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 چکیده

ّذف اصلی ایي پژٍّص ، بررسی رابطِ هعٌَیت ٍ تاب آٍری با اضطراب ٍ افسردگی در داًطجَیاى داًطگاُ      

 علَم پسضکی ایلام بَد.

اهعِ ی آهاری را کلیِ داًطجَیاى داًطگاُ علَم ، جاستٍ از ًَع ّوبستگی  تحلیلی -پژٍّص حاضر تَصیفی   

 چٌذ هرحلِ ای-داًطجَی دختر ٍ پسر بَد کِ بِ رٍش خَضِ ای 053پسضکی ایلام تطکیل دادًذ.حجن ًوًَِ 

اًتخاب ضذًذ.ابسارّای بِ کار گرفتِ ضذُ ضاهل هقیاس سٌجص هعٌَیت ّال ٍ ادٍاردز، هقیاس سٌجص تاب آٍری 

ضطراب بک ٍ فرم کَتاُ پرسطٌاهِ افسردگی بک، بَد. تحلیل دادُ ّا با استفادُ از دیَیذسَى، هقیاس ا ٍ کاًر

هستقل صَرت گرفت.ًتایج ًْایی پژٍّص حاکی از آى بَد کِ  tرگرسیَى ّوسهاى،ّوبستگی پیرسَى ٍ آزهَى 

آٍری با ارتقاء هیساى هعٌَیت ٍ تاب  تاب آٍری هی تَاًٌذ اضطراب ٍ افسردگی را پیص بیٌی کٌٌذ، هعٌَیت ٍ

 پیاهذّای هطلَبی هاًٌذ کاّص اضطراب ٍ افسردگی ّوراُ است،کِ بِ ارتقاء سلاهت رٍاى هی اًجاهذ.

رابطِ هٌفی  ضطراب ًیسّوچٌیي بیي هعٌَیت ٍ ا ٍ دارد بیي هعٌَیت ٍ افسردگی رابطِ هعٌی دار هٌفی ٍجَد     

 بیي ایي دٍ هتغیر رابطِ هٌفی هعٌا دار ٍجَد دارد افسردگی ًطاى دادُ ضذکِ ٍجَد دارد .در بررسی رابطِ تاب آٍری ٍ

رسی تفاٍت هیساى هعٌَیت در داًطجَیاى دختر ٍ پسر طِ هٌفی ٍجَد دارد.در بربیي تاب آٍری ٍ اضطراب ًیس راب ٍ

تفاٍت هعٌاداری دیذُ ضذ ٍلی تفاٍت هعٌاداری بیي دختراى ٍ پسراى از ًظر هیساى تاب آٍری ، اضطراب ٍ افسردگی 
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بیان مسئله-1-1
اضطراب جزء هیجان هایی است که بیش از همه مورد مطالعه قرار گرفته است و نظریه هاي بسیاري در مورد 

. نددر این میان نظریه هایی که بر پایه موارد بالینی مطرح شده اند جایگاه خاصی دار.آن مطرح شده است
اضطراب یک هیجان شامل درماندگی است که منبع مشخص تعریف شده اي براي آن وجود ندارد ، اما 

هاي روان هایت آن را در چهارچوب کلی نظریهتعریف آن در آکسفورد با یک توافق کلی همراه نیست و در ن
نظر می گیرند و شاید وجودي و شناختی در-رفتاري، فیزیولوزیک ، پدیدار شناختی-تحلیل گري ، یادگیري

1379خداپناهی، (بنا شده است"١عدم اطمینان"بهترین این نظریه ها آنهایی است که بر پایه مفهومی از 
).٢،2004اسپرینگل( اضطراب احساس مبهم و نا خوشایندي است که غالبا منبع آن براي افراد ناشناخته است).

از مهم ترین اختلالات خلقی است که با کاهش خلق ، از افسردگی بنابر تعریف سازمان جهانی بهداشت یکی
دست دادن علاقه ، احساس گناه و بی ارزشی، اختلال در خواب و اشتها ،کاهش انرژي و ضعف تمرکز همراه 

).3،2007لوین(است
افسردگی اختلال هیجانی پیچیده است که مانند اضطراب نوع خفیف و میانه آن را اغلب افراد در بعضی از

افسردگی شامل غمگینی، هیجان هاي خود منعکس کننده چون شرمساري است .شرایط زندگی تجربه کرده اند
خود پنداشت -غمگینی و خلق بی عاطفه: افسردگی غالبا با در نظر گرفتن پنج دسته خصیصه تعریف می شود. 

ش خواب، اشتها و تمایل کاه–تمایل به اجتناب از دیگران -منفی شامل سرزنش گري و خود شرمنده سازي
).1379خداپناهی ،( تغییر در میزان فعالیت ، معمولا همراه با خواب آلودگی و گاه آشفتگی است-جنسی

درصد دانشجویان در بدو ورود به دانشگاه30وجودافسردگی در جوانان حائز اهمیت است زیرا نزدیک به 
ازوجود مشکلات متپژوهش هاي).   1381،همکارانوآباديایلدر(ندهسترنجدرازافسردگیدرجاتیاز

سازمان بهداشت جهانی مشکلات سلامت روانی .بین دانشجویان حکایت داردویژه دره سلامتی در جهان ب
این )2020(که درسالعنوان کرده است ، آمارها نشان می دهد)1998(درصد درسال 5/11جهان را 

سنگینی بر دوش این معنی که وجود انسان هاي مضطرب ، وناامید باردرصد خواهد رسید، به15اختلالات به 
پزشکی هنگام ، پژوهش ها نشان می دهد که دانشجویان علوم)2007، 4کاترین(جوامع خواهد گذاشت 

پردازش اطلاعات و وضعیت شناختی ،یادگیري دچار نگرانی و اضطراب می گردند،سطح بالاي اضطراب بر
یک رابطه معکوس نیز ).2007، 5پاق وسالود(یادگیري موثر را دچار اختلال می کندواردحافظه تاثیر می گذ

١ Uncertainty
٢ Springel
٣ LewinK
۴ Catherin,A.L
۵ Pugh&Salud



٣

2و فریدمنسی چینی;1،1999و لوشینگتون  ساندرز(بین استرس و عملکرد تحصیلی مشاهده شده است

شرایط درنشان داده شده است دانشجویانی که سطح بالاتري از اضطراب دارند نسبت به دانشجویان).1998،
.)1986،و همکاران3وستنمن(مشابه ولی با سطح اضطراب پایین تر ، نمرات ضعیف تري کسب می کنند

معنویت به مثابه آگاهی از هستی یا نیرویی فراتر از جنبه هاي مادي زندگی است و احساس عمیقی از وحدت 
هر دو مولفه هاي معنویت هستند وبا سلامت 4یافکار مثبت و سخت روی.یا پیوند با کائنات را به وجود می آورد 

تکیه گاه معنوي می تواند تاثیر ضربه گیر در برابر استرس داشته باشد . ارتباط دارندو مقاومت در برابر استرس
رابطه مثبت و معنا دار وهمچنین میان سلامت روانی ، سلامت جسمی ، رضایت از زندگی و سرزنده بودن ،

واژه تاب آوري به عوامل و فرایند هایی اطلاق می شود که خط سیر رشد ).5،2002کرناکستین و( وجود دارد
شناختی قطع کرده و علی رغم وجود شرایط ناگوار ، به پیامد را از خطر به رفتارهاي مشکل زا و آسیب روان

ي نقش پژوهش ها نشان می دهد که تاب آور). 1390،وجوکارهاشمی( هاي سازگارانه منتهی می شود 
٦می لنت( پزشکی از خود نشان می دهدبروز بسیاري از اختلال هاي روانمیانجی بسیار مهمی در جلوگیري یا

تاب آوري به واسطه کاهش هیجان هاي )1390نقل از آزادي،٧،2008لی و کرانفورد;2002وهمکاران ،
عنوان منبعی براي تسهیل غلبه بر پی دارد و بهمنفی وافزایش سلامت روان رضایت بیشتر از زندگی را در

،وآزادآزادي(برابر استرس و از بین بردن اثرات روانی آنها تعریف شده استمصائب ،مشکلات ،مقاومت در
1390.(

دانشجویان علوم پزشکی معمولا کارهایی را انجام می دهند که ممکن است باعث صدمه جدي به بیمار شود 
تنش زیاد می تواند  تاثیر منفی بر انجام تکالیف دانشگاهی داشته . تباه می شود و این باعث ترس از خطا و اش

باشد ، همچنین وقتی دانشجویان تنش زیادي دارند، در معرض خطر افسردگی قرار می گیرند واین افسردگی 
منجر می تواند منجر به مشکلات روانی ، ذهنی ، مشکلاتی مثل سوء مصرف مواد شود و حتی در موارد شدید

)  .8،2002والتن( به خودکشی می شود
در دانشگاه  علوم پزشکی جندي شاپور نشان دادکه میزان ) 1390(وهمکاراننتایج مطالعه صفی خانی

می باشد ، همچنین پژوهش حسینی و همکاران در دانشگاه علوم % 2/52و میزان افسردگی % 9/69اضطراب 
در ) 1388(ر سلامت روان را نشان داد،مطالعه اکبري و همکاران دراختلال د% 1/43پزشکی خراسان میزان 

از دانشجویان دندانپزشکی داراي استرس غیر طبیعی % 52دانشگاه علوم پزشکی مشهد نشان داد که 
دانشجویان به % 3/64در دانشگاه علوم پزشکی زابل نشان دادکه ) 1381(وهمکارانمطالعه ایلدر آبادي.هستند

در دانشگاه علوم پزشکی ) 1389(همچنین یافته هاي پرون وهمکاران .ی از افسردگی مبتلا بودنددرجات مختلف
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در دانشگاه )  1387( سلیمانی زاده و همکاران.تبریز نشان دادند که میزان تنش دانشجویان در حد متوسط بود
ان مشکوك به اختلال روانی دانشجوی% 28علوم پزشکی کرمان بررسی را انجام دادند که نتایج آن نشان داد که 

در دانشگاه علوم پزشکی شهر کرد مطالعه اي را انجام دادند که )1387(همچنین سرشتی و همکاران .بودند
آقا خانی و .نتایج حاصل از آن اختلاف معنی داري را بین اضطراب قبل و بعد از معاینه واژینال نشان می داد

درصد از دانشجویان به درجاتی از 53کهکی آذربایجان غربی دریافتنددانشگاه علوم پزشبقایی با مطالعه اي در
در مطالعه بر روي دانشجویان دانشگاه علوم هاشمی و کامکار).1379، و بقاییآقاخانی(افسردگی مبتلا بودند 

و هاشمی(درصد بود 2/69پزشکی یاسوج انجام دادند،نشان دادند که شیوع افسردگی در بین دانشجو یان 
دانشگاه علوم پزشکی 77تا 75در مطالعه اي فرهادي و امینی بر دانشجویان ورودي سال هاي ). 1380،مکارکا

، ي وامینی فرهاد(درصد دانشجویان به نوعی از نشانه هاي افسردگی رنج می بردند78لرستان  نشان دادندکه
افسردگی و اضطراب در دانشجویان مجموع مطالعات انجام گرفته نشان دهنده میزان بالاي ابتلا به ). 1379

لذا پژوهش حاضر به دنبال پاسخ به این سوال است که معنویت و تاب دانشگاه هاي علوم پزشکی  می باشد،
آوري چه رابطه اي با اضطراب و افسردگی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام دارد؟

پژوهشاهمیت و ضرورت-1-2
ب اضطراب و افسردگی بر عملکرد تحصیلی دانشجویان رشته هایی علوم پزشکی علی رغم تاثیرات نامطلو

امیدوار ( و این نکته که تکامل حرفه اي یک مساله جدي و حیاتی در آموزش گروه هاي پزشکی است 
، پژ وهش ها ي موجود با محور قرار دادن این گروه از دانشجویان و مطالعه ي )1390نقل از سرشتی ;1384،

.رهایی جهت کاهش اختلال هاي یاد شده اندك می باشدراه کا
کم توجهی نسبت به مشکلات دانشجویان بی گمان سبب تراکم و گره خوردن مشکلات با یکدیگر و به 
وجود آمدن نابسامانی هاي روحی و آموزشی مختلف براي آنان خواهد شد ، چنین غفلت هایی از یک طرف 

رمضانی و همکاران ، (ز طرف دیگر باعث افت کیفیت نیروي انسانی می شودباعث اتلاف منابع انسانی و ا
1389  .(

وکوینگ(تاثیر به سزاي دارد که معنویت در سلامت روانی وجسمیدپژوهش ها نشان می دهن
برابر استرس داشته باشد و همچنین میان تکیه گاه معنوي می تواند تاثیر ضربه گیري در.)1،2001لارسون

اکستین (زندگی و سرزنده بودن ، رابطه مثبت ومعنادار وجود داردمت روانی ،سلامت جسمی، رضایت ازسلا
متخصصان روان شناسی براي کاهش اختلال هاي روانی از جمله اضطراب وافسردگی از روش ). 2،2002وکرن

ن تحلیل گري ،شناخت هاي مختلفی بهره گرفته اند که از آن جمله می توان از روش هاي دارو درمانی ،روا
تجارب آموزش شغلی یکی از). 1388،وهمکارانغباري بناب ( درمانی ،رفتار درمانی و معنا درمانی نام برد

پیشرفت تحصیلی دانشجویان موثراست ولی خلاقیت وچه میزان کم تنش درتنش زا محسوب می شود ،گر
دانشجویان ، برقراري ارتباط ومراقبت از بیماران یادگیري برافزایش میزان تنیدگی درآموزش پزشکی می تواند

١ Koenig& Larson
٢ Echstein &ken



۵

تمام جنبه هاي زندگی توجه به اثرات منفی اضطراب دربا.)1390،وهمکارانسرشتی(باشدمخرب داشتهاثر
و غباري بناب(جهت کاهش آن هااهمیت زیادي داردجمله پیشرفت تحصیلی ،بررسی وتلاش درواز

).1388،همکاران
با مقابله مذهبی ...)شناختی ،هیجانی، عاطفی،( که افسردگی پژوهشی نشان دادنداران دروهمک1کوینگ
نا امیدي به صورت معنی یعنی خستگی،نداشتن علاقه کناره گیري اجتماعی ، احساس شکست ورابطه دارد

ید مذهبی قوي داري میان افرادمقابله کننده مذهبی کمتر معمول است،همچنین مطالعات نشان داده است که عقا
وهمکاران میري(باعث ایجاد اثر مثبت روانی می شود که در ارتقاي بهداشت و سلامت روان موثر است

، در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند که معنویت نقش عمده اي )2008(و همکاران ٢سورا جاکول).  1385،
در .گی افراد معنوي پایین تر است در افسردگی دارد، این پژوهشگران همچنین دریافتند که سطح افسرد

، به این نتیجه رسیدند که تجربیات معنوي روزانه و بخشودگی ،با )2007(3میلروپژوهش دیگري دیسروزیرز
در این پژوهش رابطه معکوس و معنی داري بین تجربیات معنوي و .سطح پایین افسردگی در افراد همراه است 

شرایط استرس زا ودرکه افراد باتاب آوري بالاشان می دهندهمچنین پژوهش ها ن. افسردگی کشف شد
شناختی هستند،داراي سازگاري روانوحفظ می نمایندراشناختی خودموقعیت هاي ناگوار،سلامت روان

تاب آوري به عنوان اطمینان فردبه توانایی هایش براي غلبه بر استرس ،داشتن توانایی هاي مقابله اي ،عزت 
ایش می دهد تعریف شده ویژگی هاي فردي که حمایت اجتماعی از طرف دیگران را افزعاطفی ونفس ،ثبات

پژوهش ها نشان می دهد که تاب آوري نقش میانجی بسیار مهمی در جلوگیري )  ٤،2009ارتپینکو(است 
و لی. ،2002می لنت وهمکاران ،( پزشکی از خود نشان می دهدیابروز بسیاري از اختلال هاي روان

تاب آوري به واسطه کاهش هیجان هاي منفی وافزایش سلامت ) 1390،وآزادنقل از آزادي2008کرانفورد،
مشکلات ،مقاومت پی دارد و به عنوان منبعی براي تسهیل غلبه بر مصائب ،روان رضایت بیشتر از زندگی را در

توجه به عوامل ذکر ).1390،وآزادديآزا(برابر استرس و از بین بردن اثرات روانی آنها تعریف شده استدر
.پرداختن به این موضوع را روشن می سا زدو ضرورت شده اهمیت 
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اهداف پژوهش -1-3
.تعیین رابطه معنویت و تاب آوري با اضطراب و افسردگی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام-1

.ایلامیان دانشگاه علوم پزشکیتعیین رابطه معنویت و افسردگی در دانشجو-2
.ایلامتعیین رابطه معنویت و اضطراب در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی-3
.ایلامتعیین رابطه تاب آوري و افسردگی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی-4
.ایلامدر دانشجویان دانشگاه علوم پزشکیاضطراب تعیین رابطه تاب آوري و -5
.ت میزان معنویت در دانشجویان دختر و پسر دانشگاه علوم پزشکی ایلامتعیین تفاو-6
.تعیین تفاوت میزان تاب آوري در دانشجویان دختر و پسر دانشگاه علوم پزشکی ایلام -7
.تعین تفاوت میزان اضطراب در دانشجویان دختر و پسر دانشگاه علوم پزشکی ایلام-8
.انشجویان دختر و پسر دانشگاه علوم پزشکی ایلامتعیین تفاوت میزان افسردگی در د-9

:پژوهشهايو سوالافرضیه ها-1-4
بین میزان معنویت و تاب آوري با اضطراب و افسردگی در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام -1

.رابطه وجود دارد
.رابطه منفی وجود داردشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلامداندربین تاب آوري و افسردگی-2
.رابطه منفی وجود دارددانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلامدربین تاب آوري واضطراب-3
.رابطه منفی وجود دارددانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلامدربین معنویت واضطراب -4
.رابطه منفی وجود داردیان دانشگاه علوم پزشکی ایلامدانشجودربین معنویت و افسردگی-5

وجود دارد؟تفاوتدانشگاه علوم پزشکی ایلامبین میزان معنویت در دانشجویان دختر و پسرآیا-1
تفاوت وجود دارد؟دانشگاه علوم پزشکی ایلامتر و پسربین میزان افسردگی دردانشجویان دخآیا-2
تفاوت وجود دارد؟دانشگاه علوم پزشکی ایلامویان دختر و پسرري در دانشجبین میزان تاب آوآیا-3
تفاوت وجود دارد؟دانشگاه علوم پزشکی ایلامویان دختر و پسربین میزان تاب آوري در دانشجآیا-4
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تعاریف مفهومی و عملیاتی متغییرها-1-5

منبع آن براي افراداخوشایندي است که غالباناضطراب احساس مبهم و: تعریف مفهومی اضطراب 
).١،2004اسپرینگل(ناشناخته است 

.به دست می آید)1990(٢نمره اي که از مقیاس سنجش اضطراب بک: تعریف عملیاتی اضطراب

و فقدان ) ناامیدي، غم، اندوه ، ناراحتی یا نگرانی ( شامل خلق ناشادافسردگی :تعریف مفهومی افسردگی
).1987ساراسون ، ( لذت در تقریبا همه فعالیت هاي عادي و سرگرمی هاي فردعلاقه و 

.به دست می آید)2000(نمره اي که از مقیاس افسردگی بک : تعریف عملیاتی افسردگی

معنویت جنبه هاي غیر فیزیکی وجود انسان را شامل شده و از طریق ارتباط : تعریف مفهومی معنویت
).1389نقل از خرمی مارکانی ، 1997، ٣برادشاو( طبیعت تجربه می شوددیگران و،زندگی انسان با خدا ،خود

.به دست می آید)2002(٤نمره اي که از مقیاس سنجش معنویت هال و ادواردز:تعریف عملیاتی معنویت
شرایط آسیب زا پرورش یافتن اما آسیب ندیدن وبه تاب آوري یعنی در:تعریف مفهومی تاب آوري

) .1387شکیب،( یش ازپیش دست یافتنرشدي ب
به دست می )2003(٥نمره اي که از مقیاس تاب آوري کانر و دیوید سون:  تعریف عملیاتی تاب آوري

..آید
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اباضطرهايریفتع-2-1
احساس درماندگی و برانگیختگی فیزیولوزیکی می باشداضطراب شامل احساس عدم اطمینان،

از .واژه ي اضطراب براي اولین بار در قرن پانزدهم میلادي به معناي فشار جمعی معرفی شد ).١،1987ساراسون(
نظر هیجانی ، اضطراب موجب  خود بیمار انگاري ، غیبت از کار ، سوء مصرف داروهاي روان گردان و کاهش 

). 1390، وهمکاران نوریان(دعزت نفس می گرد
( اضطراب را یک پدیده روزمره و راهی براي توضیح روان آزردگی قلمداد می کندفروید

نامطبوع ترس و تشویش تعریف می اضطراب معمولا به عنوان احساس پراکنده و مبهم و).1379خداپناهی،
ناشناخته است منبع آن براي افرادغالباناخوشایندي است کهاضطراب احساس مبهم و).1987ساراسون ،(شود

نگرانی به وجود آید اضطراب هیجانی است که باعث می گردد در افراد احساس دلشوره و).22004اسپرینگل،(
: فروید اضطراب را به سه نوع تقسیم کرده است ) .1385کامکاري ، ( و آنان را وادار به تغییر یا سازش سازد

اضطراب -تجربه می شود که شخص با خطرات یا تهدید هاي بیرونی مواجه باشداضطراب واقعی، هنگامی
و ظهور "من"قطع کنترل هاي د در برابرفرموجب تهدید٤"تکانه هاي نهاد"زمانی بروز می کند که ،٣نوروتیک

فرد عملی ، وقتی ظاهر می شود که ٥اضطراب اخلاقی-رفتار هایی که منجر به تنبیه وي خواهند گردید، می شوند
بر خلاف وجدان اخلاقی یا ارزش هاي اخلاقی خویش انجام داده یا حتی در نظر دارد انجام بدهد و به این دلیل 

اضطراب عکس العمل در مقابل خطر تصور شده یا واقعی و نوعی احساس ).1378آزاد، (احساس گناه بکند
ش ماهیچه اي ، سردرد ، عرق کردن ، اضطراب اغلب با لرزیدن ، کش. عمومی در برابر بیم و هراس است

زودخشمی ، خستگی ، کابوس ، اغتشاش فکري، ناتوانی جنسی ، بی خوابی ، خشکی دهان یا مشکل در بلعیدن 
از نظر تاریخی ، . اضطراب گروه ناهمگنی از نشانگان بالینی و تعریف ها را در بر می گیرد .همراه می باشد

عروقی –لب ، تحریک پذیري ، نشانگان فعالیت و اختلالات عصبی اصطلاحاتی نظیر خستگی شدید عضله ق
ها تنگی نفس ، تپش قلب ، خستگی ، عدم تحمل فعالیت و نهمه براي توصیف اختلالات مزمن اضطراب که در آ

اشتغال ذهنی در رابطه با حالات جسمی علایم عمده اختلال را تشکیل می داده اند مورد استفاده قرار گرفته 
)1385امکاري ، ک( است
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نظریه هاي روان شنا سی در مورد اضطراب-2-2
1روان پویاییي نظریه-2-2-1

و مکتبی بود بر علیه دیدگاه زیست پایه گذاري شد٢رویکرد تحلیل روانی توسط زیگموند فروید
امل روانی از قبیل هیجان ، اضطراب شناختی، در این دیدگاه به جاي تاکید بر عوامل بدنی و زیستی شیمیایی ، عو

).1378آزاد،(، ناکامی و استرس مورد تاکید واقع می شود
ریشه دارد، اما بعدها در تعریف ) لیبیدو(فروید در ابتدا معتقد بود اضطراب در ساخت فیز یو لوژیک زیست مایه 

ی آن را نتیجه تعارضی روانی عنی.مجدد اضطراب ، آن را هشداري حاکی از وجود خطري در ناخودآگاه دانست
یا جهان ) ٣سوپر ایگو( بین خواسته هاي نا خودآگاه جنسی یا پرخاشگرانه و تهدیدي مرتبط با آنها در فرامن

تا از ورود افکار و در پاسخ به این هشدار ، مکانیسم هاي دفاعی خود را بسیج می کند٤ایگو.خارج تلقی کرد 
در این نظریه اضطراب یا ناشی از ).٥،1387کاپلان و سادوك(پیشگیري کنداحساس هاي نا مقبول به خود آگاه 

تهدید .با در نظر گرفتن واقعیت به آن می رسد "من"یک خطر بالقوه است یا ناشی از برداشتی است که 
استنباط می کند به اضطرابی منجر می شود که سرکوبی را در پی خواهد داشت و در واقع "من"نامطلوبی که 

). 2003، ٦استرونگمن( وبی راهی براي کاهش اضطراب و مقابله با خطر استسرک
ي یعنی به همان صورت که اگر بدن دچار زخم ، التهاب و بیمار. نامیده است"٧درد روانی"فروید اضطراب را

لین نشانه اگر فرد از نظر روانی دچار مسئله و مشکل شود اوظاهر می شود ، گردد اولین نشانه آن به صورت درد
یعنی علت بسیاري از . اضطراب هم علت محسوب می شود هم معلول آن به صورت اضطراب جلوه گر می شود 

ناراحتی هاي روانی اضطراب است، همچنین هر گاه شخص با یک مسئله و مشکل روانی مواجه گردد که 
.)1378آزاد،(ی وي گردد ، احساس اضطراب می کندموجب به هم خوردن تعادل روان

ضربه به : وقایعی که فروید آنها را در به وجود آوردن اضطراب نخستین مهم تلقی می کند ، عبارتند از 
همه موارد . مادر، تکانه ها یا تهدید هاي غیر قابل مهار و اضطراب اختگی هنگام تولد، فقدان یا ترك احتمالی 

ا فرد درمانده و منفعل شود و در پی آن به طور خود کار ذکر شده ممکن است نظام روانی فردرا برهم بزند و نهایت
در مفهوم سازي فروید ، اضطراب هم ارثی است و هم هنگام تولد آموخته می بنابراین.را تجربه کنداضطراب

).1379خداپناهی، (شود
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