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Abstract 

 

The outbreak of the coronavirus disease 2019 (COVID-19) has led to 

some changes in lifestyle as well as the emergence of psychological and 

spiritual challenges. This content-analysis study aimed to identify the 

strategies for preserving and promoting health based on Islamic thoughts 

during the COVID-19 outbreak. The data were collected from the national 

and international databases, such as Hawzeh.net, Noormag, Jaame al-

Hadith, Jaame alTafasir, Ahlebit library Science Direct, ProQuest, and 

Medline using the keywords, such as “Coronavirus Pandemic and Islam”, 

“Islamic jurisprudence (Fiqh) and coronavirus”, “Islamic traditions” and 

“disease”. After evaluating the Islamic texts and contents, the findings 

revealed that some Islamic teachings highlighted the health promotion 

during the COVID-19 outbreak by presenting specific cognitions and 

beliefs, such as God's cleansing power by attributing the advent of this 

disease to the material world, the role of human activities in COVID-19 

outbreak, as well as introducing the wisdom and philosophy of COVID-19. 

Moreover, some other Islamic teachings have targeted health promotion in 

the COVID-19 outbreak by introducing and emphasizing behaviors, such as 

prioritizing the health guidelines when contradicting with religious fatwas, 

as well as focusing on empathy, social cooperation, and constant 

communication with God. Considering the place of religion in Iran, the 

findings of such investigations may help healthcare providers benefit from 

the role of religion in promoting physical, mental, spiritual, and social 

health in the COVID-19 pandemic.  
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 ناهای اسلامی در پاندمی کروراهبردهای حفظ و ارتقای سلامت مبتنی بر آموزه

 

 

 *2اله مرزبند، رحمت1سید حمزه حسینی
  

 
 

 

 

 

 چكیده

های و ظهور چالشسبک زندگی مردم  وس کرونا در ایران سبب تغییری ویرریگهمه

حفظ و ارتقای سلامت مبتنی  روانی و معنوی شد. هدف از این مطالعه، شناسایی راهبردهای

-تحلیلیپژوهش حاضر یک مطالعه های اسلامی در زمان شیوع بیماری کروناست. بر آموزه

 اتیروا ی و، کرونا و فقه اسلامی کرونالام و پاندماس یهادواژهیکلبا استفاده از است.  محتوا

-Hawzeh ،Noormag ،Jaame–alی اطلاعاتی ملی از قبیل هابانکدر  یماریو ب یاسلام

Hadith ،Jaame-alTafasir ،Ahlebit Library  ی همچون المللنیبی هاگاهیپاوScience 

direct ،Proquest  وMedline متون اسلامی نشان داد برخی از . بررسی ی شدآورجمع هاداده

و تصحیح  ارائهی اسلامی، حفظ و ارتقای سلامت در شرایط پاندمی کرونا را با هاآموزه

تنزیه خداوند با اسناد بیماری به عالم ماده، نقش عمل  لیاز قبو باورهای خاص  هاشناخت

رده است. انسان در بیماری کرونا، شناساندن حکمت و فلسفه بیماری کرونا مدیریت ک

های اسلامی با معرفی و شناساندن رفتارهایی از قبیل همچنین برخی دیگر از آموزه

و مواسات  بر احسان دیتأکی، نید یهنگام تزاحم با رفتارها یبه الزامات بهداشت یبخشتیاولو

اجتماعی و نیز ارتباط مداوم با خدا، موجب ارتقای سلامت در شرایط پاندمی کرونا شده 

در ارتقای  تواندیمهای این مطالعه گرفتن نقش برجسته دین در ایران، یافتهدرنظربا  .است

مندان سلامت در زمینه نقش دین و باورهای دینی در ارتقای سلامت جسمی، آگاهی حرفه

 روانی، معنوی و اجتماعی در شرایط پاندمی کرونا مفید باشد.

 

 ، حفظ سلامت، دینی اسلامی، پاندمی کروناهاآموزه های کلیدی:واژه
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 پژوهشی تحلیل محتوامقاله 
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 دين و سلامت 

 دین و سلامت،. های اسلامی در پاندمی کرونااله. راهبردهای حفظ و ارتقای سلامت مبتنی بر آموزهحسینی، سید حمزه؛ مرزبند، رحمت :استناد 

(.فارسی) 79-89(: 2)8؛1399 ز و زمستانپایی
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 مقدمه

 بیان مسأله، ضرورت و اهمیت پژوهش .1

هستند که  هاروسیو بزرگ از خانواده هاکرونا ویروس

 شدیدتر هايبیماري تا گرفته سرماخوردگی بیماري از

و  (MERS-CoV) خاورمیانه تنفسی سندرم همانند

 شوندیرا شامل م( SARS-CoVدرم حاد تنفسی )سن

 (COVID-19) 2019ویروس  کرونا بیماري يریگهمه(. 1)

 سرعت در چین گسترش یافت.به 2019دسامبر  8از 

، شوکی براي سایر کشورهاشیوع ناگهانی کرونا از چین به 

 سراسر در بهداشت گذاراناستیس ژهیوجامعه جهانی و به

 عیسر وعیش تیانتقال بالا و ظرف قدرت است. بوده جهان

 يهادر برنامه یقابل توجه يهاتیآن منجر به محدود

این راستا  در .شده است یاسیس یو حت کیاستراتژ

اقدامات  سرعتبهمنظور کنترل بیماري، بیشتر کشورها به

 تیبه ماندن در منزل، محدود هیمانند توصمهمی را 

د مثل کار اماکن پرترد تیمحدود ،يساعات کار

 (. 2گرفتند ) ها در نظرفرودگاه ایقطار  يهاستگاهیا

تواند یمها محدودیتاین  یپزشکرواناز دیدگاه 

؛ سلامت روان جامعه شود در زمینه ییهاینگران بموج

یی از هاواکنشچون ممکن است در میان افراد جامعه 

 يرفتارهاي، ماریاز ب دیخشم، ترس شد ،یخوابیبقبیل 

شدن زولهیا ،الکل واز تنباکو  ادیاستفاده ز خطرناک مثل

اختلالات سلامت روان مثل اختلال و نیز  یاجتماع

 یافسردگ ی واسترس پس از سانحه، اختلالات اضطراب

بودن  ینیبشیپ قابل ریغ(. از طرف دیگر، 3ایجاد شود )

ي و نیز ماریبه زمان کنترل ب نانیو عدم اطم طیشرا

عامل  با بیماري در مقابلهانی ي سیستم درمآورتابچالش 

، پوچی و اضطرابدیگري است که سبب افزایش 

  (.4-6) شودمی هاانسانسردرگمی بسیاري از 

سلامت روان  بر تنهانهي کرونا در جهان ماریبشیوع 

هم اثر گذاشت. در  هاآنافراد، بلکه بر زیست معنوي 

یه فور 25در ایران نیز پس از گزارش شیوع بیماري کرونا 

( 7)، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 2020

هایی را از قبیل تعلیق مناسک و شعائر مذهبی محدودیت

از قبیل نمازهاي جماعت و جمعه، زیارت اماکن مرسوم )

 نیچن(. برقراري 8کرد )مذهبی و مراسم اعتکاف( ایجاد 

باعث نوعی چالش معنوي در باورمندان هایی تیمحدود

 شده است.

هاي بشریت با بحرانکه  یکنون یجهان طیشرادر 

هاي مقابله با بیماري کرونا روانی ناشی از ایجاد محدودیت

 19ناشی از کووید  يرهایوممرگو نیز افزایش روزانه 

در جوامع  تواندیم و مذهب تی، معنوشودمواجه می

از  یک(. ی8بخش باشد )آرام پاندمی کرونا مبتلابه

اجهه با شیوع بیماري کرونا، در مو مهم يکردهایرو

رویکرد معنویت اسلامی است. در آموزه اسلامی، سلامت 

 منشأ خداوند خود، عین سلامت واهمیت بسیاري دارد. 

نام  با را متعال سلامت است. چنانکه قرآن کریم خداوند

 ینیبجهان در(. 9) (22)حشر/ استسلام خوانده 

 در که رحجوا و اعضا و بدنازجمله  چیزي هر توحیدي

(؛ لذا 10) است الهی امانت گیرد،می قرار ما اختیار

 است ایمان اهل هايویژگی مراقبت از این امانت الهی از

 و بهداشت سلامت حفظ و در اسلام مراقبت (.32معارج/)

 براي بخشانیز عمل هر شود ومحسوب می واجبات از

 (. 11است ) اعلام شده بدن، حرام

مت براي بشریت امروز در با توجه به بحران سلا

شرایط پاندمی کرونا از یک طرف و نیز اهمیت سلامت در 

هاي اسلامی، شناسایی راهبردهاي حفظ و ارتقاي آموزه

ي هاآموزهسلامت در شرایط پاندمی کرونا مبتنی بر 

مطرح  نجایدر امحوري که  مسئلهاسلامی ضروري است. 

سلامی براي هاي اشود، این است که راهبردهاي آموزهمی

حفظ و ارتقاي سلامت در شرایط شیوع ویروس کرونا 

هاي ارتقاي چیست. براي پاسخ به این پرسش راهبرد

سلامت در شرایط پاندمی کرونا، قرآن و روایات اسلامی 

شیعی، منابع تفسیري قرآن و نیز دیدگاه فقهی و کلامی 

 بررسی شده است.

 

 پیشینه پژوهش .2

که مطالعاتی درخصوص است  آن انگریببررسی متون 

نقش ادیان در حفظ و ارتقاي سلامت در پاندمی کرونا 
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منتشر شده است. در یک مطالعه از مسیحیت در سنت 

مراسم عبادي جمعی از  دیکاهش شد ای کاتولیک، تعلیق

کلیسایی  ازدواج تعمید، غسلقبیل دعاي گروهی، مراسم 

هاي و در سنت پروتستان پذیرش تمام محدودیت

 مؤمنانشده توسط متولیان بهداشت را براي اعلام

مسیحی راهبردي براي ارتقاي سلامت در پاندمی کرونا 

خود  در مطالعهTarnopolsky (2020 )(. 12اند )دانسته

مبنی بر راهبردهاي یهودیت در شرایط پاندمی کرونا، 

حفظ سلامت  يبرا یهاي بهداشتپروتکل تیبر رعا اگرچه

(، گزارش کرده 13دارد ) دیتأکدر شرایط پاندمی کرونا 

 نیاصولگرا مخالف ا انیهودبسیاري از ی است که

در یهودیت هاي سهیکنهستند؛ چراکه برخی از ها پروتکل

 ياگستردهت مربو  به عید فوریم، اجتماعات لایتعط

مراسم  قیو از تعله داشتبراي انجام مراسم مذهبی 

 ند. اکردهامتناع مذهبی در شرایط پاندمی کرونا 

Bryson ( در مطالعه خود گزارش 14و همکاران )

ها و در شرایط پاندمی کرونا، بسیاري از کشیش دادند

مجازي هاي شبکه جادیا ها در کلیساهاي انگلیس بااسقف

اند و از خدمات مذهبی پرداخته ارائه، به وستهیپهمبه

هاي مجازي، مردمی را که اعتقادات و طریق این شبکه

اند. مشترک دارند، دوباره در کنار هم قرار دادهرفتارهاي 

( در مطالعه خود با عنوان 2020حمید اشرف و همکاران )

هاي اسلامی، حفظ آموزه« مبارزه با پاندمی کرونا»

بهداشت فردي، مدیریت عواطف و احساسات و نیز 

راهبردهاي حفظ و  نیترمهمحمایت اجتماعی را از 

 .(15دانند )می ارتقاي سلامت در جهان اسلام

 

 پژوهش یت. ضرورت و اهم۳

هاي بشریت با بحرانکه  یکنون یجهان طیشرادر 

هاي مقابله با بیماري کرونا روانی ناشی از ایجاد محدودیت

 19ناشی از کووید  يرهایوممرگو نیز افزایش روزانه 

در جوامع  تواندیم و مذهب تی، معنومواجه شده است

 انیاد (.16بخش باشد )رامآ پاندمی کرونا مبتلابه

در  هاآنو به  جادیرا در افراد ا یاحساسات مثبت توانندمی

بررسی متون (. 17کنند )کمک  سوگ و زمان بحران

بیانگر آن است که مطالعاتی درخصوص رویکرد یهودیت و 

مسیحیت در پاندمی کرونا منتشر شده است، لیکن 

لامت، درخصوص راهبردهاي اسلام در حفظ و ارتقاي س

ي اسلام شیعی در شرایط شیوع کرونا هاآموزه ژهیوبه

ویروس، مطالعات بسیار محدودي منتشر شده است. 

هاي ارزش(. 18) است رانیامردم  یاصل نیاسلام د

مندان سلامت و معنوي و مذهبی بر عمل و رفتار حرفه

(. آگاهی و 19است ) اثرگذارنیز باورمندان یک جامعه 

 تواندیممعنوي اسلامی -ي مذهبیشناسایی راهبردها

یکی از راهبردهاي تکمیلی ارتقاي سلامت در شرایط 

در ایران باشد و  ژهیوبهاسلامی  در جوامعپاندمی کرونا 

 مورد توجه متولیان عرصه سلامت قرار گیرد.

 

 ها. مواد و روش4

محتوایی است که -این مطالعه یک پژوهش تحلیلی

حفظ و ارتقاي سلامت مبتنی منظور شناسایی راهبردهاي به

بر فرهنگ اسلامی در شرایط پاندمی کرونا ویروس انجام 

قلمرو بررسی شامل قرآن و منابع تفسیري،  شده است.

روایات اسلامی شیعه، منابع کلامی و فقهی شیعه و نیز 

مقالات منتشرشده است. در این مطالعه با استفاده از 

 اتیروا ،یفقه اسلام اسلام و سلامت، کرونا و يهادواژهیکل

و  وکرونا، سلامت و قرآن یه مذهبلمقاب ،يماریو ب یاسلام

ي اطلاعاتی ملی از هابانکمعنویت اسلامی و سلامت در 

-Magiran ،Hawzeh.net ،Noormag ،Jaame-alقبیل 

Hadith ،Jaame-alTafasir ،Ahlebit Library همچنین  و

ها در هاي انگلیسی کلیدواژهوجوي معادلبا جست

 Science direct ،Proquestی همچون المللنیبهاي پایگاه

آوري شد. معیارهاي انتخاب ها جمعداده Medline و

درنظرداشتن بحث و معرفی چگونگی  هاکتابمقالات و 

راهبردهاي اسلامی براي ارتقاي سلامت در شرایط 

هاي پاندمی کرونا بوده است. در این راستا مطالب و یافته

 تبط از مطالعه خارج شدند. بعد از بررسی غیرمر

مقالات، کتب تفسیري قرآن و نیز روایات اسلامی، 

هاي مطالعه حاضر یافتههاي حفظ سلامت در دستورالعمل

با راهبردهاي ارتقاي سلامت در رویکردهاي معنوي دیگر 
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 مورد توجه قرار گرفت.

 

 و بحث هایافته

هاي اسلامی، دهد آموزهبررسی متون اسلامی نشان می

چگونگی حفظ و ارتقاي سلامت در شرایط پاندمی کرونا را 

گذاري کرده بر اساس دو راهبرد شناختی و رفتاري هدف

است. در این مقاله منظور از راهبرد شناختی، راهبردي 

هاي اسلامی ي آموزههادستورالعملي ریگجهتاست که 

 براي حفظ سلامت در شرایط پاندمی کرونا در آن به

معطوف  داراننیدارتقاي معرفت و ایجاد شناخت صحیح 

گیري است. همچنین راهبرد رفتاري عبارت است از: جهت

 داراننیدهاي اسلامی معطوف به بهبود رفتار دستورالعمل

در پاندمی کرونا. در این راستا عناصر و  مؤمنانو 

هایی از قبیل تنزیه خداوند با اسناد بیماري به عالم شاخص

 ادی يایو اح ییزداغفلتکرونا و عمل انسان،  يماریبه، ماد

مؤمنان و باورمندان  یبخشیتعال، خدا در مواجهه با کرونا

 يماریو انسان در درمان ب یاله تیفاعل ،کرونا يماریدر ب

هنگام تزاحم با  یبه الزامات بهداشت یبخشتیاولو، کرونا

یز ارتبا  و ن یاخلاق يبر راهبردها دیتأکی، نید يرفتارها

ي هادستورالعمل نیترمهم عنوانبهمداوم با خدا 

 ي حفظ و ارتقاي سلامت درو رفتارراهبردهاي شناختی 

شرایط پاندمی کرونا ویروس شناسایی شده است که به 

 گیرد.تفضیل مورد بحث قرار می
 

 . راهبرد شناختی1

 . تنزيه خداوند با اسناد بیماری به عالم ماده1-1

هاي شناختی معنویت اسلامی در ردیکی از راهب

مواجهه با بیماري کرونا، تصحیح معرفت انسان درخصوص 

تنزیه خداوند با اسناد  واسطهبهنسبت خداوند با بیماري 

بیماري به عالم ماده است. در معنویت اسلامی بیماري از 

جنس شرور است و شرور امر عدمی و نسبی محسوب 

فقط  چراکهد نسبت داد؛ به خداون توانینمشود؛ لذا می

توان به خدا نسبت داد. در این رویکرد، امر وجودي را می

ی ؛ تزاحمعالم ماده قانونمند و داراي تزاحم و تضاد است

که ناشی از عدم تعلق قدرت الهی به محالات ذاتیه است. 

خاطر تزاحم و تضاد هاي موجود در این عالم بهبیماري

وجودآمدن بر این اساس به(. 20است )حاکم بر عالم ماده 

 روسیقرارگرفتن وبیماري کرونا در عالم ماده، ناشی از 

است و این تنها به دلیل  اتیح يبرادر جدال دائمی کرونا 

؛ ي موجود در جهان مادي استتنگناهامحدودیت و 

گیري کرونا از مظاهر شرور جهان مادي است همه ،براینبنا

 یست.تعالی نباري خداوند یعدالتیناشی از ظلم و ب و

 

 عمل انسانو کرونا  یماریب. 1-2

گیري بر نقش اختیار و اراده آزاد انسان در شکل دیتأک

ي شناختی ارتقاي از راهبردهابیماري کرونا یکی دیگر 

سلامت در رویکرد معنویت اسلامی است. در آموزه 

 یکه نظام کلاست تعلق گرفته  نیبر ا یاراده الهاسلامی، 

هر  یعن(؛ ی21)باشد  یو معلول یان، نظام علّحاکم بر جه

معلول مخصوص داشته  ،یعلت خاص و هر علت ،یمعلول

وانفعالات و حوادث از فعل ياریاساس بس نیباشد و بر ا

 .ردیگیقرار م یعیعالم در چارچوب نظام طب نیموجود در ا

در حوادث عالم هستی، عمل و  مؤثریکی از عوامل 

خود انسان مسئول  ،فرض نی. در استرفتار آزادانه انسان ا

آنچه از : »دیفرمایآن است. خداوند در قرآن م يامدهایپ

است که  یخاطر اعمالبه شما رسد، به ماتیمصائب و ناملا

نشان  یخوببه هیآ نیا (.30شوري/ ( «.دیاخود انجام داده

 شود،یانسان م ریگکه دامن ییهايماریمصائب و ب دهدیم

. در این زمینه علامه طباطبایی است اوود از عمل خ یناش

فرماید: انسان به دلیل اختیار ممکن است در مسیر می

حرکت تکاملی جهان اختلال ایجاد کند. این اختلال یا 

ظلم به خویشتن است یا ظلم به خدا، یا ظلم به  صورتبه

. در چنین شرایطی، اختلال ستیزطیمحدیگران یا ظلم به 

به یک بلاي  تواندیمساس سنت الهی در نظام خلقت بر ا

وجودآمدن اساس به نیبر ا(. 22طبیعی منجر شود )

ناشی از اعمال انسان  تواندیمبیماري کرونا در عالم ماده 

 درباره شیوع ویروس کرونا برخی متخصصانباشد. چنانکه 

ها ارتبا  نادرست عامل این بیماري اند کهداشته دیتأک

 ،ر میمون و خفاش است؛ بنابراینانسان با حیواناتی نظی

هایی است که از ناشی از خطاي انسان ییهابیماريچنین 
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 همکارو  سید حمزه حسینی
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البته احتمال ساخت و  .کننداختیار خود سوءاستفاده می

هایی مثل کرونا توسط دشمنان بشریت هم انتشار ویروس

اعتنایی است، ولی هنوز شواهد وجود دارد که احتمال قابل

 (.23جود ندارد )آن وراي قوي و معتبري ب

 

 زدايی و شکوفايی فطرت خداپرستی. غفلت۳-1

یکی دیگر از راهبردهاي معنویت اسلامی در ارتقاي 

سلامت در شرایط شیوع کرونا، تبیین معنا و حکمت 

ي اسلامی، بلایا و حوادث هاآموزه طبقبیماري کروناست. 

هاي شایع براي ظهور بیماري ازجملهطبیعی عالم ماده 

از آیات و فلسفه نیست.  حکمتیب، گناهانیبو  رانکاهاگن

 زمینهآید که فلسفه آن در دست میبهقرآن چنین 

گناهکاران این است که از خواب غفلت بیدار شوند و به 

صرا  مستقیم فطرت بازگردند تا به سعادت دنیوي و 

آنان را به » فرماید:اخروي رهنمون شوند. قرآن کریم می

ت جانی و مالی گرفتار کردیم، شاید به شداید و ناملایما

« درگاه خداوند تضرع کنند )و از معصیت دست بردارند

آنان را به : »(. همچنین در قرآن آمده است42/ )انعام

شاید از راه کفر و معصیت  ،ها و ناملایمات آزمودیمنعمت

( 205(. طبق آیه قرآن )اعراف/ 162اعراف/ « )بازگردند

  عوامل گناه است. نیترمهمز غفلت به سبب رفاه، ا

 هاانساندهد بسیاري از مطالعات بشر امروز نشان می

شدن در لذایذ مادي، خاطر ظلم و ستم، غرقبه

یی گراحقی و گناهان زیاد از مسیر اعتدال و پرستشهوت

و زنگ  دارباشیبانگ ب کیبشر به  اند؛ لذامنحرف شده

د و به وش داریب اشیاست تا فطرت ذات ازمندیخطر ن

اصلاح  برايکرونا اساس ویروس  نیبر ا. آورد يخداوند رو

بوده  یسنت اله نیآمده است و ا یو هشداربخش ایخطا

بر  ،یقابل بازگشت همگان ریغ یقطع فریکه قبل از کاست 

و  دهدزدگان را هشدار اساس قاعده لطف و محبت، غفلت

 .کند داریب یالیخ یزدگاز خواب

 

 در بیماری کرونا مؤمنان . تعالی معنوی4-1

یکی از راهبردهاي ارتقاي سلامت در شرایط پاندمی 

کرونا، تصحیح شناخت انسان درخصوص معناي رنج و 

بیماري براي اهل ایمان است. از نگاه متون اسلامی یکی از 

در  هاآنقراردادن  مؤمنهاي هاي تعالی معنوي انسانراهبرد

فرماید: اوند در قرآن میها و بلایاست. چنانکه خدمسیر رنج

ی است که در برابر مؤمناندرود و رحمت الهی براي »

(. 155بقره/ ) «اندداشتهصبوري  یو مال یابتلائات جان

 ی،اسلام آموزهدر شهید مطهري گفته است که  بارهنیدرا

ها دو برنامه تشریعی و خدا براي تربیت و پرورش جان انسان

ها را گنجانده شداید و سختیتکوینی دارد و در هر برنامه، 

و در برنامه  هدر برنامه تشریعی، عبادات را فرض کرد است.

 ازآنجاکه( 21)تکوینی، مصائب را سر راه بشر قرار داده است 

هاي اسلامی یکی از راهبردهاي تعالی معنوي، در آموزه

هاست، در مسیر رنج و سختی مؤمنهاي قراردادن انسان

تواند می مؤمنهاي انسان زندگی شیوع بیماري کرونا در

 هاي ارتقاي سلامت معنوي باشد.یکی از راهبرد

 

 . فاعلیت الهی و انسان در درمان بیماری کرونا5-1

-یکی از ابعاد مورد توجه شناختی در رویکرد مذهبی

معنوي اسلام نسبت به بیماري کرونا، تبیین نقش خدا و 

آموزه اسلامی انسان در شفاي بیماران کرونایی است. در 

چنانکه از به خداوند نسبت داده شده است؛ شفاي بیماران 

 ،هرگاه بیمار شوم: »میخوانیابراهیم )ع( محضرت  زبان

(. لیکن 80قرآن کریم، شعرا/ دهد )شفا میمرا پس خداوند 

اول مبتنی بر روند عقلایی و استفاده  در درجهتحقق شفا 

چنانکه نصوص دینی است؛  و دارواز نظام علیت طبیعی دوا 

ع( مبنی ) یموسزیادي از قبیل دستور خداوند به حضرت 

بر رجوع به طبیب براي درمان بیماري خویش بر این نکته 

 در را درمانی خداوند خواص درواقع(. 24،25دارد )دلالت 

 دارویی دردي هر آفرینش، براي نظام در و نهاده داروها

 و داروها و ادرده انسان استعداد شناخت به و آفریده

داده است. در این تلقی، فاعلیت  راها آن درمان چگونگی

الهی در شفاي بیماري از طریق دارو است؛ چون دارو از 

وسایل تقدیر است و تنها به فرمان خداوند در بیمار اثر 

بیماري کرونا براي درمان و شفا از  مبتلابهکند. لذا فرد می

و رهنمودهاي او خداوند در درجه اول باید به طبیب 

مراجعه کند. در این رویکرد فاعلیت الهی در طول یا امتداد 
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 فاعلیت انسان در شفاي بیماري کرونا قرار دارد.

 

 . راهبرد رفتاری2

 ی در پیروی از الزامات بهداشتیبخشتياولو. 2-1

در آموزه اسلامی، جسم ابزار تکامل روح در زندگی 

لامت جسم اهمیت دنیوي است؛ لذا حفظ و مراقبت از س

 ییمراقبت از بدن تا جا تیاز نگاه اسلام اهمزیادي دارد. 

در جهت  تهدید شود،است که هرگاه سلامت بدنِ مکلّفان 

و  شودمیها حرام ها حلال یا حلالحفظ سلامتى، حرام

بسیاري از فقهاي  .(26)کند میاحکام شرعى تغییر 

ان اسلامی، بر اولویت رجوع و عمل به نظر متخصص

پزشکی و بهداشتی هنگام تزاحم با رفتارهاي دینی، 

یکی از الزامات ارتقاي سلامت در شرایط پاندمی  عنوانبه

 اللهتیآ. مقام معظم رهبري، اندداشته دیتأککرونا 

ي هادستورالعملبر پذیرش  دیتأکي، ضمن اخامنه

بهداشتی در مقابله با بیماري کرونا، التزام به آن را از 

: ترک آن را از سیتات شمردند و فرمودند حسنات و

یقیناً هر چیزي که کمک کند به سلامت جامعه و عدم »

شیوع این بیماري، یک حسنه است؛ در نقطه مقابل هر 

چیزي که کمک کند به شیوع این بیماري، یک سیّئه 

است. خداي متعال ما را موظّف کرده که نسبت به 

 (. 27) «مینک تیسلامت خود و دیگران احساس مسئول

بسیاري از فقها براي حفظ سلامت، بر نظر متخصصان 

 تجمعات اعم از نماز جمعهحوزه سلامت و تعطیلی موقتی 

در مقابله با کرونا و نیز عدم جماعات و اماکن زیارتی  و

خروج فرد مبتلابه کرونا از منزل و حضور در  جواز

شدن روزه ماه مبارک رمضان در شرایط ، ساقطاجتماع

 زینو آن  دیایجاد بیماري یا تشد با فرض خوف وناییکر

هاي بهداشتی در دفن فتاوي متناسب با پروتکل صدور

(. صدور 27،28اند )کرده دیتأکاموات بیماران کرونایی 

ي فقهی متناسب با شرایط کرونایی هادستورالعملچنین 

، «دورشدن از بیماري مسري»به قواعد فقهی از قبیل 

، «د به منطقه آلوده و عدم خروج از آنعدم ورو»قاعده 

حرمت »، قاعده «وجوب نجات بیماران درگیر»قاعده 

ضمان حاصل از »، قاعده «اضرار به نفس و اضرار به غیر

 (.29گردد )یبرمدر فقه شیعه « تسبیب

 

 و مواسات اجتماعی بر احسان دیتأک. 2-2

به تعطیلی گسترده اماکن عمومی شیوع بیماري کرونا 

با توجه  .شده است منجر کز تجمع در سرتاسر جهانو مرا

فراوانی بر ابعاد  ریشدن مدت مقابله با آن، تأثبه طولانی

یکی از ابعاد مورد  .گذاشته استمختلف زندگی مردم 

بر احسان به  دیتأکتوجه از لحاظ رفتار در حفظ سلامت، 

کردن آثار سوء اقتصادي شیوع دیگران و مواسات براي کم

کرونا است. در آموزه اسلامی، عشق و محبت به بیماري 

دیگران از راهبردهاي تحقق سلامت است. لذا خداوند در 

ها را به احسان و نیکی به یکدیگر دعوت قرآن انسان

برادران  کردنيار(. در متون اسلامی ی90نحل/ کند )می

از  ،دینی و اهتمام به امور آنان و مواسات با ایشان

. پیامبر ا و نشانه کمال بندگی حق استهوالاترین عبادت

و  داندایمان حقیقی را درگرو مواسات میاسلام 

کسی که با فقیر مواسات کند و با مردم از »فرماید: می

 (. 30« )جانب خود انصاف نماید، مؤمن حقیقی است

ي بر مواسات و همدلی با اخامنه اللهتیآبر این اساس 

داشتند و  دیتأککرونا ي ناشی از بیماري هادهیدبیآس

خوب است که در ماه مبارک رمضان یک »فرمودند: 

رزمایش گسترده براي مواسات، همدلی و کمک مؤمنانه 

به نیازمندان و فقرا در جامعه شکل بگیرد و براي اثبات 

هایی از ها و جلوهارادتمان به امام زمان )عج( صحنه

مراه با اي هکه جامعه میمهدوي را به وجود آور جامعه

 (.27« )قسط، عدل، عزت، علم، برادري و همیاري است

 

 . ارتباط مداوم با خداوند2-۳

مذهبی -یکی از ابعاد رفتاري در رویکرد معنوي

اسلامی در شرایط کرونایی، ارتبا  عمیق با خداوند است. 

ي اسلامی، ایمان به خداوند و عمل صالح هاآموزهطبق 

رانی در باورمندان به نگ هرگونهسبب آرامش و دوري از 

اي را در شود آنان حیات طیبهشود و باعث میخداوند می

(. از طرف دیگر، 22کنند )این دنیا و جهان آخرت تجربه 

آن است که علاوه بر اسباب  انگریب روایات اسلامی یبررس
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ذکر و توسل به مقربان  ،دعا لیاز قب ياسباب معنو ،يماد

(. لذا در 31دارد ) اثر سلامت انسانخداوند هم در 

همه  ،ییکرونا طیروان در شرا سلامتتحقق  يراستا

و درمان، به  يریشگیدر کنار کنترل و پ عهیش يفقها

، تلاوت قرآن، دعاتوسل به  لیاز قب ياسباب معنو

 هیاذکار و استغفار توص زیو ن راتیمناجات، صدقات و خ

 یسالکرتیآ تبهقرائت هفت مر ، برانیم نیاند. در اکرده

 ارتیهر صبح و شب، خواندن ز «مُیالْعَظِ یُّوَ هُوَ الْعَلِ»تا 

 هیسجاد فهیهفتم صح يدعاچنین خواندن عاشورا و هم

. اگرچه التزام به دعا، (28،27شده است ) دیتأک شتریب

 مؤثرزیارت و توسل به اولیاي خدا در شفاي بیماران 

شفاگرفتن  يبرااست، این نکته به معناي آن نیست که 

یاقت درک لهرجا بروند؛ چون حتماً به اماکن مقدس 

شامل حال استجابت دعا فیض شفاي الهی فراهم باشد، 

صورت بهاولیاي خدا  یشفابخش . همچنینشودمیفرد 

افتد یاتفاق م یطیو در موارد خاص با شرا یستن یدائم

 (.32است )خواهان آن که خداوند متعال 

 

 گیرینتیجه

 یبحران جهان کیعنوان به 19کووید  ریگههم يماریب

 جادیابراي سلامت انسان در ابعاد مختلف چالش بهداشت 

(. مطابق بررسی متون، مذهب و دیدگاه 33است ) کرده

معنوي از طریق رفتارهاي بهداشتی، حمایت اجتماعی، 

سایکو نوروفیزیولوژیک و نیز اثرات ناشناخته مافوق 

(. هدف از 34است ) ذاراثرگطبیعی بر سلامت انسان 

ي اثرگذارمطالعه حاضر، کشف و شناسایی نحوه 

 شیوع طیدر شراي اسلامی بر ارتقاي سلامت هاآموزه

دهد این پژوهش نشان میبوده است.  19بیماري کووید 

هاي متعددي براي حفظ و هاي اسلامی روشدر آموزه

برخی ارتقاي سلامت در شرایط پاندمی کرونا وجود دارد. 

ها و هاي اسلامی به دنبال ارائه و معرفی شناختآموزه از

باورهاي خاص از قبیل تنزیه خداوند با اسناد بیماري به 

عالم ماده، نقش عمل انسان در بیماري کرونا، شناساندن 

حکمت و فلسفه بیماري کرونا، در شرایط پاندمی کرونا 

هاي اسلامی با معرفی است. همچنین برخی دیگر از آموزه

به الزامات  یبخشتیاولوشناساندن رفتارهایی از قبیل  و

بر  دیتأکی، با نید يهنگام تزاحم با رفتارها یبهداشت

و مواسات اجتماعی و نیز ارتبا  مداوم با خدا،  احسان

ي گذارهدفارتقاي سلامت در شرایط پاندمی کرونا را 

 (. 1شکل کرده است )

 

 
 کرونا() 1۹های اسلامی در مواجهه با بیماری کوويد ی بر آموزههای شناختی رفتاری مبتن: شاخص1شکل 
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تحقق سلامت در  اولاًدهد هاي مطالعه نشان مییافته

ي اسلامی بدون اصلاح شناخت درخصوص هاآموزه

مفاهیمی از قبیل نقش خداوند و انسان در ایجاد بیماري، 

 هايهاي مذهبی متناسب با یافتهدرمان و نیز اصلاح رفتار

نیست.  ریپذامکانیقینی علمی در شرایط پاندمی کرونا 

چنین درکی از تحقق سلامت، این ضرورت را ایجاد 

با توجه به شرایط خاص پاندمی  داراننیدکند که می

و باورها و رفتارهاي مذهبی خودشان را  هاشناختکرونا، 

گیري جهت اًیثاندر معرض نقادي قرار دهند.  دائماً

ي شناختی و رفتاري اسلامی مبتنی بر هادستورالعمل

ي در سلامت است؛ به این معنی که لازم است نگرجامع

به برخی از رهنمودهاي اسلامی از قبیل شناساندن 

کارکردها و فلسفه بیماري، شناساندن نقش خداوند و 

انسان در ایجاد بیماري، ذکر مداوم با خداوند براي حفظ و 

نیز برخی از رهنمودهاي  ارتقاي سلامت روانی و معنوي و

هاي ی در التزام به دستورالعملبخشتیاولودیگر از قبیل 

بهداشتی، همدلی و احسان به یکدیگر در روابط اجتماعی، 

 درراستاي ارتقاي سلامت جسمی و اجتماعی توجه شود.

( در یک مطالعه مروري گزارش داده است 35فردین )

در زمان شیوع  شدنهاي اسلامی، قرنطینهآموزه بر اساس

، گانهپنجبیماري، نظافت فردي، وضوگرفتن براي نمازهاي 

ترین راهبردهاي تعلیق نماز جمعه و جماعات از مهم

حفظ سلامت جسمی و روانی در شرایط پاندمی 

با نتایج مطالعه ما همخوانی دارد.  کروناست. این یافته

دهد ( نشان می37-36ات دیگر )مطالعهاي یافته

ي حفظ و ارتقاي سلامت در شرایط پاندمی کرونا راهکارها

هاي مطالعه در فرهنگ اسلامی تا حد زیادي با یافته

آمده است که  اتمطالع نیدر احاضر شباهت دارد. 

بر  زیناهل تسنن  یاسلام يدر کشورها یرهبران مذهب

، نماز جمعه و جماعتتعلیق در خانه،  خواندنلزوم نماز

متخصصان بهداشت در  دگاهیدو نیز پیروي از  مراسم حج

 اند. کرده دیتأککرونا ویروس  مواجهه با

Modell ( د2020و همکاران )یک مطالعه گزارش  ر

ی و نیز دبخشیام واسطهبهایمان دینی و کلیسا  اندداده

 ییمواد غذا تحویل لیقبکردن خدمات اجتماعی از فراهم

و ، مادران مجرد، سالمندان کاریبه کارگران ب گانیرا

ناهار به کارمندان  لیتحوجسمی و نیز  نمعلولا

ی، در ارتقاي سلامت در شرایط هاي بهداشتمراقبت

Koenig (2020 )( همچنین 38) است. اثرگذارکرونایی 

بخشیدن به ایمان دینی از طریق مطالعه خود عمق در

دعاکردن به درگاه خداوند، مراقبه، خواندن متون 

ورزي به ربعه و نیز محبتمقدس از قبیل قرآن، اناجیل ا

راهبردهاي ادیان در حفظ سلامت  عنوانبهنیازمندان را 

(. این 39) روان در شرایط پاندمی کرونا ذکر کرده است

در حاضر همخوانی دارد.  پژوهشهاي گزارش با یافته

 فاقد رانیدر اعلوم پزشکی  آموزش ستمیحال حاضر، س

برنامه  کیز ا یعنوان بخشبه يمراقبت معنو يهادوره

 (.40است ) یجامع آموزش

 

 اتپیشنهاد

گرفتن نقش برجسته دین در ایران، درنظربا 

 تواند در ارتقاي آگاهیهاي این مطالعه مییافته

مندان سلامت در زمینه نقش دین و باورهاي دینی حرفه

در ارتقاي سلامت جسمی، روانی، معنوي و اجتماعی در 

. تحقق چنین هدفی از شرایط پاندمی کرونا مفید باشد

ي معطوف هاسرفصلآوردن محتواي درسی با طریق فراهم

آموزش  در دورهبه معنویت و مراقبت معنوي اسلامی 

افزایی براي هاي دانشپرستاري و نیز برگزاري کارگاه

شود لذا پیشنهاد میپذیر است. پرستاران و پزشکان امکان

مت یکی از هاي آموزشی مرتبط با رابطه دین و سلادوره

هاي تکمیلی در حفظ و ارتقاي سلامت در شرایط روش

جامعه  ژهیوبهشیوع بیماري کرونا در جوامع اسلامی 

و متولیان عرصه سلامت  گذاراناستیسایران، مورد توجه 

مطالعه آن است که  نیهاي اتیاز محدودقرار گیرد. 

و  نینقش د بارهدراندکی  اریبس يهامقالات و پژوهش

کرونا  یپاندم طیدر شرا یاسلام يهاآموزه ژهیوبه مذهب،

 نیشناساندن نقش د ضروري است برايلذا  ؛وجود دارد

علاوه بر  ،کرونا یپاندم طیسلامت در شرا يدر ارتقا

پزشکان، پرستاران و  دگاهید ،یمتون اسلام یبررس

در  نیدرخصوص نقش د 19 دیمبتلابه کوو مارانیب
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 بررسی شود.کرونا  یدمپان طیسلامت در شرا يارتقا

 

 حمایت مالی

این پژوهش با حمایت ماالی دانشاگاه علاوم پزشاکی     

انجاام   IR.MAZUMS.REC.1399.200مازندران باا کاد   

 است.شده 

 

 ملاحظات اخلاقی

کنند در این پژوهش تمامی نویسندگان اعلام می

، هانامهپرسشبودن محرمانه ازجملهاصول اخلاقی مرتبط 

در پژوهش و اختیار  کنندگانکتشررضایت آگاهانه 

 خروج از پژوهش رعایت شده است.

  تعارض منافع

کنند که تضاد منافعی در این نویسندگان اعلام می

 تحقیق وجود ندارد.

 

 تشکر و قدردانی

از همکاااري معاوناات محتاارم پژوهشاای  لهیوساانیبااد

خاااطر تصااویب و دانشااگاه علااوم پزشااکی مازناادران بااه 

ظرات عالمانه برخی از اساتید گاروه  پشتیبانی طرح و نیز ن

 شود.معارف دانشگاه، صمیمانه تشکر و قدردانی می

دلیل اهمیت شیوع بیماري ناشی این مقاله بهضمنا  

 شود.صورت ویژه  منتشر میار ویروس کرونا به
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