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 مقدمه

چین آغاز  ووهان از شهر 2019 سال اواخر در یک بیماری حاد تنفسی است که که ( COVID-19) ویروس بیماری کرونا    

یک وضعیت اضطراری  19 کووید بحرانو سبب مرگ و میر بسیاری شده است؛  یافت گسترش جهانی سطح سرعت درو به 

بدترین "و توسط دبیرکل سازمان ملل متحد، آنتونیو گوترش، به عنوان  [1] المللی اعلام شدبا نگرانی بینبهداشت عمومی و 

در  به طور رسمی 19 ن شده است. در ایران، اولین موارد ابتلا به کوویداعنو "بحران جهانی بعد از زمان جنگ جهانی دوم

و همچنین توصیه و دستور به فاصله گذاری  19 کوویدگزارش میزان بار و میزان مرگ و میر . [2]ند شد گزارش 1398اسفند 

اجتماعی و خود مراقبتی برای کاهش شیوع این ویروس، باعث ایجاد سطوح ناشناخته ترس و اضطراب برای افراد به ویژه افراد 

 854,6همکاران با مطالعه بر روی و  Steven Taylor .[4, 3]شود مسن می شود که سبب آسیب پذیری بیشتر در افراد می

ید یاد واز این ترس و اضطراب به عنوان سندرم استرس کو 19کووید با توجه به اهمیت بار اختلالات روانی حاصل از بیمار 

-استرس و اضطراب سبب شکل .[5] گذارداثرات منفی بسیاری می افرادوند بیماری و همچنین زندگی اند که بر روی رکرده

و افزایش  19علایم ناشی از کووید  تواند سبب تضعیف سیستم ایمنی، تشدیدگردند که خود میگیری و گسترش التهاب می

نی و صورت گرفتن اقدامات با توجه به گسترش و اوج گیری واکسیناسیون جها .[8-6]گردد  هااستعداد ابتلا به دیگر بیماری

در صورتی که همچنان عوارض  [9]کاهش یافته است  19 کوویدپیشگیرانه بهداشتی، میزان همه گیری و مرگ و میر حاصل از 

هیچگونه درمان  تاکنوناما در خصوص درمان  [10]د گردها سبب ایجاد استرس و اضطراب عمومی میناشی از این واکسن

  .[11] یافت نشده استموثری 

ر ابعاد دیگر را در کنا (Spiritual Health) سلامت معنوی (WHO) م قرن است که سازمان بهداشت جهانینینزدیک به     

 وان کرده استچهارگانه سلامت عن مهم به عنوان یکی از ابعاد ی(روان سلامت و اجتماعیسلامت  جسمی، سلامتسلامتی )

 [13]احساس ارتباط و تعالی و ... مطرح شده معنوى از جمله داشتن هدف و معنا در زندگی،  تعابیر مختلفی از سلامت .[12]

ها دلنگرانی ها واضطرابز ا انسان کهای به گونه است، خالق با معنوى انسان اتصال و ارتباط سلامت معنوی، اسلام، دیدگاه از اما

 که تگزارش شده اس تعابیر مختلف آن، در مطالعات مختلفی یا تعریف نحوه از نظر صرف رسد.آرامش می یابد و بهرهایی می

 بیانگر مطالعات یبرخ .[14] گرددو سبب افزایش سلامت جسمی و روانی می کندمی افراد کمک ابعاد دیگر سلامت به معنویت

ن، کاهش ر بیمارادارای تحمل روانی و جسمی بالاتری نسبت به دیگاست بیمارانی که از سلامت معنوی برخوردار هستند  آن

ح شده، در این بنابراین باتوجه به موارد مطر. [16, 15]باشند اهش درد، ریسک پایین افسردگی و خودکشی میاسترس، ک

 ماییم.را بررسی ن 19کووید  مبتلا به انبیمارت قرآن بر و قرائ نماز خواندن مطالعه درصدد بر آمدیم تاثیر

 

 هدف مطالعه

و اضطراب و  استرسیش تواند موجب افزامیکه  19کووید  گیری بیماری همهتوجه به مطالعات صورت گرفته در رابطه با  با    

با ران و ی بیمانقش سلامت معنوی در ایجاد آرامش و امنیت و کاهش نگران و حتی بیماری های روانی جدی در افراد گردد

ه سلامت بستیابی دبه عنوان دو عمل عبادی جهت  (نیایش نوع زیباترین) قرآن و به جا آوردن نماز تعنایت به اینکه قرائ

 ست.ارونایی کدر بیماران  قرآن و به جا آوردن نماز تقرائمعنوی، هدف از این مطالعه مرور نظام مند بررسی تاثیر 

 

 

https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorRaw=Taylor%2C+Steven
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 پژوهش مفهومی یا نظری چارچوب

 تجربی ادبیات

را  های مختلفجسمانی و روانی ناشی از بیماریدر افزایش سلامت  و انس با قرآن تاثیر خواندن نماز متعددیمطالعات     

ها و افزایش کیفیت زندگی, عبادت، نماز و تلاوت قرآن جایگزین خوبی برای بیماریمثلاً در پیشگیری از اند. بررسی نموده

 شتموضوع بهدا به دارد، شخصیتی افراد تعادل در روان سلامت که اهمیتی به توجه با. [17]درمان بیماری های روانی است 

دارد  هاانسان روان سلامت بر تأثیر فراوانی عبادی اعمال انجام که صورت بدین است شده اهمیت داده بسیار اسلام در روان

دارویی دارد، قرائت قرآن شود و ماهیت غیر معنویت می و دینی که موجب افزایش سلامت روان یکی از رویکردهای. [18]

های قرآنی است قرآن یا گوش دادن به تلاوت برای مسلمانان، تلاوت 19یری کووید است. یکی از راه های یاد خدا در همه گ

 درمان در جهتتواند می که یافت دست آرامش از ایدرجه به توانمی قرآن هایتلاوت به دادن گوش یا و تلاوت با. [19-21]

بر روی مبانی سلامت  1398ای که در سال در مطالعه. [22] شود استفاده اضطراری شرایط و استرس به مربوط روانی مشکلات

 صورت گرفت عنوان شد که سلامت معنوی سلامت مبانی با مرتبط آیات کتب تفسیر و بررسی به مراجعه معنوی در قرآن که با

 علومهمکاران در دانشگاه  وMahjoob مطالعه  .[23]گردد معنوی سبب دستیابی به آسایش و آرامش در جهان و آخرت می

. [24]شود رآن سبب دستیابی به آرامش و افزایش سلامت روان میق به تلاوت زاهدان مشخص کرد که گوش دادن پزشکی

هنگام گوش دادن به تلاوت قرآن های مختلف عواطف انسان در ها و دیدگاهبا هدف بررسی جنبه 2014ای در سال مطالعه

 همکاران و  Pejhan.[25]سازد نشان داد که گوش دادن به تلاوت آیات قرآنی، آرامش و آسودگی بیشتری برای افراد فراهم می

از  ایمنی فاکتورهای مختلف تواند می قرآنی صداهایها و تلاوتبه  دادن گوش که دادند نشان 2014در سال  خود مطالعه در

 یدر طی مطالعه. [26] دهد افزایش را IgGها مثل و برخی ایمونوگلوبولین C4و  C3جمله برخی عوامل کمپلمانی مثل 
Majidi  و همکاران بر روی تاثیر گوش دادن به تلاوت قرآن بر میزان اضطراب در بیماران قبل از آنژیوگرافی مشخص گردید

در مقایسه با گروه شاهد به طور قابل  اند،میزان اضطراب گروه آزمون که در صبح روز آنژیوگرافی به تلاوت قرآنی گوش داده

و همکاران  Sahmeddiniشیراز،  (س) زینب در بیمارستان حضرت 1393 در سال. [27]ای کاهش یافته است ملاحظه

 سطح و اضطراب کاهش ای بر روی زنان باردار داوطلب زایمان طبیعی برای بررسی تاثیر گوش دادن به آوای قرآنی برمطالعه

https://link.springer.com/article/10.1007/s10943-014-9821-7?fbclid=IwAR3VGh21U8Cx18xjJRpYSmrYGepnqmqctL2WrXLOLGDv5uHa6MfUcfogTRk#auth-Monireh-Mahjoob
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شنیدن آوای قرآن کریم در حین زایمان خصوصاً در افرادی که  که کورتیزول انجام دادند و مشاهده کردند هورمون سرمی

و کاهش هورمون کورتیزول دارد اضطراب  زمینه کاهش در ایقابل ملاحظه تأثیر مثبت میزان آشنایی بیشتری با قرآن دارند،

[28]. 

    Marzband پزشکی علوم معنوی بر روی دانشجویان سلامت با جماعت نماز ی اقامهو همکاران طی پژوهشی رابطه 

سلامت  ارتقای جماعت سبب نماز ها نشان داد که اقامهمورد بررسی قرار دادند. نتایج آنرا  97-96تحصیلی  سال در مازندران

جهت تعیین تأثیر نماز حاجت و  1398 و همکاران در سال Rezaei که توسط در بررسی .[29]دانشجویان خواهد شد  معنوی

تواند به عنوان یک مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس انجام شد، نتایج نشان داد نماز حاجت و دعا میدعا بر سلامت روان بیماران 

ی مروری اعمال مذهبی با انجام مطالعه .[30]درمان مکمل باعث افزایش سلامت روان بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروز شود 

و همکاران پیشنهاد کردند که به  Rossato ،2021مورد استفاده کودکان و نوجوانان برای مقابله با سرطان در سال  و معنوی

 .[31]منظور مقابله با بیماری سرطان، انجام اعمال اعبادی )به ویژه نماز( نقش به سزایی دارد 

 روان سلامت بعاددر اقل به صورت مست  را و نماز ریمک قرآن تلاوت تأثیر به صورت یک جانبه انجام شده مطالعات از بسیاری    

گر سلامتی و یا دیگر دی های دیگر قرآنی و ابعادجنبه هب لیو اند داده قرار بررسی مورد مانند کاهش استرس و افزایش آرامش

های هآنی و نماز و جنبهای مختلف قری مقالات معتبر به بررسی جنبهآوری کلیه اند که ما با جمعنکرده ای اثرات آن اشار

کنون تا ،گی افرادعواقب آن در زند و 19 کووید بیماری اهمیت و همه گیری با توجه به طورکلیب .پردازیممختلف اثرات می

های ویژگی یگرد از  .است صورت نگرفته 19 با بیماری کووید قرآنانس با  نماز و بینه رابط ی بررسیراب جامعیت تحقیقا

 سلامت درکلی  به طور کریم قرآن شنیدن یا تلاوتتنها تاثیر  بعدی تک بصورت مطالعات اکثر دره ک است این حاضر مطالب

قرآن در  و انس با و تاثیر خواندن نمازرویکرد  این در هدرحالیک گرفته قرار بررسی موردهای رایج جسمی یا بیماریروان 

 .است هگرفت قرار بررسی مورد سترسا 19کووید   بیماران دارای

 ادبیات نظری
 افراد روانى آرامش و انىرو ایجاد بهداشت در و است برخوردار اىویژه جایگاه از خدا ذکر و عبادت دینى، هایآموزه میان در    

 هم روانى سلامت ،نشود حاصل اعتقادى بهنجارى و سلامت که زمانى تا :اندفرموده بزرگان از بعضى چنانکه دارد؛ اساسى نقش

 دهم( چاپ صدرا، :تهران گفتار، بیست . (1374) مرتضى ى،رگردد. )مطهنمی حاصل

است که  ای مسلمانانها برای داشتن یک زندگی کامل در دنیا و در آخرت همچون چراغی برقرآن به عنوان راهنمای انسان    

چ کس ن بر هیآدادن به تلاوت قرآن و عمل به خداوند متعال به حضرت محمد عطا کرده است. تأثیر مثبت تلاوت یا گوش 

 رد:انسان دا ف برایهای مختلپوشیده نیست. همانطور که در سوره اسراء آمده است، قرآن فواید بزرگی از جمله شفای بیماری

 (82اسراء /) «اخَسَارً لَِّاإِ الِمِینَالظَِّ  یَزِیدُ  وَ لَانُنَزِِّلُ مِنَ الْقُرْآنِ مَا هُوَ شِفَاءٌ وَرَحْمَةٌ لِلْمُؤْمِنِینَ  وَ»

 
ه عنوان دارد، بیمان نگه ماهای روان در آن را از بیماری گذارد وهای قرآن شفا است که بر روح و عقل انسان اثر مییکی از نام

 فرماید:سوره یونس می 57مثال در آیه 

 (57)یونس /« لْمُؤْمِنِینَى وَرَحْمَةٌ لِورِ وَهُدًلصُِّدُاوَشِفَاءٌ لِمَا فِی یَا أَیُِّهَا النَِّاسُ قَدْ جَاءَتْکُمْ مَوْعِظَةٌ مِنْ رَبِِّکُمْ »

 ت.  اس در این آیه، از  قرآن به عنوان شفای قلب و هدایتی برای عموم بشر و رحمتی برای مومنین یاد شده

-ها عنوان میها در سختیی انسانو یاری دهنده دهنده بزرگترین دردها شفانهج البلاغه امام علی )ع( قرآن را  176خطبه     

تواند به عنوان روش خاصی سوره رعد، انس با قرآن ضمن آرامش روحی قاری یا شنونده می 28فرماید. همچنین با توجه به آیه 

 :[32] از شنوایی درمانی با موسیقی مورد استفاده قرار گیرد

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?sort=date&term=Rossato+L&cauthor_id=33871781
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 (28)رعد /« وبُالْقُلُ  طمَْئِنُِّ تَ اللَِّهِ  بِذِکْرِ أَلَاالَِّذِینَ آمَنُوا وَتَطْمَئِنُِّ قُلُوبُهُمْ بِذِکْرِ اللَِّهِ »

ز ک گرفتن ان را به کم، نماز است. خداوند در قرآن کریم مومنایکی از عوامل مهم دستیابی به سلامت روان در قرآن کریم    

 :ها و مشکلات سفارش کرده استنماز در هنگام سختی

 (153/ بقره)« نَالصَِّابِرِی مَعَ اللَِّهَ  إِنَِّ وَالصَِّلَاةِ بِالصَِّبْرِ اسْتَعِینُوا آمَنُوا الَِّذِینَ  أَیُِّهَا یَا»
و کاهش  امش انسانبسیار در آر ترین آثار و فواید نماز، تاثیرترین جایگاه است. یکی از مهمنماز در میان عبادات دارای رفیع    

 فرماید:سوره بقره می 277استرس و اضطراب است. خداوند در این طمینه در آیه 

« لَا هُمْ یَحْزَنُونَ وَ  لَا خَوْفٌ عَلَیْهمِْ رَبِِّهمِْ وَ  جْرُهمُْ عِنْدَأَ لَهُمْ زَِّکَاةَ آتَوُا ال أَقَامُوا الصَِّلَاةَ وَ عَمِلُوا الصَِّالِحَاتِ وَ إِنَِّ الَِّذِینَ آمَنُوا وَ»

 (277)بقره /

اشعانه خسوره طه وقوف  14ی نهفته است. مطابق با آیهسمانی و عاطفی در گرو معنویت و دین ج -های روانیتامین نیاز    

و  نیت روانیبی، امانسان در نماز، در برابر خداوند متعال به او نیروی معنوی می بخشد که حس روحی و روانی و آرامش قل

 :رسدنیت خاطر میماآرامش و  خدا به کردن نماز با یاد انسان در عبارتى، سلامت جسمی و روانی را در او پدید می آورد؛ به

 (14)طه /« یرِلِذکِْ الصَِّلَاةَ  وَأَقِمِ فَاعْبُدْنیِ أَنَا إِلَِّا هَإِنَِّنیِ أَناَ اللَِّهُ لَا إِلَ»

 ی یاد خدا است:نماز بهترین وسیله ی عنکبوت عنوان شده کهسوره 45در آیه  و همچنین

 مَا یَعْلَمُ لَِّهُوَ الأکَْبَرُ  اللَِّهِ  وَ لَذِکْرُ رِوَ الْمُنکَْ اءِالْفَحْشَ عَنِهَى الصَِّلَاةَ تَنْ إِنَِّأقَِمِ الصَِّلَاةَ  اتْلُ مَا أُوحِیَ إِلَیْکَ مِنَ الْکِتَابِ وَ»

 (45/ عنکبوت)« عُونَتَصْنَ

 ب دهنده قل شینه و آرامدر حدیثی از امام علی )ع( درباره تاثیر یاد خدا بر آرامش انسان، ذکر و یاد خدا جلا دهنده س    

 ذکر شده است: 

 (28)غررالحکم، حدیث « ذکِرُ اللِّه ِ جَلاءُ الصُِّدورِ و طُمأنیِنَةُ القُلوبِ»

 چارچوب نظری

را دادن به قرآن اطهار )ع( به جا آوردن نماز و تلاوت یا گوش ف ائمهآیات قرآن کریم و احادیث  با عنایت به معانی و تفاسیر    

گردد. همچنین مقالات و مطالعات روان می سلامت افزایش و آرامش ایجاد به عنوان دو عمل عبادی در جهت یاد خدا باعث

های مختلف به عنوان ارکانی از سلامت معنوی یمختلف، خواندن نماز و انس با قرآن را در بهبود اثرات روانی ناشی از بیمار

 در کاهش اثرات روانی ناشی از ابتلا اصل از انس با قرآن و خواندن نمازاثرات ح ی حاضر انواعاین مطالعهدهند. بنابرنشان می

 کند.در کلیه مطالعات پیشین را بررسی می 19 کووید به بیماری افراد

 

 روش پژوهش

بر بیماران  قرآن و گوش دادن به آناثرات مختلف خواندن نماز، تلاوت  بررسی به مند نظام مرور هدف با حاضر یمطالعه     

 PRISMA (Preferred هایمند بر اساس معیارها و دستورالعملاین مرور نظام است. شده پرداخته 2021تا نوامبر  19کووید 

Reporting Items for SystematicReviews and Meta-Analyses) مورد اطلاعاتی هایهگزارش شده است. پایگا 

 :از عبارات جست و جوی زیر پژوهشبعد قرآنی  اجرای برای بود. Scopus و Pubmed هایپایگاه شامل مطالعه در این جستجو

https://www.google.com/search?client=firefox-b-d&sxsrf=AOaemvKA73x-VaLlQz79-OH3x2RjDxBm_Q:1635257276205&q=%D8%A7%D8%A6%D9%85%D9%87&spell=1&sa=X&ved=2ahUKEwiuzsGIoOjzAhUSXsAKHe6WAyUQBSgAegQIARAu
https://www.google.com/search?client=firefox-b-d&sxsrf=AOaemvKA73x-VaLlQz79-OH3x2RjDxBm_Q:1635257276205&q=%D8%A7%D8%A6%D9%85%D9%87&spell=1&sa=X&ved=2ahUKEwiuzsGIoOjzAhUSXsAKHe6WAyUQBSgAegQIARAu
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(“COVID-19” or “coronavirus” or “coronaviruses” or “coronavirus disease 2019 virus” or “SARS-

CoV-2” or “SARS 2”) AND (“Quran” or “al-Quran” or “Holy book”)  و برای مقاله یافت شد  32استفاده و

 COVID-19” or “coronavirus” or “coronaviruses” or “coronavirus disease 2019“)نمازی آن از عبارات: بعد 

virus” or “SARS-CoV-2” or “SARS 2”) AND (“prayer” or “prayers”) شکل  مقاله یافت شد 140 استفاده و(

1.) 

 رمن وارد ت. مقالادلگرم( و ع. ، ر. آرش)ا. اسدی های مطالعات یافت شده را بررسی کردندعناوین و چکیده نویسنده سهابتدا     

 20رای بعد قرآنی بند؛ در نهایت شد حذف مطالعه از تکراری و مشابه و جستجوهای شد 20ینسخه اندنوت منابع افزار مدیریت

 ات مرتبط بالقوهبررسی کامل متن تمام مطالع ،تعیین انتخاب نهاییسپس برای . ندشد انتخابمقاله  48و برای بعد نماز 

برای بعد مقاله  26مطالعاتمان،  ورودو مطابق با معیارهای  )مطالعات منتخب مرحله اول بررسی( به طور مستقل انجام شد

 ات کامل ترکیب شدند.ن اطلاعهای تکراری در مطالعات برای به دست آوردداده. (1)شکل  شدند قرآنی و بعد نماز وارد مطالعه

( م. شاهینیهارم )نویسنده چ ( از مطالعات استخراج شدند.ا. اسدی و ع. دلگرمها به صورت مستقل توسط دو نویسنده )داده

 مقاله، عنوان گان،نویسند لیست )نام چک به اطلاعات واردشده سپس ها را بررسی و برطرف نمود.اختلافات در استخراج داده

 شد.شده وارد  طراحی از قبل جداول به ها(،یافته و هانمونه وضعیت نمونه، حجم مطالعه،سال 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 روند انتخاب مقالات -1شکل 

Quran and Covid-19 )32( 

1. Pubmed (15) 

2. Scopus (17) 

 

Prayer and Covid-19 )140( 

Pubmed (50) 

 Scopus (90) 

 

Quran and Covid-19 (20) Prayer and Covid-19 )48( 

Quran and Covid-19 & 

Prayer  and Covid-19 

(26) 
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 ها:یافته

در دل مومنان و کاهش استرس ثانویه به ترس از ابتلا به یاد خدا  سبب زنده کردنتلاوت قرآن به عنوان یک روش عبادی     

قرآن با اثر بر سیستم ایمنی بدن و افزایش سطح آن و همچنین کاهش استرس سبب بهبود  قرائت. [33]شود عفونت می

ای و همکاران با انجام مطالعه Baidowi. [34]گردد می 19عملکرد بدن، پیشگیری و تسریع در روند درمانی در بیماران کووید 

کنار برخورد متمایزی دارد و آن را در  19عنوان کردند که فرهنگ قرآنی در برخورد با همه گیری کووید  2021در سال 

های بهداشتی اصلاح شده و معنویت اسلامی )مانند تلاوت آیات قرآن کریم و فرستادن صلوات( برای کنترل بهتر پروتکل

مشخص شد که دین )تلاوت قرآن،  2021در سال  Angin یدر مطالعه .[35]کنند پیشنهاد می 19شرایط پاندمی کووید 

سبب امنیت و تاب آوری روانشناختی  با ایجاد آرامش،گردد بلکه باعث افزایش سلامت معنوی می نه تنها نماز، یادخدا و ...(

بر  هاعلاوه بر تلاوت و گوش دادن به تلاوت آیات قرآنی و تاثیر مثبت آن .[37, 36] گرددبیماری کرونا میکنترل شرایط 

 ، در قرآن به استفاده از یکسری از گیاهان دارویی سفارش شده است که19سلامت روان و جسمی و به دنبال آن کووید 
Mehmood ایمنی زیرا گیرند قرار استفاده مورد 19درمان کووید  برای فوراً توانندمی گیاهان اند که اینو همکاران عنوان کرده 

ای مشخص کردند که خواندن نماز و تلاوت در طی مطالعه 2021همکاران در سال و  Asgari .[38] است شده ثابت قبلاً آنها

ظرفیت افزایش قرآن به عنوان اعمال عبادی در چارچوب سلامت معنوی در کنار داشتن هدف بهبودی و پیوند خانواده، 

و  Hosseini یدر مطالعه .[39]دهد ها را در هنگام مراقبت از بیماران خود افزایش میانعطاف پذیری آن مراقبتی، صبر و

استرس و کاهش  19همکاران مشخص گردید که پرستاران از نماز، دعا و یادخدا برای غلبه بر مشکلات حاصل از اپیدمی کووید 

 در قرآن های تلاوت به دادن گوش .[40]کنند و خستگی حاصل از آن و کمک بیشتر و امید دادن به بیماران استفاده می

و اضطراب افراد سالم، بیماران  استرس 19 کووید پاندمی دارد و در بخشی بیشتری آرامش اثر موسیقی به دادن گوش با مقایسه

های کند و زمینه می آرام را انسان های قرآنیگوش دادن به تلاوت .[41, 21] دهد می کاهشها را بسیار و همراهان آن

می تواند باعث کاهش  کند؛ مطالعات نشان داده است که گوش دادن به صوت قرآن، نماز و دعاسلامت معنوی را فراهم می

 .[44-42] گردد 19کووید  ناشی از شرایط و بار بیماری هایو تنش افسردگی اضطراب،

ثانیه یک راه موثر  20شستن مکرر دست ها با آب و صابون به مدت  (،WHO) طبق توصیه های سازمان جهانی بهداشت    

انجام وضو بعد از نیت مراحل است. هر مسلمانی موظف است قبل از نماز وضو بگیرد.  19رای جلوگیری از ابتلا به کووید ب

باشد. قبل ( مسح قسمتی از سر و پاها میاز آرنج تا نوک انگشتانها )(، یک بار دستاز سر تا چانه) دو بار صورت شامل شستن

این شستشو نمی تواند  درست است که د را تا مچ و دهان خود را بشوید.از انجام مراحل وضو بهتر است فرد دستان خو

تواند در ( در طول شبانه روز، این عمل میمرتبه 3شود، اما با توجه به انجام مکرر ) WHO هایدستورالعملجایگزین 

 2020ی خود در سال و همکاران در طی مطالعه Taylor .[45]بسیار موثر باشد  19جلوگیری از ایجاد و گسترش کوید 

 به انجام دعا و نماز بخصوص در بیماران بدون همراه و مراقب با هدف 19ند که پرستاران با تشویق بیماران کووید دمشخص کر

گذارد و سبب افزایش میزان آرامش برای مقابله با ترس تنهایی و دوری از بقیه در آنها، بر روند بیماری آنها اثر مطلوبی می

عنوان کردند که  2021ای در کشور کامرون در سال و همکاران در مطالعه Talikoa .[46]شود بهبود روند درمانی آنها می

کردند همچنین نقش بسیار خواندن به عنوان راه حل اصلی در افزایش سلامت معنوی استفاده میساکنین این کشور از نماز 

. در [47]های بهداشتی را نشان دادند مهم سلامت معنوی و پیوند تنگاتنگ بین طب سنتی و معنویت را در ارتقا سیستم

به نقش موثر خواندن نماز و استعانت از خدا در انتخاب و تزریق هر کدام از انواع  Austriaco ،2021ای در سال مطالعه

شود که اعمال ما هدایت کند که نماز، ارتباط و استعانت از خداوند متعال که حکیم مطلق است باعث میها اشاره میواکسن

. یکی از مشکلات بسیار مهم در سلامت روان، [48]شوند و ما بتوانیم به بهترین شکل انتخاب و عمل خود را به انجام برسانیم 

اسی استرس، شود. یکی از انواع اسباشد که سبب کاهش کیفیت خواب، اضطراب، افسردگی، کاهش توان و ... میاسترس می

های بیماری کووید کدام از پیکهر  ای مشخص کردند که وقوعو همکاران با انجام مطالعه Magnavita نوع شغلی آن است که

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Asgari+P&cauthor_id=34304613
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Hosseini+A&cauthor_id=32802417
https://scholar.google.com/citations?user=NvUC0E8AAAAJ&hl=en&oi=sra
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بی خوابی، افزایش اضطراب، افزایش افسردگی، کاهش رضایت در رم سبب افزایش استرس شغلی و به دنبال آن افزایش  19

شود و به عنوان اقدامی اساسی برای جلوگیری از استرس شغلی، افزایش فرسودگی شغلی و افزایش قصد ترک بیمارستان می

ی دیگری که همکاران در مطالعهو  Magnavita ؛ همچنین[49]شغلی و افزایش سلامت روان، به خواندن نماز اشاره کردند 

ی آینده نگر یک ساله در این کارگران بود نشان داد که با وجود اعتقاد به واکسیناسیون که بتواند به کنترل مشکل نوعی مطالعه

ا کمک کند، با اینحال این نگرش مثبت نتوانست به بهبود سلامت روان منجر گردد اما نماز به عنوان عملی جهت ارتباط با خد

در  Tuszyńska-Boguckaو  Szałachowski .[50]های آنان گردید سبب بهبود سلامت روان افراد و کاهش میزان استرس

که نماز در درجه اول و اعتقادات مذهبی و علایق دینی با اهمیت کمتری، سبب کاهش استرس،  مطالعات خود مشخص کردند

. [52, 51]گردد و جلوگیری از بدتر شدن علایم می 19بهبود عملکرد ذهنی افراد، افزایش توان مقابله با بیماری کووید 

توان گفت که خواندن نماز در کنار دعا یکی از اقدامات مهم صورت گرفت می 2021ای که در سال با توجه به مطالعههمچنین 

-ناتوانی و افزایش روحیهباشد و به دنبال آن سبب کاهش های بهداشتی میبرای افزایش سلامت روان در میان کارکنان مراقبت

ترین اعمال کی از مهماند که دین داری و خواندن نماز به عنوان ی. مطالعات مشخص نموده[53]گردد ها میی مراقبتی آن

-های خویش در برابر دیگران میدینی سبب امید، وحدت، آرامش، احترام به دیگران و افزایش پایبندی به تعهدات و مسیولیت

گردد و به دنبال آن همه گیری و گسترش کرونا، کاهش های بهداشتی میشود که این موضوع سبب رعایت بیشتر مراقبت

پزشک مشغول به کار در کشور ترکیه صورت  204که بر روی  2021ای در سال مطالعه .[55, 54]کند چشمگیری پیدا می

فشار روانی پزشکان و علائم فیزیکی مرتبط را افزایش داد اما خواندن نماز  19گرفت، نشان داد که اگرچه به طور کلی کووید 

-های مختلف، توجه به قوانین و دستورالعملها ازجمله استفاده از داروهای ضدافسردگی، انجام سرگرمیفعالیتدر کنار سایر 

های بهداشتی و داشتن رژیم غذایی متعادل و سالم سبب کاهش استرس شخصی، اضطراب، ترس، حملات پانیک، تمایلات 

قرنطینه، کاهش رفت و آمدها و افزایش فاصله گذاری . [56]افسردگی و اختلالات خواب در دوره همه گیری گردیده است 

و همکاران در سال  Lucchetti. گرددسبب انزوای اجتماعی و تنهایی بخصوص در سالمندان می 19فردی در پاندمی کووید 

های مذهبی از راه دور به شکل مجازی سبب کاهش انزوای اجتماعی و ثابت کردند که خواندن نماز و برگزاری برنامه 2020

  .[57]بسیار سودمند است  19گردد و در پیشگیری و بهبود کووید فشارهای روانی حاصل از آن می

 

 بحث و نتیجه گیری
بررسی قرار گرفت که  مورد 19 کووید گیری همه در قرآنی مختلف هایجنبه و نماز خواندن ی تاثیردر مطالعه حاضر رابطه    

 از 19وید یماری کوهای مختلف حاصل از بقرآن و گوش دادن به آن بر جنبه قرائتخواندن نماز و  نتایج حاصل نشان داد که

گذارد. یماثیر مثبت تها و کادر درمان ی و مراقبین آنبیماران، خانوادههای بهداشتی، دوره بیماری، شیوع، جمله مراقبت

ایمنی  هی سیستمقرآن و گوش دادن به آن با افزایش و بهبود پاسخ د قرائتی حاضر مشخص گردید، همانطور که در مطالعه

دهد تلاوت یی ما نشان معه. مطال[60-58]گردد ی درمانی بیماران میبدن و کاهش استرس سبب پیشگیری و کاهش دوره

بت می تأثیر مث ر انسانگذارد. گوش دادن مکرر به آیات قرآن به عنوان عملی که بقرآن بر سلامت روان شنونده تأثیر مثبت می

ه در مطالعه ما مشخص گردید همانطور ک. [64-61, 24]گذارد به حل مشکلات عاطفی، ذهنی و جسمی کمک می کند 

بودی در سریع بهتها و کاهش استرس و افزایش سلامت روان سبب افزایش روحیه مقابله با بیماریآرامش حاصل از نماز ضمن 

توان و  افزایش ها، سببمراقبین آن ؛ همچنین نماز با افزایش صبر و بردباری خانواده بیماران و[68-65]گردد بیماران می

ن هیچ مقاله مروری نظام مندی . تاکنو[73-69]شود فشارهای روانی حاصل از بیماری می کاهش ها وی مراقبتی آنروحیه

انواده درمان، خ ی، روندهای مختلف یک بیماری )مانند پیشگیربر جنبه بطور همزمان تاثیر نماز و قرآن را )حتی به شکل مجزا(

 و ...( بررسی نکرده است. بیماران، مراقبین، عملکرد کارکنان نظام بهداشت سلامت

افزایش ت قرآن، نماز، دعا و فرهنگ دینی سبب قرائت قرآن، گوش دادن به قرائ ی ما نشان داد کهنتایج حاصل از مطالعه    

های بهداشتی توسط عموم افراد، های خویش در برابر دیگران و در نتیجه رعایت بیشتر مراقبتولیتپایبندی به تعهدات و مسئ

https://scholar.google.com/citations?user=NvUC0E8AAAAJ&hl=en&oi=sra
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استرس شغلی(، کاهش ، کاهش استرس )ازجمله و جسمی ، افزایش سلامت روان19از ایجاد و گسترش کووید  پیشگیری

و بهبود بازتوانی، افزایش ظرفیت  19اضطراب، کاهش اختلالات خواب، کاهش افسردگی، تسریع روند درمانی بیماری کووید 

ندگی در بیماران، افزایش میزان آرامش برای مقابله با ترس مراقبتی و همبستگی و انعطاف پذیری خانواده، افزایش امید به ز

گردد و به طور میی مراقبتی پزشکان، کارکنان و پرستاران کاهش ناتوانی و افزایش روحیهتنهایی و کاهش انزوای اجتماعی، 

 گذارد. های مختلف آن میقرآن و گوش دادن به آن اثر مثبت بر بیماری و جنبه قرائتکلی نماز، 

ای اثر و تغییرات هو کارآزمایی بالینی، مکانیسم In vivo مطالعات با انجام گردد محققان و پژوهشگرانپیشنهاد می    

ختلف های مگانن بر ارقرآن و گوش دادن به آن را و همچنی قرائتفیزیوپاتولوژیک سیستمیک بدن منتج از خواندن نماز و دعا، 

 بدن را بررسی نمایند.
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