonk, NY, USA) مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 
 

 نتايج

نفر( چهار پرسشنامه  90کننده)به هر شرکت در مطالعه حاضر

 پرسشنامه 353پرسشنامه(. از این تعداد  360جمعا )داده شد

های (. دادهدهیپاسخ ددرص 98صورت کامل پر شد)به

انحراف معیار ان داد که میانگین و شناختی پژوهش نشجمعیت

، 1چنین در جدول است. هم 12/19±13/3سنی دانشجویان، 

دهندگان از جمله شناختی پاسخهای جمعیتسایر شاخص

 است.جنسیت، وضعیت مالی و وضعیت تاهل، ارائه شده

 پژوهششناختی جمعیت یهاافتهی .1جدول 

 متغیر
 شاخص

 درصد فراوانی فراوانی

 جنسیت
 3/62 56 زن
 7/37 34 مرد

 وضعیت مالی

 7/7 7 خیلی ضعیف
 1/21 19 ضعیف
 3/43 39 متوسط
 2/22 20 خوب

 6/5 5 خیلی خوب
 9/18 17 متأهل وضعیت تأهل

 1/81 73 مجرد

های توصیفی شامل میانگین، انحراف یافته 2در جدول 

استاندارد، حداقل و حداکثر نمره در متغیرهای پژوهش آورده 

 شده است.

 پژوهش یرهایمتغ یفیتوص یهاافتهی .2جدول

 متغیرها
تعداد 

 )درصد(

میانگین و 

 انحراف معیار

 بینپیش
 62/30±53/6 (%100) 90 استرس

 12/21±48/5 (%100) 90 آشفتگی ذهنی

 ملاک
 23/8±42/4 (%100) 90 کیفیت خواب

 6/14±81/6 (%100) 90 اضطراب سلامتی
 

، میانگین استرس 2آمده در جدول دستبراساس نتایج به

ترتیب برابر ی مستقل بهعنوان متغیرهاو آشفتگی ذهنی به

و میانگین متغیرهای وابسته کیفیت  12/21و  62/30با 

 6/14و  23/8ترتیب برابر با خواب و اضطراب سلامتی به

 حاصل شده است.

نتایج آزمون  های پژوهش در ابتداجهت بررسی فرضیه

همبستگی پیرسون بررسی شد. ضریب همبستگی بین 

 35/0استرس با کیفیت خواب و اضطراب سلامتی برابر با 

دار است است که این ضریب مثبت از لحاظ آماری معنی

(001/0p< ؛ ضریب همبستگی بین آشفتگی ذهنی با کیفیت)

است که  202/0و  326/0خواب و اضطراب سلامتی برابر با 

 (. >05/0pدار است)ضریب مثبت نیز از لحاظ آماری معنیاین 

 استرس قیاز طرو اضطراب سلامتی خواب  تیفیک ینیبشیپ یبرا انسیوار لیچندگانه و تحل یهمبستگ بیضر .3جدول

 R 2R SE متغیرهای وارد شده معادله مرحله
 آمارهای تغییر یافته

2R  Df1 Df2 F P 

 001/0 96/12 88 1 128/0 14/4 128/0 358/0 استرس 1

 001/0 88/12 88 1 128/0 39/6 128/0 357/0 استرس 1

بین، استرس بیشترین توان در حضور همه متغیرهای پیش

را دارد.  بینی کیفیت خواب و اضطراب سلامتیپیش

 128/0حاکی از آن است که استرس،  های جدول فوقیافته

 درصد از کیفیت خواب و اضطراب سلامتی 13یا نزدیک به 

نماید که در بینی میپزشکی را پیش در دانشجویان رشته

هنی در دار است. متغیر آشفتگی ذمعنی 001/0سطح 

داری در ، نقش معنیبین استرسحضور متغیر پیش

 بینی نداشته است.پیش
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نیبشیپ یرهایمتغ نیب ونیرگرس بیضرا جیتان. 4جدول   

 هاشاخص متغیر
 ضرایب استاندارد ضرایب غیر استاندارد

B bSE β T داریمعنی 
 عدد ثابت

 کیفیت خواب
811/0 1/2 - 385/3 001/0 

 001/0 601/3 358/0 067/0 242/0 استرس 
 عدد ثابت

 اضطراب سلامتی
18/3 25/3 - 98/3 001/0 

 001/0 58/3 357/0 104/0 373/0 استرس 

بین آمده از بین متغیرهای پیشدستبراساس نتایج به

( 58/3و  601/3برابر با  tپژوهش متغیر استرس )با آماره 

تواند تغییرات مربوط به کیفیت خواب و اضطراب سلامتی می

 بینی کنند. پزشکی را پیش در دانشجویان رشته

 

 بحث

اهداف های مربوط به این نتایج حاصل از تحلیل داده

با  نشان داد که رابطه بین استرس و آشفتگی ذهنی پژوهشی

دار است و با افزایش و معنی کیفیت خواب پایین، مثبت

کیفیت به میزان بیشتری استرس در دانشجویان پزشکی، 

های یابد. این یافته با نتایج بررسیها کاهش میخواب در آن

. (20و18و12)همسو استدیگر محققین در مطالعات پیشین 

پژوهش حاضر با  در راستای بررسی علت همسویی نتایج

کرد که طبق نتایج مطالعه  مطالعات پیشین، باید اشاره

واکنش  کیعنوان استرس به( و همکاران، Chiong)چیانگ

 ط،یمختلف در مح یهابه تنش یو روانشناخت کیولوژیزیف

. (34)خواب داشته باشد تیفیبر ک یاچندگانه ریتأث تواندیم

( نیز Kosendiak)کازندیاکهای یافته با نتایج بررسیاین 

داد که بین وضعیت  نشان ایدر مطالعههمسو است که 

دانشجویان و کیفیت خواب  ، تغدیهروانشناختی نامناسب

های (. یافته2رابطه مستقیمی وجود دارد)پزشکی در لهستان 

ه آشفتگی بیانگر آن است کنیز  ناهیدی و همکارانبررسی 

صورت معناداری قادر است کیفیت خواب را روانشناختی به

  .(4)بینی نمایدپیش

 تواندیاسترس م توان بیان نمود کهدر تبیین این یافته می

سطح  شیهمراه با افزا یعصب ستمیشدن سباعث فعال

 جهیشود که در نت زولیمانند کورت یاسترس یهاهورمون

 ،شود یداریو ب ابممکن است منجر به اختلال در چرخه خو

بر  یمنف راتیتأث تواندیم زین یذهن آشفتگی گر،یطرف د از

 یکه ذهن فرد با مشکلات یخواب داشته باشد. زمان تیفیک

استرس  شیو افزا یتمرکز ناکاف ن،یسنگ یهمچون کار ذهن

باعث کاهش طول و  توانندیمسائل م نیا شود،یمواجه م

 یهادر شب و تجربه خواب یداریب شیعمق خواب، افزا

خواب  تیفیمنجر به کاهش ک تیشوند که در نها سبنامنا

 .شودیم

 توانندیم یذهن آشفتگیهر دو عامل استرس و  ن،یبنابرا

خواب در  تیفیبه کاهش ک میرمستقیو غ میصورت مستقبه

ی بیشتر رگذاریتأثولیکن  ،مؤثر باشند یپزشک انیدانشجو

 ممکن است به یپزشک انیخواب دانشجو تیفیبر ک استرس

 ستمیشدن سباعث فعال تواندیماسترس که  باشد لیدلا این

ترشح  شی( شود که به افزاکیفعال )سمپات یعصب

منجر  زولیو کورت نینفریمانند اپ یاسترس یهاهورمون

 شیباعث افزا توانندیم کیولوژیزیف راتییتغ نی. اشودیم

 بشبانه شوند که موج یداریضربان قلب، فشار خون و ب

خواب را  تیفیک شده و یداریاختلال در چرخه خواب و ب

 تی، فعالزااسترس طیدر شراعلاوه بر این  .دهندیکاهش م

و  هاینگران لیدلو ممکن است فرد به ابدییم شیافزا یذهن

اگر  ایدر طول شب به خواب نرود  یشتریب یتفکرات منف

 یذهن تیفعال شیافزا نینداشته باشد. ا یبخوابد، خواب آرام

در شب  یدارینامناسب و ب یهاخواب جادیباعث ا تواندیم

 .شود

پژوهش های نتایج حاصل از تحلیل دادهدر بخش دوم 

با افزایش استرس و آشفتگی ذهنی در  مشخص شد که

ها های پزشکی، اضطراب سلامتی در آندانشجویان رشته

های صورت گرفته یابد. این یافته با نتایج بررسیافزایش می

 . (20و18و12)همسو است
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های صورت گرفته توسط این یافته با نتایج بررسیهمچنین 

مسو هبخش و همکاران و همکاران و نجات( Rohillaروهیلا)

در بررسی خود نمایان ، و همکاران( Rohillaروهیلا)است. 

های اضطراب بیماری با نشانهو استرس ساختند که نگرانی 

و  نرگسیهای پژوهش یافته. (10)معنادار داردرابطه مثبت 

ران نشان داد که خستگی شناختی )با سه مؤلفه خستگی همکا

بینی عمومی، خستگی جسمی و خستگی ذهنی( در پیش

 .(33)اختلال اضطراب بیماری تأثیر معکوس داشته است

 یاسترس و آشفتگ توان اشاره نمود کهدر تبیین این یافته می

 یپزشک انیدانشجو یبر اضطراب سلامت توانندیم یذهن

 یهاسمیمکان قیاز طر تواندیارتباط م نیاثرگذار باشند. ا

احساسات  میطور مستقبه توانندیم؛ افتدیاتفاق ب یمختلف

کنند. وقوع  جادیا یپزشک انیدر دانشجو یاضطراب

 ینیو بال یدرس ادیز یهاتیولؤفشارزا و مس یهاتیموقع

 نیو استرس در ا یاحساسات نگران دیباعث تشد توانندیم

 منجر شوند. یسلامت باضطرا شیشده و به افزا انیدانشجو

و  یخوابیمانند ب یباعث مشکلات خواب توانندیمهمچنین 

به  یبه عنوان واکنشاسترس شوند. معمولاً  یخواب ناکاف

 یلیو تحص یکار طیدر مح ادیز یهاتیولؤفشارها و مس

 یبا برخورد با موارد ،یپزشک انی. دانشجوشودیم جادیا

در  یپزشک یهاتیولؤامتحانات سخت، و مس ،ینیمانند بار بال

که  شوندیدچار م یادیز یبه فشارها ،یدوره کارآموز

 منجر شود یاسترس و اضطراب سلامت شیبه افزا تواندیم

 یهاتیبه موفق یتوجهیو ب یدنبال احساس ناکارآمدبهو 

 شیبه افزا تواندیاحساسات م نیباشد، که ا یشخص

در  یمارانگاریاحساس خودب جادیو ا یاضطراب سلامت

  منجر شود. یپزشک انیدانشجو

های این مطالعه عدم دسترسی مستقیم به از محدودیت

ها بود کنندگان بود و نظارت بر نحوه پر کردن آنمشارکت

هرچند که این مشکل با تأکید به اهمیت با حوصله و گذاشتن 

 کنندگان تا حدود زیادی رفع شدوقت از سوی مشارکت

به جامعه آماری با پذیری نتایج این پژوهش را ولیکن تعمیم

 کند.محدودیت مواجه می

 یبرا یمهم یکاربردنکات  توانندیماین پژوهش  جینتا

ته داش یپزشک انیاسترس و اضطراب در دانشجو تیریمد

 یهابرنامه توانندیم یها و مراکز آموزشدانشگاهد. باش

 یپزشک انیدانشجو یاسترس و اضطراب را برا تیریمد

استرس،  تیریمد یهاکیآموزش تکن :ارائه کنند، از جمله

و تناسب اندام و ارائه خدمات  یورزش یهاتیفعال جیترو

به خواب و  دیبا یپزشک انیدانشجو .یشناختروان یبانیپشت

 یهاتوجه داشته باشند. آموزش به مهارت یاستراحت کاف

به  تواندیخواب مناسب م یهابرنامه میزمان و تنظ تیریمد

 خواب کمک کند. تیفیک شیو افزا یکاهش اضطراب سلامت

صورت صورت کیفی و بهشود همین مطالعه بهشنهاد میپی

 یاجرا .تری ختم شودای انجام شود تا به نتایج دقیقمصاحبه

استرس بر روان و عملکرد  یاز اثرات منف توانیم ر،یتداب نیا

ها آن یدر سلامت روان یکاست و بهبود یپزشک انیدانشجو

 .افتیدست 

 

 گيرينتيجه

 یاسترس و آشفتگ یطور کلبهباتوجه به نتایج ذکرشده، 

 ایو  یاضطراب سلامت جادیدو عامل مهم در ا یذهن

طبق اما  ،هستند یپزشک انیدر دانشجو یمارانگاریخودب

استرس، پژوهش در بررسی روابط چندگانه،  ننتایج ای

به فشار و  یشناختو روان کیولوژیزیواکنش ف کیعنوان به

بر  یترشیب ریتأث سم،یمکان نیچند قیاز طر تواندیتنش م

  .داشته باشد یاضطراب سلامت
 

 قدرداني

نویسندگان مقاله مراتب سپاس و قدردانی خود را از معاونت 

و  اصفهانمحترم تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکی 

شورای پژوهشی دانشکده پزشکی جهت تصویب این 

 دارند. م میلااع پژوهش

دانشجوی  نویسنده اول،نامه از پایان برگرفتهقاله حاضر م

 با کد روانشناسی بالینیکارشناسی ارشد 

IR.IAU.KHUISF.REC.1402.128 وسیله باشد. بدینمی
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که در این مطالعه شرکت کردند، دانشجویان پزشکی از کلیه 

 .شودسپاسگزاری می
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گونه تضاد منافعی بین نویسندگان وجود ندارد.هیچ
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The Multiple Relationship Between Stress and  

Mental Disturbance with Sleep Quality and Health Anxiety Among 

Medical Students at Isfahan University of Medical Sciences  

Mahsa Nekouei1, Hajar Torkan2 

Abstract 

Introduction: Mental health is one of the prerequisites for education. Stress, mental disturbance, sleep 

problems, and health anxiety are among the prevalent educational challenges in classrooms. This study 

endeavored to investigate the status and multiple relationships between stress and mental disturbance with 

sleep quality and health anxiety the academic year 2023. 

Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted among 90 students at Isfahan University of 

Medical Sciences using convenience sampling method. Data were collected through the Cohen Stress Scale, the 

Marczak Mental Disturbance Scale, the Pittsburgh Sleep Quality Index, and the Salkovskis Health Anxiety Scale. 

The data were analyzed descriptively using central tendency indices and inferentially using Pearson correlation 

and stepwise regression analyses. 

Results: The results of data analysis revealed significant relationships between stress and mental disturbance 

with sleep quality and health anxiety. Stepwise regression analysis also indicated that in the presence of both 

predictor variables, stress had a higher ability to predict both sleep quality and health anxiety in students. 

Conclusion: With the increase in stress and mental disturbance in medical students, their sleep quality 

decreases which in turn increases their anxiety; therefore, it is recommended that educational authorities 

consider these four factors in students. 
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