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The present study was conducted with the aim of investigating 
the impact of visiting the shrine of Imam Reza (A.S.) on reducing 
stress caused by COVID-19 in the year 1400 (2021). This descrip-
tive-analytical research was performed on 60 pilgrims selected 
via convenience sampling. Data were collected using the stan-
dard CSS-18 questionnaire and analyzed with SPSS-24 software. 
The findings indicated that the mean stress score decreased from 
40.1 ± 19.26 before the visit to 38.33 ± 15.71 after the visit, al-
though this difference was not statistically significant (P > 0.05). 
However, stress was lower in married individuals compared to 
singles (P < 0.01), and an inverse relationship was observed be-
tween the number of children and stress levels (P = 0.016). Fur-
thermore, individuals with stronger religious beliefs experienced 
a significant reduction in stress. The pilgrimage, with its various 
dimensions and aspects, can be effective in reducing preoccupa-
tion, restlessness, and improving concentration.
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1. Introduction
The COVID-19 pandemic ,as a global health crisis ,has led to profound psycho-
logical consequences in addition to extensive loss of life .The stress caused by this 
disease ,due to the unknown nature of the virus ,lack of access to a definitive cure, 
and restrictive  measures  like  quarantine  ,became one of  the  main  challenges  for 
societies .This stress can lead to the emergence or exacerbation of problems such 
as fatigue ,cognitive ,emotional ,and physical disorders ,and even destructive be-
haviors like substance use .In this context ,the role of coping resources for reducing 
this psychological pressure is highly significant .Religious beliefs and practices ,as 
one such resource ,have always been emphasized by mental health specialists and 
even the World Health Organization .Within the cultural-religious context of Iran, 
pilgrimage to holy sites ,especially the shrine of Imam Reza)A.S(.holds a special 
place .This research was designed and conducted with the aim of filling the exist-
ing research gap regarding the objective impact of pilgrimage on stress caused by 
a specific crisis )COVID-19), based on the hypothesis that pilgrimage can reduce 
stress through mechanisms such as creating inner peace, giving meaning to suffer-
ing, and strengthening the sense of trust in God (tawakkul).

2. Research Objectives
The main objectives of this research were as follows:
To determine the level of ) COVID-19)related stress in participants before and after 
the pilgrimage.
To examine the relationship between pilgrimage to the shrine of Imam Reza)A.S(. 
and the reduction of ) COVID-19)related stress.
To determine the relationship between the frequency of pilgrimages and the dura-
tion of stay at the shrine with stress levels.
To investigate the role of demographic variables( age ,gender ,marital status ,num-
ber of children ,education level )and the level of religious beliefs on the degree of 
stress changes.

3. Methodology
This study was descriptive-analytical and conducted as a field study in 2021 (1400 
SH). The statistical population consisted of pilgrims to the shrine of Imam Reza 
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(A.S.). Using G-power software and for comparing the means of two dependent 
groups, a sample size of 50 was determined, selected from pilgrims via conve-
nience sampling. To reduce sample attrition, lottery-based prizes were offered to 
those who completed both questionnaires.
The data collection tool was a questionnaire in two sections: the first section con-
tained demographic information, and the second section was the standard Corona 
Stress Scale (CSS-18), whose validity and reliability (Cronbach’s alpha coefficient 
of 0.91) had been confirmed for the Iranian lifestyle. This 18-question question-
naire covered three main components: Psychological Stress States (10 questions), 
Somatic Stress States (5 questions), and Stress-Related Behaviors (3 questions). 
Scoring was based on a 5-point Likert scale from “Never” (0) to “Always” (4), with 
a higher total score indicating greater stress.
The procedure was such that the “pre-pilgrimage” questionnaire was distributed at 
the shrine’s entrance, and the “post-pilgrimage” questionnaire was collected from 
the same pilgrims at the exit. After collection, data were entered into SPSS version 
24 software and analyzed using descriptive statistics (mean, standard deviation) 
and inferential statistics (paired t-test to compare stress before and after, correlation 
test to examine variable relationships).

4. Findings
Out of 95 distributed questionnaires, 60 follow-up questionnaires were completed 
(response rate 64%), and after removing incomplete questionnaires, data from 50 
participants were included in the final analysis. The mean age of participants was 
32.55 years with a standard deviation of 11.15. 56.7% were male and 43.3% fe-
male. 68.3% were married and 41.7% reported “high” religious beliefs.
Overall Stress Changes: The mean total stress score decreased from 40.1 ± 19.26 
before the pilgrimage to 38.33 ± 15.71 after the pilgrimage. Although this decrease 
was not statistically significant at the 0.05 level (P=0.178), it indicated a decreasing 
trend.
Impact of Demographic and Belief Variables:
Marital Status: Married individuals (mean stress: 40.30) reported significantly less 
stress than single individuals (mean stress: 52.60) (P<0.001).
Number of Children: A significant inverse relationship was observed between a 
higher number of children and lower stress levels (P=0.016).
Level of Religious Beliefs: Individuals with stronger religious beliefs experienced 
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a greater reduction in their stress levels. This decrease was statistically signifi-
cant between the group with strong beliefs and the group with moderate beliefs 
(P=0.016).
Residence: Although non-local pilgrims (55%) showed more sensitivity, no statis-
tically significant relationship was found between being local or non-local and the 
degree of stress change.
Analysis of Stress Components: Examination of the three components of the CSS-
18 questionnaire revealed that during the COVID-19 period, the “Psychological 
Stress States” component (such as restlessness, mental preoccupation, and concen-
tration difficulties) had the highest burden. In contrast, the “Somatic States” compo-
nent (such as changes in appetite and sleep) showed the least changes. Furthermore, 
the “Stress-Related Behaviors” component, including following news and adhering 
to protocols, had increased significantly in most individuals. Interestingly, “prayer 
and supplication” as a coping behavior had increased during the COVID-19 period, 
even among those who did not strongly believe in its effect.

5. Conclusion
This study showed that although pilgrimage to the shrine of Imam Reza (A.S.) 
alone, within a short timeframe, did not create a statistically significant reduction 
in the overall stress score, it played an important moderating role for several key 
variables. In other words, pilgrimage can be effective within a context of individual 
beliefs and social support. Marital status and having children, as symbols of family 
social support, along with strong religious beliefs, were significantly associated 
with lower stress levels and a greater reduction in stress after the pilgrimage. These 
findings support the theoretical framework of the research, which emphasizes the 
role of religiosity and spiritual practices in creating psychological peace, giving 
meaning to suffering, and strengthening resilience. It seems that the peace derived 
from pilgrimage is a deeper and more qualitative process that cannot be fully cap-
tured solely by quantitative tools over a short period. Being in the spiritual atmo-
sphere of the shrine, performing rituals, and seeking intercession (tawassul) can 
lead to emotional release, creation of hope, and redefinition of the stressful situa-
tion in the pilgrim’s mind.
Study limitations include convenience sampling ,a relatively small sample size ,the 
use of self-report questionnaires ,and the timing of the study during a phase of the 
pandemic where the initial intensity of stress had subsided.
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Suggestions for future research include :conducting longitudinal studies with larger 
sample sizes to track long-term effects ,employing qualitative methods) interviews( 
to better understand the lived experience of pilgrims ,and controlling for important 
confounding  variables  such  as  history  of  mental  illness  and  the  degree  of  direct 
exposure to the disease .Finally ,while observing health protocols ,the capacity of 
holy places like the shrine of Imam Reza )A.S(.can be utilized as supportive-spiri-
tual environments for promoting community mental health in facing future crises.

Keywords: Shrine of Imam Reza (A.S.), Pilgrimage (Ziyarat), Stress, COVID-19, 
Mental Health.
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مطالعه حاضر با هدف بررسی تأثیر زیارت حرم امام رضا علیه السلام بر کاهش 
توصیفی- پژوهش  این  انجام شد.  از کووید-۱۹ در سال ۱۴۰۰  ناشی  استرس 

با پرسشنامه  انجام و داده ها  با نمونه گیری در دسترس  تحلیلی بر روی ۶۰ زائر 
استاندارد CSS-18 و نرم افزار SPSS24 تحلیل شد. یافته ها نشان داد میانگین 
کاهش  آن  از  پس   ۱۵.۷۱±۳۸.۳۳ به  زیارت  از  قبل   ۱۹.۲۶±۴۰.۱ از  استرس 
یافت، اگرچه این اختلاف از نظر آماری معنادار نبود )P<۰.۰۵(. با این حال، 
استرس در افراد متأهل نسبت به مجردان کمتر بود )P>۰.۰۱( و رابطه معکوسی 
با  افراد  )P=۰.۰۱۶(. همچنین  مشاهده شد  استرس  و سطح  فرزندان  تعداد  بین 
با  اعتقادات مذهبی قوی تر، کاهش استرس معناداری را تجربه کردند. زیارت 
ابعاد و جوانب آن می تواند در کاهش اشتغال ذهنی، بی قراری و بهبود تمرکز 

مؤثر باشد.

کلیدواژه ها: حرم امام رضا علیه السلام، زیارت، استرس، کووید-19، سلامت 
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1. بیان مسئله
بیماری کرونا ویروس )Covid-19( یک بیماری مسری است که در اثر سندرم حاد تنفسی 
ویروس کرونا 2 ایجاد می شود )استنتون و همکاران، ۲۰۲۰(. اولین مورد شناخته شده در 
ووهان چین در دسامبر 2019 شناسایی شد )عدیل و همکاران، ۲۰۲۰(. ویروس کرونا بیش 
از 300 میلیون مورد ابتلا و بیش از 5/5 میلیون مرگ را به خود اختصاص داده که سهم ایران 
از این تعداد، بیش از 6 میلیون نفر مبتلا و بیش از 140 هزار فوتی می باشد)سازمان بهداشت 
زمینه   بیماری  این  کووید-19،  از  دقیق  درمان  نبودن  دسترس  در  دلیل  به   )2021 جهانی، 

بسیاری از بیماری های روان شناختی را فراهم کرده است. 
تظاهرات روانپزشکی عصبی در طول همه گیری های ویروسی شایع است، اما به طور مؤثر 
پان و همکاران، 2021(. استرس  قرار نمی گیرد)عبدالغنی و همکاران، 1400؛  مورد توجه 
یک احساس طبیعی، قدرتمند و اولیه انسان است )لو و همکاران، 2020(. استرس را می توان 
به عنوان یک احساس فشار روحی و جسمی توضیح داد که ناشی از هر رویدادی است که 
سلامت روان فرد را تهدید می کند. به عبارت دیگر استرس به واکنش افراد در موقعیت های 
با  مواجهه  در  آنها  روانشناسی  یا  فیزیولوژی  در  تغییراتی  شامل  این  و  دارد  اشاره  مختلف 
حوادث محیط خارجی است که بیش از آنچه تحمل می کنند ارزیابی می شود، به طوری 
که بر سلامت جسمی و روحی آنها تأثیر می گذارد )نصیرزاده و همکاران، 1399( و این 
شود  و جسمی  عاطفی  اختلالات  شناختی،  مشکلات  به خستگی،  منجر  می تواند  موضوع 

)پورحسین، 2021(.
رفتارهای دینی مثل زیارت و عبادت، در نزد مسلمانان ارزش محسوب می شود و بر انجام 
آنها تأکید شده است. در بحث زیارت، فرد با حضور در مکان مشخصی نسبت به صاحب 
با  آن مکان یا خود مکان عرض ارادت می کند و مسئله ها و مشکل های خود و جامعه را 
پروردگار متعال طرح می کند و در آن مکان مقدس با واسطه قرار دادن آن بزرگ صاحب 
شأن و منزلت، آرزوهای خود را تعقیب می کند. زائر در حین زیارت با نزدیک کردن خود 
به پروردگار، احساس آرامش درونی می کند و خود را تخلیه‌ هیجانی می کند که این امر 
نیز در نهایت به سلامت روانی فرد کمک خواهد کرد )پان و همکاران، 2021(؛ چرا که 
فرد باور دارد خدایی هست که موقعیت‌ها را کنترل می‌‎کند و مسئول عبادت کننده ها است. 
اغلب  به طوری که  را کاهش می دهد،  موقعیت  با  مرتبط  اضطراب  زیادی  تا حد  امر  این 
افراد مؤمن، ارتباط خود را با خداوند متعال مانند ارتباط با دوستی بسیار  صمیمی توصیف 
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موضوعی  در سطح جهان،  روانشناسی  در  معنوی  مطالعات  امروز  این،  بر  می کنند. علاوه 
یکی  است.  افزایش  در حال  از کشورها  بسیاری  در  آن  به  توجه  و  است  اساسی  و  جدی 
است  شادمانی  احساس  و  زندگی  از  رضایت  شده  آن  به  زیادی  توجه  که  مسئله هایی  از 
انجام شده در فرهنگ ها و مذهب های مختلف،  )خالدیان و همکاران، بی تا(. بررسی های 
تأثیر مثبت دین داری و عامل های مذهبی را بر افزایش سطح بهزیستی و سلامت روانی، بهبود 
افسردگی،  و  اضطراب  تنیدگی،  برابر  در  افراد  مقاوم کردن  بیماری های روانی و جسمی، 
است  داده  نشان  ذهنی،  بهزیستی  احساس  و  شادکامی  و  معناداری  آرامش،  و  امید  ایجاد 

)بارزیلای و همکاران، 2020(.
تلاش  آن  به  رسیدن  برای  همگی  و  است  انسان ها  مشترک  هدف  که  شادکامی  احساس 
این   .)2021 )پورحسین،  نیست  زندگی شان  و  از خود  افراد  ارزیابی  جز  کنند، چیزی  می 
ارزیابی ها، ممکن است جنبه  شناختی داشته باشد، مانند قضاوت هایی که درباره  خشنودی از 
زندگی صورت می گیرد و یا جنبه  عاطفی که شامل خلق و هیجان هایی است که در واکنش 

به رویدادهای زندگی روی می دهد. 
ارتباط  شادکامی  با  که  است  متغیرهایی  از  یکی  مذهبی،  گرایش های  داشتن  و  دین داری 
نتیجه  این  به  خود  تحقیق  در   )2020 همکاران،  و  )فونگ  که  طوری  به  دارد.  تنگاتنگی 
بدان  این  و  دارد  شادکامی  با  مثبت  ارتباطی  مذهبی،  فعالیت های  دادن  انجام  که  رسیدند 
معناست که شادکامی حقیقی با ارضای اميال حاصل نمی شود، بلکه با انجام چیزی که از 
نظر اخلاقی ارزش انجام دادن دارد، حاصل می شود. شادی می تواند بر ساماندهی ایمنی تأثیر 
گذارد و موجب افزایش طول عمر افراد شود )سلیگمن و سیکسنت میهالی، ۲۰۱۴( در این 
باره نظریه هایی وجود دارد مبنی بر این که داشتن دین و مذهب به چند طریق باعث افزایش 

شادکامی می شود. برای نمونه اعمال دینی)حضور در مسجدها و مکان های مذهبی(. 
دین داری با سعادت ذهنی ارتباط دارد. کسانی که مرتب به کلیسا می روند و یا ایمان مذهبی 
دارند، خوشبخت تر از آن هایی هستند که به کلیسا نمی روند و یا ایمان مذهبی هم ندارند. این 
بدان سبب است که بیشتر آیین های مذهبی، شخص را به محدود کردن آرزوهایش تشویق 
)اینگلهارت،  است  درستی  رهیافت  ذهنی،  سعادت  رساندن  حداکثر  به  برای  که  می کنند 
۲۰۱۸(. از آنجایی که زیارت یکی از راه های ارتباطی با خداوند است و در دین اسلام نیز به 
زیارت امامان معصوم علیهم السلام تأکید شده، توجه به این نکته که آیا نگرش به این عمل 
تأثیر  افراد را تحت  دینی و حضور در مکان های مقدس می تواند احساسات روان شناختی 
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قرار دهد، ضروری است. عده ای از روان شناسان بر این باورند که نیمی از متغیرهای سلامت 
می کند  انسان کمک  به  معتقدند که مذهب  آنها  تبیین می شود.  مذهبی  باورهای  با  روان، 
تا معنای حادثه های زندگی، به ویژه حادثه هایی را که دردناک و اضطراب انگیز هستند، 
)بدری،  بشود  او  روحیه‌  و  روان  در  مطبوعی  خرسندی  و  دلگرمی  موجب  این  و  بفهمند 

.)2020
در مطالعه ای )حسین زاده، 1395( که بر روی اعضای گروه مراقبت بهداشتی و درمانی در 
ایران انجام گردید، مشخص گردید که میزان افسردگی، اضطراب و استرس آنها در حالت 
بود )حسینی  بیشتر  افسردگی و اضطراب آنها  میزان  از  میزان استرس آنها  اما  طبیعی است 
و همکاران، 2016(. متأسفانه وجود سطح بالای استرس در جامعه ایرانی در هنگام شیوع 
کرونا ویروس تایید شده است که اثر طولانی مدت آن، بروز مشکلات جدی روانی و بار 
اضافی برای سیستم بهداشت و درمان خواهد بود)سلیمی و همکاران، 1400(، در حالی که 
برای مقابله با این بیماری علاوه بر سلامت جسمی و پشتیبانی های ضروری، نیاز به سلامت 
روان و کاهش استرس افراد جامعه هست )استنتون و همکاران، 2020(. مشخص شده است 
از  استفاده  مانند  مخرب  رفتاری  تغییرات  باعث  می تواند  بیماری  این  از  ناشی  استرس  که 

الکل، مصارف دخانیات و اختلالات خواب شود)حسینی و همکاران، 2016(.
باورهای  از  استفاده  جهانی  بهداشت  سازمان  سیاست گذاران  و  برنامه ریزان  قبل  سال ها  از 
توصیه  افراد  اضطراب  و  افسردگی  استرس،  مانند  فشارهای روانی  برای کاهش  را  مذهبی 
این  در  و   )2019 همکاران،  و  آلدوسی  1400؛  اسلامی،  جمهوری  کرده اند)خبرگزاری 
اعتقادات  انسانی،  انگیزه های  فقدان  استرس  و  روانشناختی  اختلال  منشأ  معتقدند  رابطه 
فرد، مسائل اجتماعی و سیاسی است و قرآن با ایجاد و حفظ تعادل بین جنبه های مختلف 
افراد جامعه شود)سلیمی و همکاران، ۱۴۰۰(.  باعث کاهش استرس  میتواند  انسان  زندگی 
لذا پژوهشگران درصدد برآمدند تا رابطه آن با قرآن و استرس ناشی از شیوع این بیماری 
را بررسی نمایند)کیم و همکاران،  ۲۰۰۴(. این ها دریافته اند که انجام امور دینی موجب خوش 
خلقی، مهربانی و اعتماد به نفس می شود و سازگاری افراد را بالا می برد. برخی در پژوهش 
های خود که به بررسی رابطه‌ بین نگرش های دینی و شادکامی دانشجویان پرداخته بودند، 
افزایش احساس شادکامی می شود)حیدری  نشان دادند که داشتن نگرش های دینی باعث 
رفعت و همکاران، 1395؛ علی پور و همکاران، ۱۳۹۵(. در تحقیق میرزایی و عبدی)2020( 
نیز نتیجه های به دست آمده نشان داد که بین نگرش دینی با رضایت از زندگی، همبستگی 
معناداری وجود دارد. انجام حج عمره دانشجویان، مؤلفه هایی مانند آرامش روانی و امنیت 
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خاطر، توجه به دین و معنویت، سازگاری اجتماعی با دیگران، توبه از گناهان، خودسازی 
افزایش  اعتقادات  و  دین  درباره  مطالعه  انگیزه‌  دینی،  فعالیت های  به  پرداختن  اخلاقی، 
می دهد)کاتلر و همکاران، ۱۴۰۰(. در زیارت نیز فرد با حضور در حرم امام معصوم علیه 
این  که  می طلبد  یاری  خداوند  و  معصوم  امام  از  دینی،  مناسک  و  اعمال  انجام  با  السلام، 

احساس نزدیکی به خدا، موجب خشنودی و احساس رضایت در فرد می شود. 
همچنین نتیجه‌ ۳۵۰ مطالعه نشان داده است که افراد دارای بهزیستی معنوی، شیوه‌ زندگی 
سالم تری دارند و امیدوارتر هستند. همچنین از ثبات روانی بیشتری برخور بوده و رضایت 
به  را  دین داری  نیز  برخی   .)۲۰۰۲ همکاران،  و  )خلیلی  دارند  خود  زندگی  از  بیشتری 
سبب معنایی که به هدف زندگی و کیفیت زندگی می بخشد، در رضایتمندی مؤثر تلقی 
می کنند)نوح و همکاران، 2021(. در همه‌ پژوهش های صورت گرفته، به نقش تأثیرگذاری 

دین و عمل به آموزه های دینی اشاره شده است.
برای  السلام،  امامان معصوم عليهم  بارگاه  ایرانی، جامعه ای مسلمان است و زیارت  جامعه‌ 
مسلمانان از اهمیت بسیاری برخوردار است. با وجود اینکه در پژوهش ها، بر آثار مثبت دین 
و دین داری تأکید شده و پژوهشگران نیز تأثیرهای مثبت نگرش دینی را بر سلامت روان 
افراد مورد بررسی قرار داده اند، اما درباره  زیارت امام رضا علیه السلام و اثر روانشناختی آن، 
تحقیقات علمی کمتری انجام شده است لذا در این مقاله بررسی مختصری بر روی تأثیرات 

روانشناختی حرم بر روی زائرین انجام می شود.
با توجه به مشکلات ایجاد شده ناشی از استرس دوران شیوع کرونا، هدف از این مطالعه 
بررسی تاثیر حرم بر روی استرس ناشی از کووید 19 و میزان آرامش افراد بعد از زیارت 
می باشد. در صورت وجود رابطه معنادار میتوان با رعایت پروتکل های بهداشتی با کمک 
حرم امام رضا علیه السلام به افزایش سطح سلامت اخلاق و روان در جامعه کمک کند. بر 

این اساس مهم ترین اهداف پژوهش عبارت است از: 
تعیین میزان استرس شرکت کنندگان در مطالعه در زمان شیوع کووید 19

تعیین رابطه بین میزان استرس ناشی از کووید 19 بعد از زیارت حرم
تعیین رابطه بین تعداد دفعات مراجعه به حرم مطهر و استرس ناشی از کووید 19

تعیین رابطه بین میزان حضور در حرم با میزان استرس ناشی از کووید 19
تعیین متغیرهای دموگرافیک )سن، جنس، سطح تحصیلات، وضعیت تأهل و سطح اعتقادات 

به معنویات و انجام واجبات دینی(
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2. پیشینه پژوهش
پژوهش حاضر را می توان زیر مجموعه حوزه های مطالعاتی جامعه شناسی و انسان شناسی 
پزشکی و بیماری در نظر گرفت که از طریق آن می توان بحران های زیست محیطی و شیوع 
بیماری های قرن معاصر را بررسي کرد. با این حال، پژوهش هایی در زمینه‌ رابطه  بین زیارت 
بر  زیارت  تأثیر  یا  و همکاران، ۲۰۱۶(  زندگی)حسینی  از  و رضایت  احساس شادکامی  و 

سلامت روانی افراد )حسنی و همکاران، 1397( انجام شده اند.
بین  بیماری آنفولانزا در  میزان شیوع  بررسی  پژوهشی در زمینه  میرزایی و عبدی)2020(، 
ارائه  بیماری  این  کنترل  برای  بهداشتی  هایی  توصیه  و  دادند  انجام  اربعین  ایرانی  زائران 
زائران در  بررسی سلامت عمومی  به  الدوصاری و همکاران)2019(، در پژوهشی  کردند. 
مراسم حج سالانه مسلمانان پرداختند و پیشنهاد دادند که در این گردهمایی به همکاری های 
بین المللی برای کنترل بیماری ها نیاز است. در مقاله ای مهم، احمد و ممیش )2020( با توجه 
بیماری  شیوع  و  حج  موعد  در  بیماری ها  بررسی  زمینه  در  تخصص  سال  پانزده  داشتن  به 
ویروس کرونا، پیشنهاد تعطیلی حج سال ۲۰۲۰ را دادند. پژوهش آنها از حیث بررسی تأثیر 
بیماری ویروس کرونا بر تعطیلی اماکن مقدس با پژوهش حاضر شباهت دارد؛ با این تفاوت 
که آنها از دیدگاه بهداشت عمومی و پزشکی و نه جامعه شناختی، به این مسئله پرداخته اند.   
خاصی  علمی  رشته  مطالعه  با  نمی توانیم  را  زیارت  چندوجهی  ماهیت  معاصر،  دوران  در 
درک کنیم بلکه باید توجه داشته باشیم که مطالعات حوزه زیارت بین رشته ای است و در 
سرتاسر جهان، در حوزه های گوناگون علوم انسانی در حال انجام هستند)موفهیم و لیچرو، 
انسان شناسان و جامعه شناسان)مانند کلمن1، ۲۰۰۲ و ۲۰۱4 ؛ هایدن2،  2019(. در این بین، 
۲۰۰۲؛ گلازربرک و عباسی شوازی3، ۲۰۰۷؛ كولينز -کرینر4، ۲۰۱۰؛ هیل اسمیت5 ۲۰۱۱؛ 
دانایی سیج، ۱۳۹۱؛ اسحاقی،  یوسفی و همکاران، ۱۳۹۱؛ فروغ زاده، شریعتی مزینانی، و 
ماسوله، و واعظ موسوی، ۱۳۹۸؛  براتپور، ۱۳۹۴، کرمانی، اصغرپور  ۲۰۱۵؛ طالبی و علی 
موفهیم و لاكيرو6، ۲۰۱۹ ؛ اسچنل و پالیب7، ۲۰۱۳( پژوهش های درخور توجهی در حوزه  

زیارت انجام داده اند.
1. colemen
2. hyden
3. Glazebrook & abbasi-shavazi
4. Collins-kreiner
5. Hill-smith
6. Moufahima & lichroub
7. Schnell & palib
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انجام  آن  بر  عفونی  بیماری های  تأثیر  و  زیارت  زمینه  در  که  مطالعاتی  است  ذکر  شایان 
شده اند، بیشتر در حوزه‌ پزشکی و بهداشت عمومی )امینی و همکاران، ۱۳۹۳؛ الدوصاری، 
ممیش3،  و  احمد  و همکاران2، ۲۰۲۰؛  النزي  الشماری،  نوح،  سلنتانو1، ۲۰۱۹؛  و  الجودی، 
۲۰۲۰؛ میرزایی و عبدی ، ۲۰۲۰( بوده است. علاوه بر این، پارگامنت و ماتون نیز دریافتند 
که انجام اعمال دینی، مثل زیارت و عبادت موجب کاهش عصبانیت و اضطراب می گردد. 
ونیس و ونیتراب در پژوهشی بر روی 400 آزمودنی، به این نتیجه رسیدند که شرکت آنان 
در مراسم دینی، از قبیل زیارت و عبادت، با کاهش اختلالات روانی شرکت کنندگان نسبت 

به سایر افراد همراه است )غضنفری و همکاران، 1392(.
و  افسردگی  بر  را  دینی  زیارت  اثر  پژوهشی،  انجام  با  موریس  نام  به  دیگری  پژوهشگر 
اضطراب روی 124 بیمار جسمی مطالعه کرد و دریافت که علایم مثبت بیماری آنها پس از 
انجام زیارت، کاهش معناداری یافته است و این کاهش دست کم تا 10 ماه بعد از برگشتن 

از زیارت ادامه دارد )بودکا و همکاران، 2021(.
افراد  روانی  سلامت  در  دینی  زیارت  نقش  بررسی  به  پژوهشی  در  دولتشاهی  و  پهلوانی 
روانی  سلامت  و  دینی  زیارت  بین  مثبتی  خطی  همبستگی  خود  یافته های  در  و  پرداختند 
گزارش کردند. در کل، یافته های این پژوهش نشان می دهد زیارت دینی تاثیر بیشتری بر 
کاهش علایم بیماری روانی افراد داشته است)بهاران و همکاران، 1400؛ خبرگزاری قرآن، 
1400(. البته این نکته قابل ذکر می باشد که مقاله ای مشابه با موضوع پژوهش حاضر یافت 

نشد.

3. چارچوب نظری و روش  پژوهش
زیارت قبور ائمه اطهار علیهم السلام موجب بیدار شدن ارزش هاى اصیل انسانى در وجود 
انسان و حاکمیت روح بندگى و آرامش قلب انسان است. فقط اهل ایمان با زیارت اماکن 
با  و  نهادینه مى کنند  را در دل خود  یاد خدا  قبور مطهر معصومان علیهم السلام،  و  مقدس 
توسل از ذوات مقدس ایشان سعادت دنیوى و اخروى خود را به دست آورده، به آرامش 
میان  هماهنگى  وجود  نمایانگر  که  است  خاصى  ویژگى  مؤمنان  آرامش  مى رسند.  روانى 
بر خواسته هاى متضاد و رام بودن  با تسلط  ایشان و سازمان دهى مناسب آنان  عناصر روان 

1. Aldossari  ،aljoudi & celentano
2. Nooh ،alshammary ، alenezy
3. Ahmed & Memish
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نفس از نظر خضوع و راهور بودن در برابر صاحب آن است. چنین موهبتى فقط به مؤمن 
اعطا شده است و مى توان این آرامش را در چهره  او هم مشاهده کرد )موسوى اصل، 1382، 
ص8(. این آرامش، ظاهرى و سطحى نیست، بلکه عمیق و تا ژرفاى بى نهایت است. زائر با 
تشرف به اماکن مقدس با زیارت شونده ارتباط قلبى برقرار مى کند و در سایه‌ این ارتباط، 

قلب خود را صفا بخشیده و روح خود را از کدورت ها و پلیدى ها پاک مى گرداند.
اسلام مکتبى جامع و واقع گرا بوده و به همه  جوانب نیازهاى انسان، اعم از دنیایى و آخرتى، 
جسمى و روحى، عقلى و فکرى، احساسى و عاطفى، فردى و اجتماعى توجه کرده است. 
زیارت ترکیبى از گرایش و شناخت بوده و خاستگاه اصلى آن در قلب انسان است، از این 
انسان مى گذارد )پایگاه خبری  بر رفتار  تأثیراتى  انسان را جهت داده،  اراده  طریق شوق و 

طومار اندیشه، 1400(.
از منظر روانشناختی، زیارت با ایجاد احساس امنیت خاطر و رهایی از تهدید، بستری برای 
آرامش همزمان جسم و روان فراهم می کند. این احساس امنیت که شرط لازم برای بهداشت 
روانی است، فرد را از حالت بسیج دائمی نیروها و تلاطم درونی که به بیماری های روان 
تنی می انجامد، خارج می سازد. فقدان این امنیت، فرد را در چرخه مقابله دائم با خطرات 
قرار داده و ساختار وجودی او را تحت تنش دائمی قرار می دهد )موفهیم و لیچرو، 2019؛ 
میرزایی و عبدی، 2020؛ احمدی، 1388، ص18-3(. زیارت امام رضا علیه السلام به عنوان 
آیینی دیرپا در فرهنگ شیعی، با تأثیر بر عواطف و حالات روانی، شادکامی و رضامندی 
از زندگی را به همراه دارد. یافته های پژوهشی رابطه مثبت و معناداری را بین التزام به این 
)نوح و همکاران،  نشان می دهند  از زندگی  افزایش رضایت  و  استرس  با کاهش  زیارت 
۲۰۲۱(. زائر با حضور در حرم، خود را در محضر پروردگار یافته و از طریق توسل به امام 
معصوم علیه السلام، احساس تنهایی و ناامنی را به آرامش و شادمانی تبدیل می کند )بدری، 
امام علیه السلام  از  میتوان  باور که در مواقع سختی  این  ۲۰۲۰؛ فاریس و گریفین، ۲۰۲۱(. 
مدد جست. در تأیید این مفهوم، امام رضا علیه السلام در حدیثی فرموده اند: »إِِذََا نَزَََلَتَْْ بِِكُُمْْ 
شِِدََّةٌٌ فََاسْْتََعِِينُُوا بِنََِا عََلََى اللَّهِ�ِ عََزََّ وََ جََلََّ؛ هرگاه سختی و مصیبتی به شما رسید، از ما بخواهید تا 
از خداوند برایتان مدد بطلبیم« )عیاشی، 1380، ج2، ص42(. بر این اساس، فرضیه پژوهش 
حاضر این گونه تدوین می شود که تمسک به سخن امام رضا علیه السلام می تواند بر کاهش 
استرس ناشی از همه گیری بیماری کرونا مؤثر واقع گردد )شهامتی نژاد، ۱۴۰۰، ص38-48(.

مطالعه حاضر توصیفی تحلیلی و در سال 1400 انجام شده است. جامعه تحت مطالعه زائرانی 
هستند که برای زیارت به حرم امام رضا علیه السلام آمده بودند. تعداد نمونه برای مقایسه 
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میانگین دو گروه وابسته به استفاده از نرم افزار power-G ، 50 نفر تعیین شد که افراد با 
استفاده از روش نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند. در این مطالعه 3 نفر از مجریان طرح 
در مقابل درب های مختلف ورودی حرم به مدت 3 هفته شروع به پخش پرسشنامه ها کردند. 
در پایان پرسشنامه از زوار درخواست می گردید که از همین مسیر خارج شوند و مجددا 
همین پرسشنامه را تکمیل کنند. به منظور کاهش »فالوآپ لاس« زیاد پژوهش، مسابقه ای نیز 
طراحی شده بود تا افرادی که هردوبار پرسشنامه را تکمیل کنند وارد قرعه کشی به همراه 

جوایزی ارزنده شوند.
این پرسشنامه دارای 2 قسمت بود، قسمت اول مربوط به اطلاعات دموگرافیک که شامل 7 
سوال بود و در قسمت دوم از پرسشنامه مقیاس استرس کرونا CSS-18 متناسب با سبک 
زندگی ایرانی استفاده شد. این پرسشنامه دارای 18 سوال در 3 قسمت، حالت های روانی و 
استرس )10 سوال(، حالت جسمانی استرس )5 سوال( و رفتارهای مرتبط با استرس کرونا 
)3 سوال( می باشد. نمره گذاری این مقیاس در طیف لیکرت به 5 درجه هرگز )0 امتیاز(، به 
ندرت )1 امتیاز(، گاهی اوقات )2 امتیاز(، اغلب اوقات )3 امتیاز(، همیشه )4 امتیاز( تقسیم 
می شود و نمره‌ کل استرس کرونا از جمع این امتیازات سوالات به دست می آید و هرچه 
نمره بالاتر باشد یعنی فرد دچار استرس بیشتری است. براساس نتایج به دست آمده، میزان 
 21-DASS افسردگی، اضطراب و استرس پرسشنامه  با   18-CSS نمره کل  همبستگی 
همگرایی  و  روایی  از   18-CSS می دهد  نشان  نتایج  این  که   )0.01<P( است  معنادار 
مناسبی برخوردار است و ضریب آلفا کرونباخ برای CSS-18 مقدار 0.91 محاسبه شده 
مقیاس  این  روایی  بر  تاییدی   18-CSS مولفه های  بین  معنادار  همبستگی  است؛ همچنین 

است.
لازم  اطمینان  و  شدند  اکسل  فایل  وارد  اطلاعات  تمامی  پرسشنامه ها،  جمع آوری  از  پس 
از کیفیت و صحت داده ها حاصل گردید. داده های موجود در نرم افزار SPSS24 وارد 
و  پراکندگی  مقیاس های  کردن  مشخص  و  توصیفی  آمار  از  استفاده  با  ادامه  در  گردید. 
تجمعی، در قالب جداول و نمودارها اطلاعات این پژوهش نمایش داده شد. با استفاده از 
گرفت.  قرار  آزمایی  راستی  مورد  مطالعه  این  فرضیه های  پیرسون  مستقل،  تی  آزمون های 

فرضیه های این آزمون شامل موارد ذیل بود:
1( بین زیارت حرم مطهر امام رضا علیه السلام و استرس ناشی از کووید 19 رابطه معناداری 

وجود دارد.
2( بعد از زیارت حرم و قبل از زیارت، میزان استرس ناشی از کووید 19 اعدادی متفاوت 

می باشد.



  ...................................................................................................................                           دوره 2، زمستان 1403، شماره 1426

3( بین مدت زمان حضور در حرم با میزان استرس ناشی از کووید 19 رابطه معناداری وجود 
دارد.

4( استرس ناشی از کووید 19 در افرادی که از لحاظ دینی قوی تر هستند بعد از مراجعه به 
حرم نسبت به مردم عادی بیشتر کاهش می یابد.

4. مفهوم شناسی زیارت
واژه »زیارت«، از ریشه »زََور«، به معناى میل کردن به چیزى و روى گردانى از چیزى دیگر 
است. از این رو، دیدارهایى که داراى این ویژگى باشند، زیارت نامیده مى شوند. ابن فارس، 
در این باره مى گوید : »زََوََرََ، ریشه اى است که دلالت بر تمایل و انصراف دارد. زائر، از 
همین ریشه است زیرا وقتى زائر، تو را زیارت کند، از دیگرى روى گردانده است« )ابن 

فارس، 1404، ج3، ص36(.
زیارت در لغت به معنای تمایل پیدا کردن است و واژه »تزاور« که در سوره کهف اشاره 
شده به همین معناست؛ »وََتََرََى ٱلشََّمسََ إِِذََا طََلََعََت تََّزََوََرُُ عََن كََهفِِهِِم ذََاتََ ٱيََلمِِينِِ، و اگر در 
متمايل  غارشان  راست  سمت  به  طلوع،  هنگام  به  كه  مى ديدى  را  خورشيد  بودى  جا  آن 
از سه رکن تشکیل می شود: زائر یعنی شخصی که میل و  مى گردد« )کهف/17(. زیارت 
گرایش به فردی دارد؛ مزور یعنی شخصی که میل و گرایش به سوی اوست؛ گرایش قلبی 
که با انس گرفتن با مزور و تکریم او همراه است. اگر این سه رکن نباشد زیارت معنایی 

ندارد. )طباطبایی، 1393(

5. تاثیر دین و عامل های مذهبی بر آرامش روان
است،  روانی  آرامش  به  دستیابی  معاصر،  انسان  دغدغه های  اساسی ترین  از  یکی  بی تردید 
به »اطمینان قلبی« تعبیر شده است. شواهد پژوهشی  پدیده ای که در گفتمان قرآنی از آن 
نشان می دهد که جامعه‌ مدرن امروزی، با وجود دستاوردهای مادی، از فقدان آرامش رنج 
)ابراهیمی،  نامیده اند  تا جایی که برخی صاحبنظران، این عصر را »عصر اضطراب«  می برد 
1389، ص9-1؛ دادستان، 1380، ج1، ص60(. در مقابل، مطالعات بین فرهنگی و بین مذهبی 
و  بهزیستی  سطح  ارتقای  در  مثبتی  نقش  مذهبی،  عوامل  و  دینداری  که  می دهند  گواهی 
معناداری زندگی و  تقویت  نیز  و  افسردگی،  و  تنیدگی، اضطراب  با  مقابله  سلامت روان، 

شادکامی ایفا می کنند.
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قرآن کریم با صراحت به رابطه‌ میان اعراض از یاد خدا و زندگی همراه با تنگنا اشاره می  
مََعِِشََیةًً ضََنْْاًًک« )طه/124(. این آیه شریفه دلالت  لَهَُُ  فََإِِنََّ  أََعْْرََضََ عََنْْ ذِِکْْرِِی  فرماید: »وََ مََنْْ 
بر آن دارد که دوری از خداوند، حتی در صورت برخورداری از تمکن مادی، می تواند به 
زندگی  آکنده از اضطراب و حیرت بینجامد. از منظر قرآن، آرامش حقیقی تنها در گرو یاد 
خدا حاصل می شود: »أََلا بِِذِِکْْرِِ الِلّهِ تََطْْمََئِِنُُّ الْقُُْلُُوبُُ« )رعد/ 28(. با این حال، این آرامش تنها 
با تکرار ذکر زبانی محقق نمی شود بلکه مستلزم ایمان و توکل عمیق به خداوند است. این 
نگاه با یافته های روانشناختی معاصر نیز همسویی دارد؛ به عنوان مثال، کلمن نیز توکل به خدا 

را عاملی مؤثر در درمان استرس و افسردگی معرفی می کند )کلمن، 2002(.
به عنوان یک منبع قدرتمند روان شناختی عمل می کند. دکتر پول  ایمان  از نگاهی دیگر، 
باور است که عنصر کلیدی در فرآیند شفا،  این  بر  پنسیلوانیا،  ارنست، متخصص دانشگاه 
امید و ایمان است، به گونه ای که درمان جسمانی می بایست با تقویت بنیان های ایمانی بیمار 
همراه گردد )حوزه نیوز، 1400(. این استواری روحی که از ایمان نشأت می گیرد، در سیره  
پیامبران،  نقل سرگذشت  با  کریم  قرآن  است.  مشاهده  قابل  به وضوح  الهی  اولیای  و  انبیا 
هدف خود را تسلیم و تثبیت قلب پیامبر اکرم )ص( و مؤمنان بیان می دارد: »کُُلًّاا نَقَُُصُُّ عََلََیْْکََ 
مِِنْْ أََنْْبََاءِِ ارُُّلسُُلِِ مََا نُثََُبِِّتُُ بِِهِِ فُُؤََادََکََ« )هود/120(. این آیات نشان می دهد که پیامبران الهی، 
با وجود مواجهه با شدیدترین مصائب، به دلیل توکل راسخ بر اراده ی الهی، دچار اضطراب 

و ناامیدی نمی شدند.
همچنین، مشارکت در اعمال و اماکن مذهبی نظیر زیارت، به عنوان یکی از مظاهر رابطه  فرد 
با خدا می تواند موجب کاهش استرس و افزایش شادکامی گردد. این فرآیند به نوبه‌ خود 
به زندگی معنا می بخشد و فرد را از ناامیدی رها می سازد )تقی آباد و همکاران، 1394(. در 
حقیقت، امید به آینده که یکی از نیازهای اساسی روانی انسان است، در بستر چنین باورها و 
اعمالی تقویت می شود و زمینه ساز تلاش و کوشش مضاعف در زندگی فردی و اجتماعی 
می گردد )موفیم و لیچرو، ۲۰۱۹(. بنابراین می توان نتیجه گرفت که دین و عوامل مذهبی، از 
طریق مکانیسم های مختلفی چون معنابخشی به زندگی، تقویت روحیه‌ توکل و امید و ارائه  
الگوهای مقاومت در برابر سختی ها، ظرفیت قابل توجهی برای تأمین آرامش روانی انسان 

در جهان پراضطراب کنونی دارند.
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6. یافته ها
در فرآیند جمع آوری داده ها، از بین ۹۵ پرسشنامه توزیع شده در میان زائرین، تعداد ۶۰ نفر 
پرسشنامه پیگیری را تکمیل نمودند که نرخ پاسخگویی را معادل ۶۴ درصد تشکیل می دهد. 
از این تعداد، ۱۰ پرسشنامه به دلیل تکمیل ناقص از تحلیل نهایی حذف شدند. بدین ترتیب، 
مورد  نمونه  میانگین سنی  قرار گرفت.  بررسی  مورد  به ۵۰ شرکت کننده  مربوط  داده های 
تا ۷۰ سال را در  از ۱۴  بود که دامنه سنی آن  انحراف معیار ۱۱.۱۵  با  مطالعه ۳۲.۵۵ سال 
بر می گرفت. از نظر توزیع جنسیتی، ۴۳.۳ درصد از پاسخ دهندگان را زنان و ۵۶.۷ درصد 
)۲6 نفر( را مردان تشکیل می دادند. همچنین، از نظر وضعیت تأهل، ۶۸.۳ درصد )۳۴ نفر( 
از افراد متأهل و مابقی مجرد بودند. میانگین تعداد فرزندان در بین افراد متأهل ۱.۴۷ فرزند 

محاسبه شد.
زیر  نفر(   ۹( درصد   ۱۸ که  است  آن  از  حاکی  مطالعه  مورد  نمونه  تحصیلی  ویژگی های 
مدرک دیپلم، ۳۲ درصد )۱۶ نفر( دارای مدرک دیپلم، ۴۲ درصد )۲۱ نفر( دارای مدرک 
کارشناسی، ۴ درصد )۲ نفر( دارای مدرک کارشناسی ارشد و ۸ درصد )۴ نفر( نیز دارای 
مدرک دکتری بودند. این ترکیب، نشان دهنده حضور گروه های مختلف تحصیلی در جامعه 

مورد مطالعه است.

انحراف معیار ± میانگینحداکثرحداقلمتغیر

11/15 ± 147032/55سن
 جدول1: توزیع فراوانی متغیر سن شرکت کنندگان

اختلاف میانگین استرس افرادی که دارای اعتقادات مذهبی قوی تری بودند از افرادی که 
این ویژگی را نداشتند کمتر بود، اما فقط وجود اختلاف میانگین استرس در بین کسانی که 
دارای اعتقادات قوی بودند نسبت به افراد متوسط با استفاده از آزمون های آماری تائید شد. 

.)0.016=P(
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فراوانی متغیرهای دموگرافیک شرکت کنندگان

درصدفراوانی متغیر

جنس
3456/7مرد
2643/3زن

سطح تحصیلات

915/0زیر دیپلم
1626/7دیپلم

813/3کاردانی
2135/0کارشناسی

23/3کارشناسی ارشد
46/7دکتری

وضعیت تاهل
1931/7مجرد
4168/3متاهل

سطح اعتقادات به 
معنویات و انجام 

واجبات دینی

35/0خیلی کم
711/7کم

2541/7تاحدودی
2541/7زیاد

 جدول2: فراوانی متغیرهای دموگرافیک شرکت کنندگان

با تحلیل مشاهدات پژوهش، اگرچه تفاوتی در سطح تغییرات استرس ناشی از کووید-۱۹ 
بین زائرین غیرمقیم )۴۵ درصد از نمونه( که از مسافت های دور به مشهد سفر کرده بودند، 
در مقایسه با ساکنین مشهد مشاهده گردید، اما این تفاوت از نظر آماری به سطح معناداری 
نرسید. به عبارت دیگر، داده های موجود در این مطالعه، رابطه ای معنادار بین عامل سکونت 
)بومی یا غیربومی( و میزان تغییرات استرس گزارش شده تأیید نکرد. این یافته احتمالًاً حاکی 
از آن است که پدیده همه گیری کووید-۱۹ به عنوان یک استرس فراگیر، می توانسته تأثیری 
اگرچه  باشد،  داشته  خاص  بستر  این  در  جمعیتی  مختلف  گروه های  بر  یکسان  کم وبیش 
شواهد میدانی حاکی از حساسیت بیشتر گروه غیربومی بود. این نتیجه، لزوم بررسی دقیق تر 

متغیرهای واسطه ای یا تعدیلگر مؤثر بر این رابطه را در مطالعات آتی خاطرنشان می سازد.
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فراوانی شهر محل سکونت شرکت کنندگان
درصد فراوانی شهر محل سکونت ردیف

5/0 3 اردکان 1
3/3 2 اصفهان 2
3/3 2 بابل 3
1/7 2 بردسکن 4
3/3 2 تنکابن 5
5/0 3 تهران 6
1/7 1 دیلم 7
3/3 2 رودسر 8
1/7 1 سبزوار 9
1/7 1 فاروج 10
5/0 3 قزوین 11
3/3 2 قم 12
3/3 2 کرج 13
3/3 2 کرمان 14

55/0 33 مشهد 15
100/0 60 کل 16

جدول3: فراوانی شهر محل سکونت شرکت کنندگان

میانگین استرس شرکت کنندگان قبل از ورود به حرم در مطالعه از 100 واحد 26/19 ± 
1/40 بود و میانگین استرس شرکت کنندگان بعد از ورود به حرم در مطالعه 15/71 ± 
38/33 بود. استرس افراد متأهل )70 / 26 ± 30 / 40 ( نسبت به  افراد مجرد )36 / 
23 ± 60 / 52 ( کمتر بود. )P>.001( همچنین بین تعداد فرزندان و میزان استرس افراد 
شرکت کننده در مطالعه رابطه معکوس و معناداری وجود داشت. به عبارت دیگر هرگاه 
)0.199-=P 0.199- =r(  .تعداد فرزندان کمتر بود میزان استرس والدین بیشتر می شد
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مقایسه نمره استرس شرکت کنندگان قبل و بعد از زیارت

گروه

بعدقبل
آماره 
آزمون

t زوجی
p-value

انحراف معیار± میانگینانحراف معیار± میانگین

t  1/360/178 =15/71 ± 19/2638/33 1±/40استرس

جدول4: مقایسه نمره استرس شرکت کنندگان قبل و بعد از زیارت

وضعیت پاسخ دهندگان به سوالات مطرح شده

زیارتسوالات
هرگز

)صفر(

به ندرت

)یک(

گاهی 
اوقات

)دو(

اغلب 
اوقات

)سه(

همیشه

)چهار(

به خاطر بیماری کرونا 
آرامش ندارم.

قبل

بعد

9

24

16

11

12

9

7

1

6

5

به خاطر بیماری کرونا 
ذهنم مشغول و بی قراره 

است.

قبل

بعد

13

20

17

18

10

8

6

3

4

1

انرژی روانی زیادی به 
خاطر ویروس کرونا 

مصرف می کنم.

قبل

بعد

14

26

19

16

9

4

5

1

3

3
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به نظرم به خاطر بیماری 
کرونا عصبی شده ام.

قبل

بعد

22

32

11

5

8

8

6

4

3

1

به دلیل بیماری کرونا 
تمرکزم بهم ریخته است.

قبل

بعد

22

28

14

8

5

7

8

5

1

2

به دلیل کرونا احساس 
بی قراری می کنم.

قبل

بعد

21

30

15

10

5

5

6

4

3

1
وقتی به بیماری کرونا 
فک می کنم دلشوره 

می گیرم.

قبل

بعد

16

20

12

10

14

13

4

3

4

4

وقتی اخبار بیماری کرونا 
می شنوم وجودم خالی 

میشه.

قبل

بعد

10

17

18

16

14

8

4

5

4

4

احساس می کنم با آمدن 
بیماری کرونا ویروس، 
قادر به کنترل و انجام 

کارهایم نیستم.

قبل

بعد

19

31

18

10

5

4

2

1

6

4

به دلیل بیماری کرونا 
هر لحظه منتظر اخبار بد 

هستم.

قبل

بعد

15

25

14

14

9

5

7

3

5

3

احساس می کنم به دلیل 
شرایط ناشی از بیماری 

کرونا اشتهایم تغییر کرده 
است.

قبل

بعد

31

35

10

8

5

5

2

2

2

0

به دلیل استرس ناشی از 
کرونا سردرد می گیرم.

قبل

بعد

33

36

10

8

0

3

6

2

1

1
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احساس می کنم به دلیل 
شرایط ناشی از کرونا 

مشکلات گوارشی پیدا 
کرده ام.

قبل

بعد

35

38

8

6

4

4

0

0

3

2

احساس می کنم به دلیل 
شرایط ناشی از ویروس 

کرونا معده ام اذیت 
می کنه.

قبل

بعد

35

39

5

6

7

4

2

0

1

1

احساس می کنم به دلیل 
شرایط ناشی از کرونا 
ویروس کیفیت خوابم 
دچار اختلال شده است.

قبل

بعد

24

34

15

12

4

3

5

0

2

1

به خاطر استرس ناشی 
از کرونا ، همواره 

روش های پیشگیری و 
درمان آن را از منابع 

مختلف پیگیری می کنم.

قبل

بعد

7

2

9

9

14

9

9

11

11

19

به خاطر بیماری کرونا 
خیلی سعی می کنم 

مراقب رفتار خودم و 
بستگانم باشم و پیوسته 

مسائل بهداشتی را 
گوشزد می کنم.

قبل

بعد

3

3

8

4

12

8

12

10

15

25

این روزها به دلیل 
ویروس کرونا بیشتر دعا 

و مناجات می کنم.

قبل

بعد

5

1

8

2

12

12

8

7

17

28

جدول5: وضعیت پاسخ دهندگان به سوالات مطرح شده
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روانی،  حالت های  اصلی  مولفه  سه   18-CSS پرسشنامه  از  استفاده  با  راستا،  همین  در 
حالت های جسمانی استرس و رفتارهای مرتبط با استرس زائرین، قبل و بعد از زیارت حرم 
بررسی شده است. ارزیابی کلی داده ها نشان داد افراد در دوران کرونا از لحاظ جسمانی 
در  داشته اند.  دیگر  مولفه   2 به  نسبت  تغییرات  کمترین  سردرد(  و  خواب  کیفیت  )تغذیه، 
مرتبط  رفتارهای  و  است  استرس شده  افزایش  موجب  کرونا،  دوران  مطالعه مشخص شد 
با استرس نیز در اغلب افراد بسیار بیشتر شده بود. همچنین مشخص شد ارتباط با خدا در 
دوران کرونا حتی در افرادی که اعتقادی به تاثیر دعا و مناجات نداشته اند بیشتر شده و مردم 

علی رغم وجود بیماری کرونا برای حضور در مکان های مقدس مشتاق می باشند.

شاخص های آماری و مقایسه مؤلفه های اصلی بعد و قبل از زیارت

مؤلفهردیف
ارزش ویژه 

ارزیابی شده

مقدار 

واریانس 

عامل

واریانس 

تجمعی
میانگین

انحراف 

استاندارد

5/8132/3032/3014/318/87حالت های روانی1

2
حالت های جسمانی 

استرس
3/3518/6650/963/383/91

3
رفتارهای مرتبط با 

استرس
1/789/9360/907/382/47

جدول 6: شاخص های آماری و مقایسه مؤلفه های اصلی بعد و قبل از زیارت
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7. نتیجه گیری
بر میزان استرس  امام رضا علیه السلام  تأثیر زیارت حرم مطهر  با هدف بررسی  این مطالعه 
ناشی از همه گیری بیماری کووید-۱۹ در سال ۱۴۰۰ انجام شد. یافته های پژوهش حاکی 
از آن است که میانگین نمره استرس زائران پس از زیارت )۱۵.۷۱ ± ۳۸.۳۳( در مقایسه با 
قبل از زیارت )۱۹.۲۶ ± ۴۰.۱( کاهش یافت. نتایج این پژوهش، نقش تعدیل گر و معنادار 
چندین متغیر جمعیت شناختی و اعتقادی را در سطح استرس آشکار ساخت: وضعیت تأهل 
و تعداد فرزندان به عنوان عوامل کاهنده استرس شناسایی شدند؛ به طوری که افراد متأهل 
استرس کمتری را نسبت به مجردان تجربه کردند و بین تعداد بیشتر فرزندان و سطح پایین تر 
استرس رابطه معکوس و معناداری مشاهده گردید. این یافته می تواند حاکی از نقش حمایت 
اجتماعی خانواده در مواجهه با فشارهای روانی باشد. سطح اعتقادات مذهبی نیز یک عامل 
بیشتری در  باورهای مذهبی قوی تری برخوردار بودند، کاهش  از  افرادی که  کلیدی بود. 
که  است  پژوهش  نظری  چارچوب  با  همسو  امر  این  کردند.  گزارش  خود  استرس  سطح 
بر نقش دینداری و اعمال معنوی در ایجاد آرامش روانی، معنا بخشی به رنج ها و تقویت 

مکانیسم های تاب آوری در مواجهه با بحران ها تأکید دارد.
و  دینی  اعمال  و  باورها  ساز  بستر  و  غیرمستقیم  نقش  بر  حاضر  پژوهش  خلاصه،  طور  به 
همچنین عوامل حمایتی اجتماعی مانند خانواده در مدیریت استرس دوران همه گیری صحه 
می گذارد. به نظر می رسد آرامش ناشی از زیارت، بیش از آن که پدیده ای فوری و قابل 
سنجش با ابزارهای کمی در یک بازه کوتاه باشد، فرآیندی عمیق تر و متأثر از بافت اعتقادی 
فرد و تجربه زیسته او است و حتی حضور فیزیکی در حرم مطهر امام رضا علیه السلام به 

خودی خود توانست رابطه آماری مستقیم با کاهش استرس کووید-۱۹ نشان دهد.
در  نمونه گیری  روش  جمله  از  محدودیت هایی  با  مطالعه  این  پژوهش:  محدودیت های 
خطاهای  احتمال  )که  خوداظهاری  پرسشنامه  از  استفاده  کم،  نسبتاًً  نمونه  حجم  دسترس، 
گزارشگری را افزایش می دهد( و همچنین زمان بندی اجرا در مرحله ای از پاندمی که از 

شدت استرس اولیه کاسته شده بود، روبرو بود.
پیشنهادها برای پژوهش های آینده: انجام مطالعات طولی با حجم نمونه بزرگ تر، استفاده از 
روش های کیفی برای درک بهتر تجربه زیسته زائران، و کنترل متغیرهای مخدوشگر مهمی 
مانند سابقه بیماری های روانی، حمایت اجتماعی و میزان مواجهه مستقیم با بیماری، می تواند 
به درک جامع تری از رابطه پیچیده بین معنویت، زیارت و سلامت روان در بحران ها بینجامد.
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