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 چکیده 

هدف این پژوهش شناسایی رابطه  رونیازای اخیر توجه زیادی را به خود معطوف کرده است. هاسالسلامت روان دانشجویان در 
 بودند که از میان دانشجو 390 تعداد کنندگانشرکت. بین هوش معنوی و سلامت روانی دانشجویان دانشگاه آزاد اهواز بود

دو پرسشنامه سلامت . ابزارهای این پژوهش شامل ی تصادفی انتخاب شدندریگنمونهبه روش  دانشجویان دانشگاه آزاد اهواز
 بین که ندداد نشانهمبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه ی حاصل از هاافتهی .بودند روانی گلدبرگ و هوش معنوی بدیع

 .اشتد وجود مثبت رابطه معنوی هوش ابعاد و روانی سلامت

 دانشجویان معنوی؛ هوش روان؛ سلامت: هادواژهیکل

 

 

 مقدمه

 سازانندهیآ(. دانشجویان هر جامعه، نیروی انسانی و 201۵ن، مسائل و مشکلات سلامت روان دانشجویان در حال افزایش است )هالترم
فردای آن جامعه هستند. از این رو، تأمین و حفظ سلامت جسم و روان آنان اهمیت زیادی برای جامعه دارد. وجود مشکلات عمومی و اختلالات 

ی، اتلاف وقت احرفهی دانشگاه و نیروی کار بودجهباعث هدر رفتن  مسئلهی در امر آموزش دانشجویان تأثیرگذار است؛ این پزشکروان
ی هاسالی دانشجویان به مراکز مشاوره دانشجویی در مراجعه، از طرف دیگر افزایش شودیمو احساس ناامیدی و یأس در آنان دانشجویان 

)سلم  طلبدیمی بیشتر را امشاورهی مشکلات روانی، اجتماعی و تحصیلی روزافزون آنان بوده و نیاز به مداخله و ارائه خدمات دهندهنشاناخیر، 
   (.1394، ذوالفقاری و صادقی، خشبفرحآبادی، 

. ضرورت گرایش به معنویت به باشدیمیکی از رویکردهایی که در طول چند دهه اخیر از اذهان رخت بر بسته است رویکرد معنویت 
به نقل از فلاحی و  2010 ،)میلر خوردیمی دیگر به چشم هاعرصهی فرهنگی و تربیتی تمام کشورها بیش از هاعرصهعنوان گرایشی نو در 

و  باشدیم هاآنو درماندگی روانی  هاینژندبه شمار افرادی که باور دارند معنویت راه درمان روان  روزههمه(. از سویی دیگر 1394همکاران، 
)شجاعیان و  شودیم ی روانی و ارتقای بهداشت روان بر باورها و رفتارهای معنوی توجه دارند، افزودههایماریبمتخصصینی که برای درمان 

انسان را موجودی زیستی روانی اجتماعی و معنوی تعریف  راًیاخ(. همین امر باعث شده است که سازمان بهداشت جهانی 2001زمانی منفرد، 
روان گروهی  ی مثل سلامتشناختروانی هامؤلفهی دین و معنویت و دیگر رابطهی معنوی و به موازات بررسی ریگجهتدر راستای این  کند.

ی هزارهی آستانهبهزیستی معنوی در  و . برای مثال مفاهیم سلامت معنویاندبودهدرصدد تعریف مفاهیمی جدید در ارتباط با دین و معنویت 
 . اندشدهی اضافه شناسروانسوم به ادبیات آکادمیک 

ی روانی همانند مشکلات جسمانی افزایش هایماریببا پیشرفت صنعت و فن آوری جدید و مشکلات مربوط به آن، اختلالات و 
که توجه و  اندکردهمعرفی ی ی را به عنوان عامل مهم تأثیرگذار بر سلامت روان به نام هوش معنواسازهروانشناسان  راًیاخ. اندافتهچشمگیری ی

موجب  هاآنمنابع معنوی است که کاربست و  هاتیظرفو  هاییتوانای از امجموعهی جهانی را برانگیخته است. هوش معنوی بیانگر علاقه
 (.200۸، )کینگ شودیمی و در نتیجه سلامت روان افراد ریپذانطباقافزایش 
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درصد تغییرپذیری سلامت روانی افراد بالغ، توسط باورهای مذهبی تبیین می شود. بر  60- 20 که( بیان می کنند 199۵) پرسادنیلمن و 
( در تحقیقی، 2004) این اساس، مدت هاست که تصور می شود بین مذهب و سلامت روانی ارتباط مثبتی وجود دارد. پور شریفی و همکاران

بنابراین بیشتر تحقیقات یک رابطه مثبت بین دین و سلامتی جسمانی  ؛مودندهمبستگی بین سلامت روانی و اعتقادات مذهبی را مثبت گزارش ن
با توجه به مطالبی که در بالا مطرح شد هدف پژوهش حاضر بررسی  (.1394به نقل از سلم آبادی و همکاران، ) کنندرا گزارش می  و روانی

 ت.رابطه ابعاد سلامت روان و هوش معنوی دانشجویان دانشگاه آزاد اهواز اس
 

 روش  

 شرکت کنندگان 
این پژوهش به صورت توصیفی از نوع همبستگی می باشد. جامعه آماری موردمطالعه در این تحقیق کلیه دانشجویان دانشگاه آزاد واحد 

روش تصادفی ساده انتخاب گردیدند، اما به دلیل افت  دانشجو به عنوان نمونه آماری به 4۵0بودند که تعداد  94اهواز در نیمسال اول تحصیلی 
 نفر رسید. 390آزمودنی ها تعدا نمونه مورد نظر به 

 ابزار
در این پرسشنامه توسط گلدبرگ به منظور سنجش سلامت روانی بکار می رود.  :(GHQ-28)پرسشنامه های سلامت روانی ( 1

ماده ای این پرسشنامه دارای این مزیت است که برای تمام افراد جامعه  2۸سوالی این پرسشنامه استفاده گردید. فرم  2۸پژوهش حاضر از فرم 
  ،جسمانی علائم مقیاسمقیاس فرعی است که عبارتنداز  4(. پرسشنامه مذکور دارای 13۸۸طراحی شده است )فتحی آشتیانی و داستانی، 

. بررسی های انجام شده اعتبار بالای این پرسشنامه افسردگی علائم مقیاسو  اجتماعی کارکرد مقیاس، خواب اختلال و اضطرابی ئمعلا مقیاس
در پژوهش است.  ۸0/0را تأیید کرده اند. ویلیامز و گلدبرگ با فراتحلیل بررسی های انجام شده نتیجه گرفتند که اعتبار این پرسشنامه در حدود 

و  47/0ی پرسشنامه سلامت روان با استفاده از روش آلفای کرونباخ و تنصیف برای علائم جسمانی به ترتیب هامؤلفهیب پایایی برای حاضر ضرا
و برای علائم افسردگی  ۵4/0و  ۵۵/0، برای کارکرد اجتماعی به ترتیب ۸0/0و  7۵/0، برای علائم اضطرابی و اختلال خواب به ترتیب 29/0
دست آمد. همچنین ضریب پایایی کل برای پرسشنامه سلامت روان با استفاده از روش آلفای کرونباخ و تنصیف به ترتیب برابر  به ۸۸/0و  63/0
 باشد.یمی فوق پرسشنامه قبولقابلی پایایی دهندهنشانبه دست آمد که  ۵9/0و  ۸1/0

سوالات در چهار گروه اصلی شامل: تفکر کلی و بعد اعتقادی، توانایی مقابله و تعامل با  : در این پرسشنامهپرسشنامه هوش معنوی( 2
مشکلات، سجایای اخلاقی و خودآگاهی و عشق و علاقه طبقه بندی شده است. بدیع و همکاران، برای تعیین پایایی این پرسشنامه از دو روش 

گزارش شده است که این مقدار نشان دهنده ی پایایی  7۸/0و  ۸۵/0به ترتیب برابر با آلفای کرونباخ و تنصیف استفاده کردند که ضریب پایایی 
ی پرسشنامه هوش معنوی با استفاده از روش هامؤلفه(. در پژوهش حاضر ضرایب پایایی برای 13۸9این پرسشنامه می باشد )بدیع و همکاران، 

و  44/0، برای توانایی مقابله و تعامل با مشکلات به ترتیب 3/0و  41/0به ترتیب  آلفای کرونباخ و تنصیف برای علائم تفکر کلی و بعد اعتقادی
به دست آمد. همچنین ضریب  66/0و  ۵2/0و برای خودآگاهی و عشق و علاقه  3/0و  ۸1/0، برای پرداختن به سجایای اخلاقی به ترتیب ۵6/0

ی دهندهنشانبه دست آمد که  61/0و  61/0کرونباخ و تنصیف به ترتیب برابر پایایی کل برای پرسشنامه هوش معنوی با استفاده از روش آلفای 
 باشد.یمی فوق پرسشنامه قبولقابلپایایی 

 

 شیوه  اجرا
های لازم با معاونت پژوهشی دانشگاه و مسئولین پژوهشی دانشگاه آزاد نگاریبعد از طی مراحل اولیه اجرای پژوهشی و انجام نامه

های دانشگاه به عنوان ی دانشکدهنفر نمونه از کلیه 4۵0و تعداد  اهواز، تاریخ شروع به کار و اجرای پژوهش مشخص گردید؛اسلامی واحد 
ها توسط محل کار تمامی اعضای نمونه، پرسشنامه هایی اصلی برای فرضیه آزمایی انتخاب شدند. پس از آن با مشخص شدن دانشکدهنمونه

تکمیل پرسشنامه ها با  از آزمودنی ها خواسته شد اگر در آوری شد.روز جمع 30 حدوداً پس از گذشت نامهپرسش 390 درنهایتو محقق پخش 
 تقدیر و تشکر به عمل آمد.آزمودنی ها ابهامی مواجه شده از پژوهشگر بخواهند توضیح بیشتری بدهد. در خاتمه از همکاری 
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 نتایج

نفر دختر  1۸۵نفر پسر و  217دانشجویی که پرسشنامه را تکمیل کرده بودند،  402سال بود. از بین  ۸0/26 کنندگانشرکتمیانگین سنی 
ی کارشناسی هادورهنفر دانشجوی  91ی کارشناسی، هادورهنفر دانشجوی  17۵ی کاردانی، هادورهنفر دانشجوی  ۸7نفر،  402بودند. از بین این 

ی به دست آمده میانگین هاداده بر اساسنفر نیز مجرد بودند.  193نفر متأهل و  209کتری بودند. همچنین ی دهادورهنفر دانشجوی  49ارشد و 
به دست آمد و میانگین مقیاس  7/37و در کل دانشجویان  79/36و در دانشجویان پسر  4/37مقیاس سلامت عمومی در دانشجویان دختر 
 آمد. به دست 2۸/97و در کل دانشجویان نیز  2۸/97و در دانشجویان پسر   2۸/97خودگزارشی هوش معنوی در دانشجویان دختر 

 
 1جدول

 متغیرهای پژوهشماتریس ضرایب همبستگی بین  
 6 ۵ 4 3 2 1 متغیرها

      1 هوش معنوی. 1
     1 **0/704 تفکر کلی و بعد اعتقادی. 2
    1 2۵2/0** 7۵7/0** مشکلاتتوانایی مقابله و تعامل با . 3
   1 406/0** 44۸/0** 6۸1/0** سجایای اخلاقی. 4
  1 122/0* 26۸/0** 19۸/0** ۵3۵/0** خودآگاهی و عشق و علاقه. ۵
 1 134/0** 034/0 192/0** 034/0 14۸/0** سلامت روانی. 6

   **P< ،01/0 *P< 0۵/0  

= 704/0؛ p= 01/0، یعنی تفکر کلی و بعد اعتقادی )نتایج آزمون ضرایب همبستگی نشان داد که هوش معنوی با همه ابعاد سلامت روان
r،)  01/0مشکلات )توانایی مقابله و تعامل با =p 7۵7/0؛ =r( سجایای اخلاقی ،)01/0 =p 6۸1/0؛ =r(خودآگاهی و عشق و علاقه ،)01/0 =p ؛

۵3۵/0 =r( و سلامت روانی ،)01/0 =p 14۸/0؛ =r ،)ار همه این همبستگی ها بجز بعد سلامت دارای همبستگی مثبت و معناداری است. مقد
 بطور کلی بعد سلامت روانی با سایر ابعاد سلامت روان دارای همبستگی پایین است.روانی بالا است. 

 

 بحث

هوش معنوی  بیننتایج نشان داد دانشگاه آزاد اهواز بود.  انیدانشجو یو سلامت روان یهوش معنو نیرابطه ب ییپژوهش شناسا نیهدف ا
یابد، سلامت روانی ه هوش معنوی دانشجویان افزایش میبه عبارت دیگر، هر چ .داری وجود داردمعنیمثبت رابطه سلامت روانی دانشجویان  و

هم چنین بین ابعاد توانایی مقابله و تعامل با مشکلات و خودآگاهی و عشق و علاقه با سلامت روانی نیز رابطه  .کندپیدا میآنان نیز افزایش 
-یافته با یافته ای وجود ندارد. اینو سجایای اخلاقی با سلامت روانی رابطه داری وجود دارد ولی بین ابعاد تفکر کلی و بعد اعتقادیمعنیت مثب

 (،1394سمیاری، هروی کریموی، نصیری و عربی ) ،(1393)رستمی و همکاران  ،(1393کیا و جعفری )خدابخشی، رحیمی هایپژوهش های
 .باشدمی همسو (13۸9)نی و رقیبی معلمی، بخشا

نتیجه  پذیری و درها موجب افزایش انطباقها و منابع معنوی است که کاربست آنها و ظرفیتای از تواناییهوش معنوی بیانگر مجموعه
زندگی درونی و معنوی با زندگی  کنندههوش معنوی یکپارچه از دیدگاه واگان .(13۸9، و همکاران شود )معلمیارتقای سلامت روان افراد می

و هوش معنوی یابد. از دیدگاه اهوش معنوی مکانیسمی است که توسط آن کیفیت زندگی افراد بهبود می توان گفتمی .بیرونی و محیط است
(. در این مطالعلات 13۸9)معلمی، هایی که در بهزیستی روانشناختی و رشد سلامتی کل بشر نقش دارند، امری لازم است برای شناسایی انتخاب

منفی نشان داد. همچنین هوش معنوی با صفات خلقی، حساسیت  رابطه هوش معنوی با افسردگی، پرخاشگری، خصومت، اضطراب و خود فریبی
 (. 200۸مثبت داشت )کینگ،  رابطه اجتماعی، رضایت از زندگی، انرژی و فعالیت

توانند از زیارت و... می توکل به خداوند، عبادت،  کردن زندگی دارند. رفتارهایی از قبیلدار رفتارها و عقاید مذهبی، تأثیر مثبتی در معنا
زندگی، احساس تعلق داشتن به منبعی  های مثبت، موجب آرامش درونی فرد شوند. داشتن معنا و هدف درطریق ایجاد امید و تشویق به نگرش
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هایی هستند های اجتماعی و معنوی و...، همگی از جمله روشمندی از حمایتزندگی، بهرهزای در شرایط مشکل والا، امیدواری به یاری خداوند
باور به اینکه خدایی هست که  .زندگی، آسیب کمتری را متحمل شوند یتوانند در مواجهه با حوادث فشارهامی هاکه افراد مذهبی با دارا بودن آن

که اغلب افراد مؤمن،  یدهد، به طورموقعیت را کاهش می ت تا حد بسیاری، اضطراب مرتبط باکند و ناظر بر بندگان اسکنترل می ها راموقعیت
های توان از طریق اتکا و توسل به خداوند، اثر موقعیتکنند و معتقدند میخداوند، مانند یک دوست بسیار صمیمی، توصیف می ارتباط خود را با

بدان عمل  هاانسانکه اگر  دهدیمیی کلی در اختیار بشر قرار هاییراهنماور کلی دین و مذهب به ط. را به طریقی کنترل نمود کنترل رقابلیغ
رسد افرادی که (. به نظر می1394ادی و همکاران، )سلم آب گرددیم پذیری فرد در برابر حوادثد منجر به افزایش سلامت و مقاومتنماین

ند و کنولیدکننده فشار را بهتر اداره میدهند و موقعیت تهای بهتری به وضعیت میپاسخ د، هنگام رویارویی با آسیب،های معنوی دارنگرایش
 (.1393باشد )خدابخشی و همکاران، میزان افسردگی آنها کمتر می

دیگر دانشگاه  ها نیز انجام شود، زیراکه مقایسه میان نتایج این پژوهش با سایر نتایج درپژوهش حاضر در دیگر دانشگاهشود پیشنهاد می
به صورت شود تحقیقاتی با طرح طولی و ژوهش حاضر مقطعی است، پیشنهاد میاز آنجایی که پگردد، و گیری بهتر میها، منجر به نتیجه

های امهشده در این پژوهش پرسشنبه اینکه تنها ابزار به کار بردههایی همراه با گروه کنترل صورت گیرد. با توجه آزمایشی با اجرای مداخله
به منظور آگاهی بیشتر  د.های دیگری مانند مشاهده و مصاحبه نیز برای سنجش متغیرها استفاده شوشود از روشخودگزارشی بودند، پیشنهاد می

 . توجه شودآتی به متغیرهای پیشایند دیگری  هایشود در پژوهشرگذار بر سلامت روان، پیشنهاد میاز متغیرهای تأثی
های این تحقیق برای دانشجویان به صورت کاربردی آموزش داده شود و ازآنجایی که های آموزشی، یافتهدر قالب طرحشود پیشنهاد می

استفاده کرد. نتایج این تحقیق  ز مشاورهدر مراک توان از نتایج حاصلار مختلف عمومیت زیادی دارند، میمتغیرهای تحقیق مذکور در میان اقش
توان از بالاتر بینجامد که بدین منظور میتر و در نتیجه سلامت روانی تر افراد، اتخاذ روش زندگی مناسببیشتر و بهتواند به شناخت هرچه می

 های بالا بردن سلامت روان، بهره برد.سمینارهای مختلف با موضوعیت راه برگزاری
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