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علمی پژوهشی سلامت و بهداشت اردبیلمجله   
 

  13 تا 7، صفحات 1389دوره اول، شماره اول، تابستان 
پزشکی و  های  در دانشجویان دختر رشتههای اضطراب بررسی نشانه

  دانشگاه علوم پزشکی مشهد پیراپزشکی
    4اره تنباکوچیدکتر به، 3دکتر ابراهیم عبدالهیان، 2دکتر فاطمه محرری، 1دکتر عاطفه سلطانی فر

    رفتاری دانشگاه علوم پزشکی مشهدپزشکی و علوم مرکز تحقیقات روان ،پزشکی استادیار روان. 1
 Mohararif1@mums.ac.ir ،دانشگاه علوم پزشکی مشهدپزشکی و علوم رفتاری   روانمرکز تحقیقات ،پزشکی استادیار روان :نویسنده مسئول. 2  

   پزشکی و علوم رفتاری دانشگاه علوم پزشکی مشهد  تحقیقات روانمرکز ،پزشکی دانشیار روان. 3
 پزشک عمومی. 4

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
  
  
  
  

  2/6/89 :پذیرش                        3/4/89 :دریافت

  چکیده
و ورود بـه دانـشگاه      .  غیر قابل کنترل در انسانهاست     اضطراب حالت ناخوشایند مواجهه با شرایط نامطلوب و       : زمینه و هدف  

گردد که به طور خاص در مورد دانشجویان         ساز اضطراب در دانشجویان می      با محیط تازه در بسیاری موارد زمینه       رویارویی
ر دختـران  این نشانه ها به ویژه د .گردد تر مطرح می پزشکی و پیراپزشکی با توجه به محیط کاری پراسترس این مساله جدی         

می تواند عملکرد دانشجویان را متاثر سـازد،  اضطراب رابطه مهمی با یادگیری داشته و  با توجه به اینکه .تر است  دانشجو شایع 
نـشگاه علـوم پزشـکی مـشهد        های پزشـکی و پیراپزشـکی دا        در این مقاله به ارزیابی وضع اضطراب در دانشجویان دختر رشته          

  .پرداخته شده است
 را دانـشجویان رشـته هـای پزشـکی و           وصـیفی مقطعـی بـود، جامعـه پژوهـشی         ن بررسی یک مطالعـه از نـوع ت        ای: روش کار 

هـای پزشـکی و پیراپزشـکی بـه روش تـصادفی سـاده                نفر از دانشجویان دختر رشته     150تعداد   .دادند پیراپزشکی تشکیل می  
های بـارز مثـل فـوت        دانشجویانی که سابقه استرس   . انتخاب و با پرسشنامه اضطراب اشپیل برگر، مورد ارزیابی قرار گرفتند          

 136هـا بـه     لذا تعـداد نمونـه  ،نزدیکان یا بیماریهای طبی جدی یا طلاق یا حوادث ناگوار داشتند، از مطالعه کنار گذاشته شدند          
کال والـیس   و کروس ـexact test، آزمـون  (Chi-Square) و بـا آزمـون   SPSSنتایج با استفاده از نرم افزار . مورد محدود شد

  . مورد بررسی قرار گرفتند
مجرد % 6/67.   نفر دانشجوی پیراپزشکی بودند    44 نفر استاجر و     46نترن،  ی نفر ا  46دانشجویان مورد مطالعه شامل     : ها یافته

دانـشجویان  % 5/20اکـسترنها و    % 9/36اینترنها،  % 6/45اضطراب آشکار با شدت متوسط تا شدید در         . متأهل بودند % 4/32و  
از % 5/20اکـسترنها و    % 6/32اینترنهـا،   % 5/43راپزشکی وجود داشـت و اضـطراب پنهـان بـا شـدت متوسـط تـا شـدید در                     پی

بـا حـذف عامـل    . داری کمتـر بـود   دانشجویان پیراپزشکی دیده شد و شدت اضطراب در گـروه پیراپزشـکی بـه طـور معنـی           
که تفاوت در شـدت       در حالی  ،لی مختلف از بین رفت    گر وضعیت تأهل، تفاوت شدت اضطراب آشکار بین مقاطع تحصی          مداخله

  . اضطراب پنهان همچنان باقی بود
هـای    و دارای نشانه   یراپزشکی تحت فشارهای استرس بوده    دانشجویان دختر رشته پزشکی بیش از دانشجویان پ       : گیری نتیجه

 . روری است لذا توجه ویژه به سلامت روان و کاهش منبع استرس این افراد ض،باشند اضطراب می

 مشهد،شجویان پیراپزشکیدان،شجویان پزشکیدان،اضطراب:  کلیدیهای واژه
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           1389ل، تابستان                               سال اول، شماره او                         علمی پژوهشی سلامت و بهداشت اردبیل مجله  8  
    

  قدمهم
اضطراب حالت ناخوشایند مواجهه با شرایط نامطلوب و        
غیر قابل کنترل در انسانهاست کـه کـم و بـیش توسـط              

فراد تجربه شده است و نقش مهمی در سـلامت          تمام ا 
هـای   هـا و دغدغـه     یکی از نگرانی  ]. 1[نماید   بشر ایفا می  

نظام آموزشی نیز مسأله اضطراب دانشجویان است که        
باشـد   تحمل آن برای بسیاری از دانشجویان دشوار می        

زا واکـنش    عده ای در بررسی مـسایل اضـطراب       ]. 3و2[
ما افراد مـضطرب دچـار     دهند ا  خفیفی از خود نشان می    

مطالعـات  ]. 4[شوند   احساس وحشت و ترس شدید می     
نشان داده است که اضطراب رابطه مهمی بـا یـادگیری           

های عـصبی زمینـه بـسیاری از         دارد و اضطراب و نشانه    
را  تـوان آن   باشد که نمی   ها می  مشکلات جسمی و ناکامی   

فیزیولـوژی بـدن    ]. 5[از بین برد و همیشه وجود دارد        
ــ ــستم   نی ــک سی ــه صــورت تحری ــایج اضــطراب را ب ز نت

  ]. 7و6[دهـد     های مختلف بـروز مـی      سمپاتیک با شدت  
ی در زنــدگی فــردی، ا ورود بــه دانــشگاه تغییــر عمــده

آورد و فرد با محـیط     اجتماعی و خانوادگی به وجود می     
ــی   ــرو م ــد روب ــاعی جدی ــط اجتم ــازه و رواب ــود و  ت ش

ا انتظـارات و    گرفتن در چنین محیطی و رویارویی ب       قرار
هـای جدیـد غالبـاً بـا فـشار و نگرانـی و اضـطراب                 نقش

آشنا نبودن با محیط جدید، دوری      ]. 8[گردد   همراه می 
از خانواده، عدم علاقه به رشته تحصیلی، ناسـازگاری بـا           

نبـودن امکانـات رفـاهی،      افراد در محـیط جدیـد، کـافی       
مـــشکلات تحـــصیلی در ســـطوح عـــالی و در مـــورد  

ــک ــشجویان پزش ــکیدان ــر  ،ی و پیراپزش ــاً پ ــت ذات  ماهی
ای بـروز    استرس محیط کـاری از جملـه عوامـل زمینـه          

  ]. 9[باشند   میاضطراب
هــای   کــه ســطح نــشانه اســت هــا نــشان داده پــژوهش

های پزشکی و پیراپزشکی     اضطراب در دانشجویان رشته   
ــردم اســت   ــوم م ــالاتر از عم ــه ]. 10[ب ــثلا در مطالع م

صـد دانـشجویان     در 43ز  شده درپاکـستان بـیش ا      انجام
. های اضطراب و افـسردگی بودنـد       پزشکی دارای نشانه  

تـر بـود     ها به ویژه در دانشجویان دختر شایع       این نشانه 

ــاه  . ]12و11[ ــشجویان ســاکن خوابگ ــزان در دان ــن می ای
  ].13[ بیشتر از دیگر دانشجویان بود

شده در ایران ارقـام متفـاوتی در         های انجام  در بررسی 
های اضطراب دانشجویان پزشکی بـه       نهمورد شیوع نشا  

بـه عنـوان نمونـه، در دانـشجویان         . دست آمده اسـت   
پزشکی مازندران اضطراب شدید تـا بـسیار شـدید در           

بـه  % 9/7از دانشجویان به صورت آشـکار و در         % 1/10
این رقم در کـارورزان     ]. 14[صورت پنهان وجود داشت     
 گـزارش شـد  % 9/4و  % 6/6دانشگاه تهـران بـه ترتیـب        

در مطالعه حسینی در مورد اختلالات روانپزشـکی         ]. 15[
در دانشجویان پزشکی و پیراپزشکی، در بعـد اضـطراب          

با توجه  ]. 16[ ای در دو گروه گزارش نشد      تفاوت عمده 
شناختی و تأثیری کـه      های روان  به شیوع بالای این نشانه    

تواننـد بـر عملکـرد دانـشجویان دختـر           ها می  این نشانه 
، محققان بر آن شدند تا سطوح اضـطراب         داشته باشند 

های پزشکی و پیراپزشـکی       را در دانشجویان دختر رشته    
این پـژوهش  . دانشگاه علوم پزشکی مشهد بررسی کنند     

تواند گامی در جهـت شـناخت وضـعیت اضـطراب و            می
های اضطرابی و در نهایت درمان       شناسایی ماهیت نشانه  

  . ها باشد و کنترل موثر این نشانه
  
  ش کار رو

 ـ       طـور تـوافقی بـه       ه در این مطالعه توصیفی مقطعـی، ب
 نفــر از دانــشجویان 150روش تــصادفی ســاده تعــداد 

 دانـشجوی   100(های پزشکی و پیراپزشـکی       دختر رشته 
بدون سابقه اختلال   )  دانشجوی پیراپزشکی  50پزشکی و   

شـده قبلـی کـه سـاکن         پزشکی یا جسمانی شـناخته     روان
 پس از اخـذ     ،زشکی مشهد بودند  خوابگاه دانشگاه علوم پ   

بـر اسـاس حجـم      . رضایت مورد بررسی قـرار گرفتنـد      
بـا توجـه بـه       ]17[ شده در کراچـی    نمونه مطالعه انجام  

خر،  در دانشجویان سال سوم و آ      درصد علایم اضطراب  
 نفـر بـا   150 تعـداد  حجـم جامعـه پژوهـشی یعنـی    % 64

 بـه عنـوان نمونـه انتخـاب         07/0و خطای   % 95اطمینان  
هـای اضـطراب،     نامـه  این دانشجویان با پرسـش    . دگردی
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  9دکتر فاطمه محرری و همکاران    ...                                                                                    بررسی نشانه های اضطرابی  
 

ــت ــای   / حال ــای معیاره ــر مبن ــر ب ــپیل برگ ــفت اش       ص
DSM-IV       نامـه   پرسـش .  مورد ارزیـابی قـرار گرفتنـد

شناختی از قبیـل سـن،       دارای اطلاعات متغیرهای جمعیت   
قبـل از تفـسیر و      . مقطع تحصیلی و وضعیت تاهـل بـود       

هـای   سابقه اسـترس  ها، دانشجویانی که     استفاده از داده  
بارز مثل فوت نزدیکان یا بیماریهای طبی جدی یا طـلاق           
یا حوادث ناگوار داشتند، از مطالعه کنار گذاشته شـدند          

 مـورد محـدود     136ها به    و به این صورت تعداد نمونه     
  .شد

در تفسیر آزمـون اشـپیل برگـر، اضـطراب آشـکار بـه              
، متوسـط بـه     )31 تـا    20نمـره ( صورت اضطراب خفیف  

، )53 تـا    43نمره  ( ، متوسط به بالا   )42 تا   32نمره  ( ینپائ
، )75 تـا    65نمـره   ( ، شدید )64 تا   54نمره  ( نسبتاً شدید 
اضطراب . بندی شد  درجه ) به بالا  76نمره  ( بسیار شدید 

، )31 تـا    20نمـره   ( پنهان نیز به صورت اضطراب خفیف     
نمـره  ( ، متوسط به بالا   )42 تا   32نمره  ( متوسط به پائین  

نمـره  ( ، شـدید  )62 تا   53نمره  ( ، نسبتاً شدید  )52  تا 43
بنـدی   درجـه  ) به بـالا   73نمره  ( ، بسیار شدید  )72 تا   63
 و بـا آزمـون      SPSSافـزار    نتایج با اسـتفاده از نـرم      . شد

(Chi-Square)  آزمـون ،Exact test   و کروسـکال والـیس 
  . مورد بررسی قرار گرفتند

  
  یافته ها

%) 8/33( نفــر 46داد  نفــر در ایــن مطالعــه، تعــ136از 
ــرن،  ــر 46انت ــتاجر و %) 8/33( نف ــر 44اس %) 4/32( نف

%) 6/67( نفـر    92تعـداد   . دانشجوی پیراپزشـکی بودنـد    
ســـابقه . متأهـــل بودنـــد%) 4/32( نفـــر 44مجـــرد و 

ــطرابی در   ــتلالات اضـ ــانوادگی اخـ ــابقه % 6/9خـ و سـ
. ذکـر گردیـد   % 7/3خانوادگی اختلالات روانپزشـکی در      

ف اضــطراب آشــکار و پنهــان در شــیوع درجــات مختلــ
  . بود1دانشجویان مورد مطالعه، مطابق جدول 

  پزشکی و پیراپزشکی)  دختر(ان دانشجوی رشته و مقطع تحصیلی در به تفکیکراوانی شدت اضطراب  توزیع ف.1جدول 
  1386 در سال  دانشگاه علوم پزشکی مشهد

  مجموع  پیراپزشکی  اکسترن  اینترن  شدت اضطراب
          
  34)0/25(  19)2/43(  8)4/17(  7)2/15(  ناچیز
  55)4/40(  16)4/36(  21)7/45(  18)1/39(  خفیف
  28)6/20(  4)1/9(  11)9/23(  13)3/28(  متوسط

  17)5/12(  5)4/11(  6)0/13(  6)0/13(  نیمه شدید

  کاراضطراب آش

  2)6/4(  0)0/0(  0)0/0(  2)6/4(  شدید
          
  34)0/25(  22)0/50(  5)9/10(  7)2/15(  ناچیز
  58)6/42(  13)5/29(  26)5/56(  19)3/41(  خفیف
  32)5/23(  5)4/11(  11)9/23(  16)8/34(  متوسط

  11)1/8(  3)8/6(  4)7/8(  4)7/8(  نیمه شدید

  اضطراب پنهان

  1)7/0(  1)3/2(  0)0/0(  0)0/0(  شدید
ای شدت اضطراب آشکار و پنهان در        در بررسی مقایسه  

صیلی با توجه بـه آزمـون       دانشجویان مقاطع مختلف تح   
ها  داری بین گروه    تفاوت آماری معنی   ،کروسکال والیس 
ــه ترتیــب (وجــود داشــت  و ) >001/0P و  P=005/0ب

داری  شدت اضطراب در گروه پیراپزشکی به طور معنی     
کمتر بود اما با جدا سازی دانشجویان متأهل از مجـرد           

گر وضعیت تأهـل، تفـاوت توزیـع         و حذف عامل مداخله   
وانی شدت اضـطراب آشـکار بـین مقـاطع تحـصیلی            فرا

 و  P=014/0در دانشجویان مجرد    (مختلف از بین رفت     
ــل   ــروه متأه ــازی   ). P=051/0در گ ــدا س ــا ج ــی ب ول

دانشجویان متأهل از مجرد تفاوت توزیع فراوانی شدت        
اضطراب پنهان بین مقاطع تحصیلی همچنـان بـاقی بـود         
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           1389ل، تابستان                               سال اول، شماره او                         علمی پژوهشی سلامت و بهداشت اردبیل مجله  10  
    
ویان  و در دانـــشجP=003/0در دانــشجویان مجــرد   (

  ). P=016/0متأهل 
  

  بحث 
ــی      ــعیت روان ــی وض ــه بررس ــه ب ــن مطالع  136در ای

 46دانشجوی دختر رشته پزشکی و پیراپزشـکی شـامل          
 ـ دانـشجوی پیراپزشـکی      44 استاجر،   46اینترن،   ه پرداخت

دانشجویانی کـه سـابقه اسـترس بـارز مثـل فـوت            . شد
بیماریهـای طبـی، طـلاق و یـا حـوادث نــاگوار       نزدیکـان،  

در مطالعـه مـا     .  از مطالعه کنار گذاشـته شـدند       داشتند
بیش از نیمـی از دانـشجویان مجـرد بودنـد و جمعیـت              
ــارورزی     ــع ک ــشجویان مقط ــصوص در دان ــل بخ متأه
فراوانی بیشتری داشت که افزایش سن این گروه قابـل          

در ).  متأهــل %4/32 مجــرد و  %6/67(توجیــه اســت  
بقه دانـشجویان سـا   % 6/9بررسی سابقه خـانوادگی، در      

همچنــین در بررســی . اخــتلال اضــطرابی بدســت آمــد
ــکی    ــتلالات روانپزشـ ــانوادگی اخـ ــابقه خـ  از   %7/3سـ

دانشجویان دارای سابقه خانوادگی اختلالات روانپزشـکی       
در این مطالعه، اضطراب آشکار با شدت متوسط تا         . بود

از % 5/20ها و     اکسترن  %9/36   اینترنها،  %6/45شدید در   
اضـطراب پنهـان بـا      . پزشکی دیـده شـد    دانشجویان پیرا 

  %6/32  هـا،  اینتـرن  % 5/43شدت متوسط تا شـدید در       
.  از دانشجویان پیراپزشکی دیـده شـد        %5/20استاجرها،  

 تفـاوتی بـین گـروه       ،در بررسی مقاطع مختلف تحصیلی    
پیراپزشکی و پزشکی مشاهده نـشد و شـدت اضـطراب       

تفـاوت  ایـن   . طور بارزی بیشتر بود    هدر گروه پزشکی ب   
های پزشـکی و     در شیوع اضطراب در دانشجویان رشته     

تواند به علت ماهیت رشته پزشکی باشد        پیراپزشکی می 
زا و پر مسئولیت اسـت، ضـمن         که اساساً شغلی استرس   

که طول دوره تحـصیل در رشـته پزشـکی بیـشتر از              این
پیراپزشکی بوده و با طول مدت تحـصیل زیـاد، کمبـود            

ام تحــصیل بــرای دانــشجویان امکانــات رفــاهی در هنگــ
توانــد در ایجــاد تــنش و اضــطراب نقــش  پزشــکی مــی

در بررسـی اضـطراب آشـکار و        . بیشتری داشـته باشـد    

چهـارم مـوارد اضـطراب       پنهان در دانـشجویان در یـک      
آشکار به پنهان در حد ناچیز بود و در بقیه دانـشجویان            

هـای تحقیـق      یافتـه . درجاتی از اضـطراب گـزارش شـد       
ــالاتر  حاضــر در م ــران ب ــایج تحقیقــات دیگ ــا نت ــسه ب قای

در مطالعه دانشجویان پزشکی مازنـدران نیـز        . باشد می
 اضـطراب   ،که توسط پرسشنامه اشپیل برگر انجام شـد       

 از دانــشجویان بــه  %1/10شــدید تــا بــسیار شــدید در 
به صورت پنهان وجود داشت     % 9/7صورت آشکار و در     

تهران به ترتیـب    این میزان در کارورزان دانشگاه       ].14[
در حــالی کــه در  ].  15[ گــزارش شــد % 9/4و % 6/6

% 13-17 پزشکی این میـزان تقریبـاً   رشتهمطالعه ما، در    
 اضطراب   %7/8اضطراب آشکار شدید و بسیار شدید و        

دلایـل ایـن افـزایش      . پنهان شدید و بـسیار شـدید بـود        
نامشخص است و احتمالا با کمبـود امکانـات رفـاهی در            

گیـری   ل برای دانشجویان پزشکی و سـخت      هنگام تحصی 
هـا در ارتبـاط      بیش از حـد اسـاتید و مـسئولان خوابگـاه          

مشابه ایـن مطالعـه را محمـودی در دانـشجویان           . باشد
شدت اضطراب را در ایـن      . پیراپزشکی اجرا نموده است   

دانشجویان نسبت به گروه کنترل بـالاتر توصـیف کـرد           
]17 .[  

در دانــشگاه بیــروت  2006ای کــه در ســال  در مطالعــه
% 69انجام شد، شیوع اضطراب در دانـشجویان پزشـکی      

ذکر شده  % 41که در کشورهای آمریکایی      بود در حالی  
مطالعات دیگری نیز میزان بالای اضطراب در       ]. 14[بود  

دانشجویان پزشکی نسبت به جمعیـت عمـومی را تاییـد           
همچنین، در بررسـی شـیوع      ]. 20،19،18،10[اند     کرده
ب در سـالهای تحـصیلی مختلـف در دانـشجویان           اضطرا

بـود  % 60-70های اول و دوم  کراچی این میزان در سال  
 حال آنکـه در ]. 18[رسیده بود % 49که در سال آخر به     

 مطالعـه پـایین     این مطالعه شیوع اضطراب نسبت به آن      
این . بوده و فقط در کارورزان بیشتر از کار آموزان بود   

هـای   ل مختلفـی ماننـد کـشیک      توانـد بـا عوام ـ     یافته می 
ر در دوره کـارورزی نـسبت       تمتعدد و فشار کاری بیـش     

بــه کــارآموزی و عوامــل مــدیریتی، اخــلاق کارکنــان و 
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 ....مراجعین، کمبود امکانـات اسـتراحت در محـل کـار و           
  . مرتبط باشد

   
  نتیجه گیری

مطالعـه و سـایر مطالعـات       ایـن   های   در مجموع از یافته   
کـه دانـشجویان دختـر رشـته        شـود    چنین اسـتنباط مـی    

ویان جپزشکی به علت ماهیت این رشته بیـشتر از دانـش          
 تحت فشارهای روانی و نیروهای      ،های پیراپزشکی  رشته

ــشانه. باشــند زا مــی اســترس ــن ن هــا در دراز مــدت  ای

ــی ــم   م ــه ه ــرای ب ــک عامــل خطــر ب ــد ی ــوردن  توان خ
های انطباقی و بروز اخـتلالات عملکـرد فـردی           مکانیسم

باشد، لذا مـستلزم توجـه ویـژه بـه ایـن افـراد از نظـر                 
هـای انطبـاقی،     آمـوزش شـیوه   . باشـد  شناختی می  روان

کــردن تــسهیلات رفــاهی در  حمایــت اجتمــاعی، فــراهم
شـناختی همـراه بـا       هـا و روان    مراکز درمانی و خوابگـاه    

 ،اختلالات اضطرابی شناسایی و درمان به موقع و مناسب        
تواند در کاهش این علایـم در دانـشجویان پزشـکی            می

  .دختر موثر باشد
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ABSTRACT 

 
Background and Objectives: Anxiety is an unpleasant feeling in the case of uncontrollable or 
unwanted events. Going to university and facing with new situations may cause anxiety in many 
students and especially in medical or paramedical students because of their stressful working 
environment. These problems may be more serious among female students. Anxiety may impair 
learning and working function. So, in this article we have evaluated the anxiety level among 
medical and paramedical students of Mashhad University of Medical Sciences. 
Methods: One hundred and fifty female medical and paramedical students were evaluated by 
Spielberger anxiety scale. Those with positive history of stressors such as a serious physical or 
mental disease, divorce, death of related person or other unpleasant events were excluded from 
our study so the sample volume finally was reduced to 136 students. 
Results: Among medical students, 46 were intern and 46 were externs and 44 were paramedical 
students. 76.6% were single and 32.4% were married. Moderate to severe level of anxiety was 
reported in 45.6% of interns, 36.9% of externs and 20.5% of paramedical students, while trait 
anxiety was observed in 43.5% of interns, 32.6% of externs and 20.5% of paramedical students. 
Level of anxiety in paramedical students was significantly lower than medical students. 
Excluding marriage status as an interventional factor, the difference in severe anxiety was 
diminished, but trait anxiety was still more prevalent among medical students. 
Conclusion: Medical students are at risk for anxiety disorders and need a special attention in this 
field. 
Key words: Anxiety, Medical Students, Paramedical Students, Symptom, Mashad 
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