
 

9  

  فصلنامه اخلاق و فرهنگ
  در پرستاري و مامايي

  1393، تابستان 2، پياپي2دانشگاه شاهد، دوره اول، شماره
  

 در زندگي از رضايت با معنوي سلامت و ديني نگرش بين ةرابط
 كاشانپزشكي   علوم دانشگاه اريپرست دانشجويان

 
  *1رحيمي حميد

  

  .ايران، كاشان دانشگاه، ينانسا علوم ةدانشكد، يآموزش تيريمد يدكتر. 1
  
dr.hamid.rahimi@gmail.com :مسئول ةنويسند*

  

 
  29/6/1394 :پذيرش ؛20/10/1393: دريافت

 چكيده
گي انسان قرار دارد و با احساس خوب داشتن و رضايت از زندگي عنوان يك نيروي قوي در مركز زند معنويت به :مقدمه

خصـوص در دانشـجويان    بـه  ،داشتن سلامت معنوي و نگرش دينـي موجـب رضـايتمندي از زنـدگي    . پيوند خورده است
بـين نگـرش دينـي و سـلامت      ةرابط ـ بررسي ،هدف اين مطالعه. شود مي ،پرستاري كه در مراقبت از بيماران نقش دارند

  .بود كاشانپزشكي   با رضايت از زندگي دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم معنوي
نفـر   326كه از بـين   كاشان پزشكي  دانشجوي پرستاري دانشگاه علوم 176تحليلي بر روي  توصيفي ةاين مطالع :روش

اسـتاندارد   ةنام ـ شهـا از پرس ـ  جهـت گـردآوري داده  . انجام شد ،اي انتخاب شده بودند گيري تصادفي طبقه روش نمونه به
نامـه ازطريـق    پايـايي پرسـش  . سلامت معنوي اليسون استفاده شد ةنام نگرش ديني، مقياس رضايت از زندگي و پرسش

تحليـل  . برآورد گرديـد  86/0و سلامت معنوي  81/0رضايت از زندگي  و 83/0ضريب آلفاي كرونباخ براي نگرش ديني 
  . انجام شد 19 ةنسخ SPSSافزار آماري  با استفاده از نرمو ستنباطي آمار توصيفي و ا در سطحها  داده

بـالاتر از حـد متوسـط، ميـانگين سـلامت معنـوي       ) 14/4±47/0(ميـانگين نگـرش دينـي     نتـايج نشـان داد  : ها يافته
تـايج حاصـل از   ن .باشد بالاتر از متوسط مي) 24/27±11/3(در سطح متوسط و ميانگين رضايت از زندگي ) 6/5±47/56(

سلامت معنـوي و رضـايت از زنـدگي    بين كه بين نگرش ديني و رضايت از زندگي و  بودبستگي حاكي از اين  هم آزمون
  .استدار  اارتباط ازنظر آماري غيرمعن؛ اما اين بستگي مثبت وجود دارد هم

  . ارندنگرش ديني، سلامت معنوي و رضايت از زندگي در دانشجويان پرستاري با يكديگر ارتباط د :گيري نتيجه
  

  .نگرش ديني، رضايت از زندگي، سلامت معنوي، دانشجويان پرستاري: واژگان كليدي
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  مقدمه
 آموزشـي  حسـاس  و مهـم  نهـاد  يـك عنوان  ها به انشگاهد

 نسبت توانند ، نميخود تخصصي و علمي كاركردهاي موازات به
 .باشند تفاوت بي دانشجويان اخلاقي و دينيهاي  ارزش رشدبه  

 سـلامت  تقويـت  و دينـي هـاي   نگـرش  رشد و ايجاد برتأكيد 
 شتندا). 1( است برخوردار خاص اهميتي از دانشجويان معنوي
، زا مشـكل  شرايط در خداوندي يار بهي اميدوار، زندگي در معنا
 تعلـق  احسـاس  وي معنو و اجتماعيهاي  حمايت ازي مند بهره

 ،مـذهبي  افـراد  كه هستندهايي  روش از، والا منبعي به داشتن
ي كمتر فشار، حوادث با مواجهه در توانند ها مي بودن آن  دارا با
  ).2( شوند متحمل را

 ،درنتيجــه و ارزشــي مشــكلات حــل، ديــن كــاركرد
 مـذهب ، منظـر  ايـن  از). 3( اسـت  انسـان  زندگيكردن  معنادار
 نويـد  و نشـاط  اميـد  فـرد  بـه  شـناختي  روانلحـاظ   بـه  همواره

 فشـارهاي  منفـي  آثـار  كـاهش  در دين). 4( دهد مي رستگاري
 همچـون  مهمـي  كاركردهـاي  واجد و است مؤثر زندگي رواني

 آرامـش ، ديگـران  بـه بـودن   نزديـك  حسـاس ا، اميـد  احساس
 حل به كمك و خدا به نزديكي، خودشكوفايي فرصت، هيجاني

 بعـد  چهـار  داراي ديني نگرش). 5( باشد مي مختلف مشكلات
 نـاظر  ،اعتقادي بعد .است مناسكي و پيامدي، تجربي، اعتقادي

ها  آن به دين آن پيروان رود مي انتظار كه استهايي  نگرش به
 احساسـات  و عواطـف  بر ناظر ،تجربي بعد .باشند شتهدا اعتقاد
 .خداسـت  همچـون  روحاني جوهري با رابطه داشتنبه   مربوط

 دانـش  و تجـارب ، اعمـال ، ها نگرش ثيرأت به ناظر ،پيامدي بعد
 مناسـكي  بعـد  .اسـت  ديـن  آن پيروان ةروزمر زندگي بر ديني
 در شركت، نماز، عبادت همچون مشخصي ديني اعمال شامل

  ).6( ستها اين مانند و گرفتن روزه، خاص دينيهاي  يينآ
 نـار ك در سـلامت  بعـد  نيدتريجدعنوان  ي بهمعنو سلامت

 گرفتـه  قـرار ي اجتمـاع  سلامت وي رواني، جسم سلامت ابعاد
 توانند ي نميسلامت گريد ابعادي، معنو سلامت بدون). 7( است
 را يمعنو متسلا). 8( باشند داشته را نظر مورد ردكعمل ثركحدا
 ـ تي ـفكي: اند  ردهك فيتعر گونه اين  هك ـ يانسـان  ياصـل  و يذات

 بـه  مـان يا و بـوده  خـود  از تـر  بزرگ يزيچ به باور ةرنديدربرگ
). 9( دكن ـ مـي  قيتصـد  و ديي ـتأ را يزنـدگ  ،قطـع طور  به هكنيا

ي روي ـن وي سـت يبهز و سلامت نياديبن ابعاد از معنوي سلامت
 اسـت  انسان سلامت ابعاد ريسا ةكنند ليمكت وكننده  هماهنگ

 احساسـات ، بودن ازي حالت اصطلاح با راي معنو سلامت). 10(
ي روي ـنيـك   و گـران يد، خـود  بـا  فـرد  ارتباط شناخت، مثبت

بـودن    دارا صورت در هك ندكن مي فيتعر فطرت زين ويي ماورا
ي، خرسـند ، لذتي، تمنديرضا، مال، كتيهو احساس فرد، آن
 ـ تـوازن  و آرامـش ، مثبت نگرش ،احترام، عشقيي، بايز  يدرون

 همچنـين ). 11( شود ي ميزندگ جهت و هدفي دارا و دكن مي
 ارتبـاط  چونيي اجزا گرفتندرنظر با توان مي راي معنو سلامت
 و اعتقـاد  زي ـن و معنـادار  و هدفمنـد ي زندگ، گرانيد با مناسب
  ).12( ردك فيتعري متعال قدرتيك  با ارتباط
 از تيرضـا  ةگسـترد  ارتباط ازكي اح متنوع مطالعات جينتا
ازجمله  مهمي شناخت روان حالات و رفتارها ازي تعداد باي زندگ

رضايت از زنـدگي بـا   ). 13( است ديام و نفس عزتي، افسردگ
كارآمدي، آرزوي  داري، تنش شغلي، خود عواملي همچون دين

طراب، انجام ضعيت افسردگي، سلامتي، شادكامي، اوض شغلي،
ي، مناسك مذهبي، دوسـتي و بنـدگي خـدا، عوامـل شخصـيت     

و تعامـل اجتمـاعي ارتبـاط     بينـي  ة اجتماعي، خوشدرآمد، طبق
  ). 14(دارد 
 Carr )2003 (يزنـدگ  طيمح ـهرچـه   هك ـ دكن ـ مي اشاره 
 بيشـتر  نيـز  يزنـدگ  از تيرضـا  و يامكشاد، باشدتر  بخش لذت
 سلامت ندداد نشان) 2014( همكاران و نيا مظفري). 15( است

 معنـاداري  و مثبـت  ةطرابها  آن شادكامي با انيدانشجو معنوي
 سـلامت  نـد دريافت) 2012( همكـاران  و روديعصار). 16( دارد
 ةمحـدود  در ،يپرستار نانكارك در يزندگ از تيرضا و يمعنو

 خرامه طاهري). 17( دارند ارتباط گريديك با و دارد قرار متوسط
 راهبردهاي و معنوي سلامت بين نددريافت) 2013( همكاران و

 وجـود  معنـادار  و ميمستق و مثبت ارتباط مارانيب مذهبي ةمقابل
 از رضــايت نــددريافت) 2001( همكــاران و كشــاورز). 18( دارد

 انجام، دين اصول به نگرش با معنادار مثبت بستگي هم زندگي
 و عـادل ). 19( دارد خـدا  بنـدگي  و دوسـتي  و مذهبي مناسك
 و اسـلامي  زنـدگي  سـبك  كـه  نـد داد نشان) 2010( همكاران
 يمعنـادار  و مثبـت  بستگي ، همزندگي از رضايت با ،شادكامي

 اين به خود تحقيق در) 2010( همكاران و بالجاني). 20( دارند
 يزنـدگ  تي ـفكي بـا ، دي ـام و يمعنو سلامت كه ندرسيد نتيجه
  ). 21( داشتنددار  امعن مثبت ارتباط
مذهب و معنويت حـداقل از سـه    توان گفت مي طوركلي به

 اول اينكـه : گـذارد  اثـر مـي   ،طريق بر رضايت از زنـدگي فـرد  
وم د .دهـد  به زندگي انسـان مـي  بودن  اداراحساس معنمذهب، 
اصول و احكام مذهبي، يك سبك سـالم بـراي زنـدگي     اينكه

هــا بــا شــركت در  كننــد و ســوم اينكــه انســان پيشــنهاد مــي
هاي جمعـي دينـي هـم از حمايـت سـايرين برخـوردار        مراسم
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ــه ســرماي  مــي ــزوده و شــوند و هــم ب ة اجتمــاعي خــويش اف
نبودن بسياري آشنا). 22(د كنن مندي بيشتري كسب مي رضايت
ــ ــانوادگي،   از دانش ــكلات خ ــگاه، مش ــيط دانش ــا مح جويان ب

آمد و ناسازگاري با ساير دانشجويان در محيط و شكلات رفتم
ــاهي و اقتصــادي و    ــودن تســهيلات رف ــافي ب خوابگــاه و ناك

تواننـد   از جمله شرايطي هستند كه مـي  ،ها مشكلاتي نظير آن
ســبب ايجــاد نارضــايتي از شــرايط زنــدگي در دانشــجويان و 

 ،بـين  درايـن  .افـت عملكـرد تحصـيلي شـوند     درنهايت سـبب 
 طيمح ـ استرس بر علاوهي، پرستار استرسپر ةرشت انيدانشجو
 زيني نيبال طيمحهاي  استرس معرض در، خوابگاهي وي آموزش
 وي جسم اختلالات بروز معرض دررا ها  آن كه) 23( دارند قرار
 وهـا   نگـرش  وجـود  تي ـاهمدليـل   بـه  .دهـد  مـي  قـرار ي روح

 بـر  آن ريتـأث  و پرسـتاران ي معنـو  سلامت و دينيهاي  نگرش
هـاي   پـژوهش  مبـود ك زي ـن وي درمانهاي  مراقبت ةارائ تيفكي

 بـا  مـرتبط هـاي   پـژوهش  فقدان وي زندگ از تيرضا با مرتبط
 هـدف  بـا  مطالعه نيا، نينواي  مقولهعنوان  ي بهمعنو سلامت
 از ضـايت ر بـا  معنوي سلامت و ديني نگرش بين ةرابط تعيين
 كاشـان پزشكي   علوم دانشگاه پرستاري دانشجويان در زندگي
  .شد انجام

  
  روش
 بـين  ةرابط ـ تعيـين  هـدف  بـا  تحليلي توصيفي ةمطالع اين
 دانشجويان زندگي از رضايت با معنوي سلامت و ديني نگرش

-94 تحصيلي سال در كاشانپزشكي   علوم دانشگاه پرستاري
   .شد انجام 1393

 دانشــجويان ةيــكل شــامل پــژوهش نيــاي رآمــا ةجامعــ
 326 تعـداد  بـه  ارشد كارشناسي و كارشناسي مقاطع پرستاري

ــر ــد نف ــدا .بودن ــك  ابت ــي ــدماتي ةمطالع ــر 30 روي مق  از نف
هـاي   داده اسـتخراج  از بعـد  و شـد  انجام پرستاري دانشجويان

 بـا  پژوهشي آمار ةنمون حجم، انسيوار برآورد شيپ و همربوط
ي ري ـگ نمونـه  روش از اسـتفاده  بـا  و كوكران فرمول از استفاده
 ؛شـد  بـرآورد  نفـر  176 حجـم  بـا  متناسـب اي  طبقـه  تصادفي

 و دانشـجو  143، كارشناسي دانشجوي نفر 265 از كه يطور به
عنـوان   بـه  دانشـجو  33، ارشد كارشناسي دانشجوي نفر 61 از

  .شدند انتخاب نمونه
  :شد استفاده نامه سشپر سه ازها  دادهآوري  جمعي برا
 نامـه  پرسـش  اين :ديني نگرش استاندارد ةنام پرسش) الف
، اعتقـادي ( داري ديـن  بعـد  چهـار  كـه  اسـت سـؤال   26 شامل
 مـدل  براسـاس  و سـنجد  مـي  را) مناسـكي  و پيامـدي ، تجربي

Stark & Glock ،شده متناسب و داده قيتطبي عيش اسلام با 
 ليكـرت اي  درجه پنج مقياس مبنايبر آنگذاري  نمره). 6( است
 ؛3 ،نــدارم نظــري ؛4 ،مــوافقم ؛5 ،مــوافقم كــاملاً صــورت بــه

 مقياس اينكه به باتوجه .باشد مي 1 ،مخالفم كاملاً و 2 ،مخالفم
 .شـد  گرفتـه  نظـر در 3 فرضـي  ميـانگين  ،استاي  درجه 5 آن
 وضـعيت  بيـانگر  3 از بـالاتر  ةآمد دست به ميانگين كه نحوي به

 روايـي  .اسـت  نـامطلوب  3 ازتـر   پايين و مطلوب ديني نگرش
 .شـد  ييـد أت كارشناسـان  توسط تواييمحصورت  به نامه پرسش
 كليطـور  بـه  ،كرونباخ آلفاي ضريب يقازطر نامه پرسش پايايي

، 74/0 تجربـي ، 77/0 اعتقـادي  ابعـاد  برايتفكيك  به و 83/0
  .آمددست  به 81/0 مناسكي و 69/0 ديپيام

 SWLS( Satisfaction( زنـدگي  از رضـايت  مقياس) ب

with Life Scale :پاسـخ  ،بسـته سـؤال   5 داراي مقياس اين 
 املاًك ـ تا موافقم كاملاً از ليكرتاي  درجه هفت طيفصورت  به

 املاًك ـ بـه  و هفـت  ةنمـر  مـوافقم  املاًك ةنيگز به .بود مخالفم
و  35تـا 5بـين   تتغيير نمـرا دامنة  .شد داده يك ةنمر مخالفم

بود كـه بـا افـزايش نمـره، ميـزان رضـايت از        20ة برش نقط
 ـ در اسيمق نيا. يابد زندگي افزايش مي  مطالعـه  4000 از شيب

، انك ـودك ماننـد  متعـدد هـاي   گروه در و مختلفي شورهاك در
 گرفتـه  قرار دهاستفا مورد سالمندان و سالان بزرگ، انيدانشجو
 ةســازيــي روا، اســكندري و يواحــد پــژوهش در). 24( اســت

ي زنـدگ  تي ـفكي ةنام ـ پرسـش  با گرا هميي روا قازطري اسيمق
). 25( اسـت  گرفتـه  قـرار  ييـد أتموردي جهـان  بهداشت سازمان

 و گنجــي و 83/0 عســگري ةمطالعــ در نامــه پرســش ايــاييپ
 تحقيـق  در نامـه  پرسش پايايي .است شده بيان 84/0 فراهاني
-26( آمـد دست  به 81/0 كرونباخ آلفاي ضريب يقازطر حاضر

27.(  
 سـؤال  20 شـامل  اليسـون  معنوي سلامت ةنام پرسش) ج

 و ممخـالف ، نظر بدون، مموافق، مموافق كاملاًصورت  به يكرتيل
 داده 5تـا 1 ةنمـر هـا   پاسـخ  از هريـك  بـه  .است ممخالف كاملاً
 .اسـت  100 تا 20 بين معنوي سلامت نمرات ةدامن و شود مي
 و نـدارد  وجودي بند سطح، معنوي سلامتهاي  گروه زيري برا

 در .گيـرد  مـي  صـورت  ،آمـده  دسـت  بـه  ةنمربراساس  قضاوت
 و) 5 ةنمـر ( موافـق  كاملاًهاي  پاسخ، مثبت فعل باهاي  عبارت
 بـه ي معنو سلامت ،هايتدرن .شد داده) 1 ةنمر( مخالف كاملاً
) 81-100( بـالا  و) 41-80( متوسط) 20-40( پايين سطح سه

 ةنشـان  ،باشـد  بـالاتر  آمده دست به ةنمرهرچه  .شد بندي تقسيم
 ايران در نامه پرسش اين پايايي .استي بالاتر معنوي سلامت

 از هاستفاد با را آن پايايي، اليسون و) 12( گرفته قرار يديأتمورد
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 پايـايي ). 28( است هنمود گزارش 91/0 كرونباخ آلفاي ضريب
  .گرديد برآورد 87/0 حاضر تحقيق در نامه پرسش

دانشـگاه علـوم    زنامـه ا   شگر پس از دريافـت معرفـي  پژوه
 ـ  ،ديران و مسـئولان حراسـت  ة آن بـه م ـ پزشكي كاشان و ارائ

در ايـن  . كتبي جهت اجراي پژوهش دريافـت نمـود   ةنام اجازه
ــجويان،     ــه از دانش ــايت آگاهان ــب رض ــس از كس ــژوهش پ پ

از بعـد  . ها قرار داده شـد  هاي پژوهش در اختيار آن نامه پرسش
توضـيحات   ،هـا  نامـه  جويان و قبل از ارائة پرسشنتخاب دانشا

صـادقانه و   ة هدف پژوهش، ضرورت همكاريمختصري دربار
محقق متذكر شد كه . الات داده شدؤدهي به س چگونگي پاسخ

طـور   دانشـجو بـه  هـر  . نيازي به ذكر نام و مشخصات نيسـت 
داد و هـيچ محـدوديت زمـاني     الات پاسـخ مـي  ؤمستقل به س ـ

 عترتيب توزي. الات وجود نداشتؤگويي به س راي پاسخخاصي ب
صورت تصادفي سـاده بـود و مـدت زمـاني كـه       نامه به پرسش

طـور تقريبـي بـين     بـه  ،شد ها مي نامه دهي پرسش صرف پاسخ
  .دقيقه بود 30تا25

 دو دري رماآي هاروش كمك به هشد يآورجمع تطلاعاا
 و) معيـار  افانحـر  و ميـانگين ، درصد، فراواني( توصيفي بخش

 ميـانگين  ةمقايس ـ جهـت اي  نمونـه  تك تيِ آزمون( ستنباطيا
 پيرسـون بسـتگي   هـم  ضـريب ، جامعه نظري ميانگين با نمونه
 بـا  معنـوي  سـلامت  و دينـي  نگـرش  بـين  ةرابط تعيين جهت

 از رضـايت بينـي   پـيش  جهـت  رگرسـيون  و زندگي از رضايت
 از هاسـتفاد  بـا ) معنـوي  سلامت و ديني نگرش روي از زندگي

   .گرفت ارقر تحليل ردمو 19 ةنسخ SPSS آماري افزار نرم
  ها افتهي

 حـدود  .بودنـد  پسر درصد18 و دختر ،دانشجويان درصد82
 كارشناسي مقطع در درصد19 و كارشناسي مقطع در درصد 81

 و بـومي غير آنان درصد72 همچنين و كردند مي تحصيل ارشد
  .بودند بومي درصد28

 كه بود 14/4±47/0 ديني نگرش معيار انحراف و نيانگيم
 داد نشـان  t آزمـون  .اسـت ) 3( فرضـي  متوسـط  حـد  از بالاتر

 خطـاي  سـطح  در دينـي  نگرشهاي  مؤلفه از هريك ميانگين
05/0 P<1 جدول( است معنادار.(  

 24/27±11/3ميانگين و انحراف معيار رضايت از زنـدگي  
نشـان داد   tآزمـون  . اسـت ) 20(بالاتر از حد متوسـط   بود كه

سـطح  در ميانگين رضايت از زندگي در دانشجويان پرسـتاري  
  ).2جدول( معنادار است >P 05/0 خطاي

بـود   47/56±6/5ميانگين و انحراف معيار سلامت معنوي 
نشان داد ميانگين سلامت  tآزمون . در سطح متوسط است كه

ــوي دانشــجويان پرســتاري در ســطح خطــاي    >P 05/0معن
  ).3جدول( عنادار استم

) 08/0( مثبـت  ةبين نگرش ديني و رضايت از زندگي رابط
 ةو غيرمعنادار و بين سلامت معنوي و رضايت از زندگي رابط ـ

  ). 4جدول ( و غيرمعنادار وجود دارد) 04/0( مثبت

  
  

  )3(ي فرض نيانگيم با ديني نگرشهاي  مؤلفه ةسيمقا :1 جدول
 ريغمت نيانگيم t يمعنادارسطح

 اعتقادي 38/0±62/4  72/61 000/0

 تجربي 55/0±18/4 26/31 000/0

 پيامدي 60/0±9/3 6/21 000/0

 مناسكي 77/0±88/3 8/16 000/0

 دينينگرش 47/0±14/4 07/35 000/0
  
  
  

  )20( فرضي ميانگين با زندگي از رضايت ةسيمقا :2 جدول
df t يمعنادار سطح  ريمتغ تعداد نيانگيم

 زندگي از رضايت 176 11/3±24/27  11/18 175 000/0
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  )41-80( متوسط سطح با معنوي سلامت ةسيمقا :3 جدول

df t يمعنادار سطح  ريمتغ تعداد نيانگيم

 معنوي سلامت 176 6/5±47/56  74/22 175 000/0

  
  
  
  

  زندگي از رضايت با معنوي سلامت و ديني نگرش بينبستگي  هم ضريب :4 جدول
 ريمتغ r يمعنادار سطح

 زندگيازرضايت و ديني نگرش 08/0 88/0
 زندگيازرضايت و معنوي سلامت  04/0  95/0

  
 
  
  

  معنوي سلامت و ديني نگرش رگرسيون ضرايب :5 جدول
  يمعنادار سطح  Beta  t استاندارديخطا B  متغير
 95/0 065/0 08/0 06/0 08/0 رضايت و ديني نگرش

 96/0 057/0 04/0 05/0 04/0 رضايت و معنوي سلامت

 
  
  

نگرش ديني و سـلامت  ضرايب رگرسيون نشان داد متغير 
ــوي ــت معن ــيش، قابلي ــدگي    پ ــايت از زن ــين رض ــي و تبي بين

توانند در مدل رگرسـيوني   د و نميندانشجويان پرستاري را ندار
  ).5جدول( قرار گيرند

  
  بحث
 انيدانشــجو دينــي نگــرش وضــعيت، هــا افتــهي اســاسبر
 و رشـد  رغـم  علـي  دهـد  مـي  نشان اين .بود مطلوبي پرستار
 دينـي  امـور  بـه  دانشـجويان  هم باز، تكنولوژي و علوم ةتوسع
 توكـل  او بـه  و دارنـد  ايمـان  خـدا  بـه ، هسـتند  مقيـد  و پايبند
 تجربـي  و اعتقـادي  بعدبه   مربوط ميانگين بالاترين .نمايند مي
 و پيامديبه   نسبت اعتقادي و تجربي ابعاد بالابودن علت .بود

 اعمـال به   ي نسبتنيدهاي  نگرش كه است اين شايد مناسكي
 .دارد رواج شـتر يب، دارنـد ي اجتمـاع  وي رونيب ةجنب هي كمذهب
 خـاص هـاي   نگـرش  ازي برخ ـ بـه  افراد است نكمم ،رو ازاين
ي مذهب اعمالصورت  به راها  آن اما ؛باشند داشته مانياي مذهب

 تـه كن نيا .ندهند نشان ،است شده رفتهيپذي اجتماعازنظر  هك
 بـه  شتريبي تجرب وي اعتقاد ابعاد هك داد قرار مدنظر بايد زين را

 بـا كي مناس ـ وي امـد يپ ابعـاد  و هسـتند  مربوطي نظر مسائل
 دري نيد اتيتجرب قدر هر .دارند ارتباط داري ديني عمل مسائل
 .ابـد ي مـي  شيافـزا  آنـان ي ن ـيد اعتقـادات ، باشد شتريب جوانان

ي ن ـيد اتيتجربي، نيدك مناس شتريب انجام با جوانان همچنين
 هـر  .شـوند  مي مذهب جذب شتريب و ندكن مي دايپ زيني شتريب

 ـ به، باشدتر  يقو جوانان نيب دري نيد امديپ بعد قدر  خـود  ةنوب
 .سكع به و ندكن مي دايپ راي شتريبي نيد اتيتجرب و اعتقادات
 يانگو پاسخ ديني نگرش كه داد نشان علوي پژوهش همچنين

 حـد  در دينـي  رفتارهـاي  و پيامـدي ، عـاطفي ، شناختي بعد در
 نـد دريافت خـود  تحقيـق  در مكارانه و توان). 29( بود مطلوب
ــر ــجويان اكث ــهمورد دانش ــرش داراي مطالع ــي نگ ــوي دين  ق
  ).30( است بوده

ــق ــايج طب ــم، نت ــدگي از رضــايت نيانگي  دانشــجويان زن
ــالاتر پرســتاري ــود متوســط حــد از ب  اكثريــت نظــر طبــق .ب
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، نـد ا سـرحال  و سـرزنده  نسـبت  بـه ها  ، آنپرستاري دانشجويان
 كمتر و دارند امنيت و آرامش احساس، شوند مي عصباني كمتر

 همكـاران  و روديعصـار  .نـد كن مـي  خستگي و ضعف احساس
ــددريافت) 2012( ــو ســلامت ن ــدگ از تيرضــا وي معن  دري زن
 گريديك ـ بـا  و دارد قرار متوسط ةمحدود دري پرستار نانكارك

  ).17( دارند ارتباط
 دانشـجويان  معنـوي  سـلامت  نيانگي ـم داد نشانها  يافته
ي بـرا  نتـايجي  چنـين  البتـه  .اسـت  متوسط سطح در پرستاري

 ،باشـد  ي ميمعنوهاي  ارزش به متمايل و مذهبي كه ما ةجامع
) 2012( همكـاران  و عصاررودي همچنين .نيست ذهن از دور

 نــانكارك دري زنــدگ از تيرضــا وي معنــو ســلامت نــددريافت
 ارتبـاط  گريديك ـ بـا  و دارد قـرار  متوسط ةمحدود دري پرستار
 نيانگي ـم نـد داد نشـان ) 2013( همكاران و خليلي). 17( دارند
). 31( اسـت  بـوده  مطلـوب  سـالمندان  معنـوي  سـلامت  ةنمر

 معنـوي  سـلامت  نـد داد نشـان ) 2014( همكاران و نيا يمظفر
 دارد معنـاداري  و مثبـت  ةرابط ـهـا   آن شادكامي با انيدانشجو

)16 .(  
 بـين  و زندگي از رضايت و ديني نگرش بين، ها يافته طبق
 غيرمعنـادار  و مثبت ةرابط، زندگي از رضايت و معنوي سلامت
 و دينـي  نگـرش  متغير داد نشان رگرسيون ضرايب .دارد وجود

 زنـدگي  از رضـايت  تبيـين  وبيني  پيش قابليت، معنوي سلامت
 سـه  ايـن  بين مثبت ةرابط وجود .ندارد را پرستاري دانشجويان

 سـلامت  و دينـي  نگـرش  هرچـه  كـه  اسـت  اين بيانگر، متغير
 از رضـايت  ميزان همان به ،يابد افزايش دانشجويان در معنوي
 سلامت و مذهبيي جهتگير .يابد مي افزايشها  آن در زندگي
ة رابط ـ قعوادر .ددگر ميكادشا سحساا موجب نداميتو معنوي
 زنـــــدگي در مثبتي ازندا چشم سبب، برتري دجوو با شخصي

 از رضـايت  نددريافت) 2010( همكاران و كشاورز). 32( شود مي
 انجام، دين اصول به نگرش با معنادار مثبتبستگي  هم زندگي
 و عـادل ). 19( دارد خـدا  بنـدگي  و دوسـتي  و مذهبي مناسك
 و اسـلامي  زنـدگي  سـبك  كـه  نـد داد نشان) 2010( همكاران
ي معنـادار  و مثبـت بستگي  ، همزندگي از رضايت با، شادكامي

 اين به خود تحقيق در) 2011( همكاران و بالجاني). 20( رنددا
ي زنـدگ  تي ـفكي بـا ، دي ـام وي معنو سلامت كه ندرسيد نتيجه
 همكـاران  و خرامـه  طـاهري ). 21( داشتنددار  امعن مثبت ارتباط

 مقابلـه  راهبردهـاي  و معنـوي  سـلامت  بـين  نددريافت) 2013(
 دارد وجـود  دارمعنـا  و ميمسـتق  و مثبت ارتباط مارانيب مذهبي

 شادكامي نيب ندداد نشان) 2011( همكاران و صحرائيان). 18(

ــذهبي نگــرش و ). 33( دارد وجــود معنــادار و مثبــت ةرابطــ م
Lewis )2000 (وبـودن   مـذهبي  بـين  كه رسيد نتيجه اين به 
 پـژوهش  نتـايج ). 34( دارد وجود معنادار مثبت رابطة شادكامي

Schludermann )2001 (تعهد بين كه است آن زا حاكي يزن 
ــي ــن، دين ــي داري دي ــال و درون ــذهبي اعم ــا م ــازگار ب ي س
ي دارامعن ـ و مثبـت  ةرابط دانشجويان اجتماعي و شناختي روان

ــود  & Hackney و) 2005( Nooney). 35( دارد وجــ

Sanders )2003 (كـه  دادنـد  نشـان  جداگانههاي  پژوهش در 
 دارد وجود رابطه ،افراد روان سلامت با مذهبيهاي  نگرش بين

)36-37 .(Korff )2006 (ي گير جهت بين كه دهد مي گزارش
 دارد وجـود ي معنادار رابطة زندگي از رضايت و دروني مذهبي

)38 .(Lima & Putnam )2010 (دادنـد  نشـان  پژوهشـي  در 
  ). 39( دارند زندگي ازي بيشتر رضايت مذهبي افراد كه

  
  گيري نتيجه
 از تيرضـا  وي معنو سلامت، ديني شنگر، جينتا اساسبر
 ايـن  و اسـت  متوسـط  حـد  دري پرستار دانشجويان دري زندگ

و  اين پـژوهش  هاي يافته به باتوجه .دارند ارتباط هم با متغيرها
رسـد كـه باورهـاي مـذهبي و      نظر مي به هاي پيشين، پژوهش

از زنـدگي   ثيرگذار بر رضايتأكي از عوامل تي ،سلامت معنوي
 وضـعيت  در دانشـجويان  بـين  در متغير سه هرازآنجاكه  .است
 سـطح  در آن بهبود و حفظ براي لذا ؛داشت قرار مطلوبي نسبتاً

هـايي   كارگـاه  يـا  درسـي ي حتـوا م گـردد  مي پيشنهاد، مطلوب
 مثبت نگرش ايجادمنظور  ي بهمعنو مراقبت و معنويتدرمورد 

 .شــود گنجانــدهي پرســتار آمــوزش ةبرنامــ در دانشــجويان در
 سـلامت  و دينـي  نگـرش  بهبـود  يـق ازطر تـوان  مي همچنين
 دانشـجويان  زنـدگي  از رضـايت  و كيفيـت  ارتقـاء  بـه  ،معنوي

   .نمود كمك پرستاري
تواند به غناي  هاي پژوهش حاضر مي درسطح نظري، يافته

هاي فعلي مربوط به نگرش ديني، رضـايت از زنـدگي و    نظريه
 نيهمچن ـ .رسـتاري كمـك كنـد   سلامت معنوي دانشجويان پ

هاي تجربي و كاربردي در اين زمينـه   شود مداخله پيشنهاد مي
پيشنهاد همچنين . دست آيند صورت گيرد تا نتايج پربارتري به

اي ه ـ تر و روي گـروه  هاي بزرگ مونهشود اين پژوهش در ن مي
  .مختلف اجرا شود

هـاي ايرانـي،    دليل تـازگي آن در نمونـه   پژوهش حاضر به
بي بيشـتر  ييدهاي تجرأهاي مختلف و ت در نمونهنيازمند تكرار 

بايـد بـا احتيـاط تفسـير     هاي پژوهش  تا آن موقع، يافته. است
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 ـ  همـين . شوند گروهـي از دانشـجويان   (ة پـژوهش  طـور، نمون
هـايي را در   ، محـدوديت )بستگي هم(و نوع پژوهش ) پرستاري

شـناختي   هـا، تفسـيرها و اسـنادهاي علـت     ة تعميم يافتـه زمين
كنند كه بايد در نظـر گرفتـه    رسي مطرح ميمتغيرهاي مورد بر

هاي هاي مربوط به ابزار ت و محدوديتعلاوه، مشكلا به. شوند
عدم . دور داشت ازنظردهي در اين پژوهش را نبايد  گزارشدخو

اكثريت واحـدهاي   ة بالا و جنسيت زنِدسترسي به حجم نمون
  .هاي ديگر اين مطالعه بود پژوهش از محدوديت

  
  تشكر و تقدير

ة مـديران،  داننـد از كلي ـ  بـر خـود لازم مـي    نويسندة مقاله
پزشكي كاشـان   مسئولان و دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم

عمـل   را ياري نمودند، تقدير و تشكر بـه  كه در اين پژوهش ما
  .آورند
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Abstract 

Introduction: Spirituality as a powerful force is at the center of human life, and is linked 
by having good feeling and life satisfaction. Spiritual health and religious attitudes makes 
life satisfaction especially in nursing students who are important in the care of patients. 
The purpose of this study was investigating of relationship between religion attitude and 
spiritual health with life satisfaction in nursing students at University of Kashan Medical 
Sciences. 
Methods: This descriptive-analytic study on 176 nursing students of Kashan University 
of Medical Sciences was selected through stratified random sampling method from 
among 326 people was performed. To collect data, it was used standard questionnaire of 
religious attitudes, scale of Satisfaction of Life and Ellison spiritual health questionnaires. 
Questionnaires reliability estimated through Cronbach Alpha coefficient for religion 
attitude 0.83, life satisfaction 0.81 and spiritual health 0.86. The analysis of date was 
done in descriptive & inferential level with using SPSS 19 statistical software. 
Results: The findings showed that the means of religious attitude (4.14±0.47) was higher 
than average, spiritual health (56.47±5.6) was in average level and life satisfaction 
(27.24±3.11) was higher than average. There are positive and no significant relationship 
between religion attitude and life satisfaction (r=0.08) and spiritual health and life 
satisfaction (r=0.04). 
Conclusion: Religious attitude, spiritual health and life satisfaction in nursing students 
communicate with each other. 
 
Keywords: Religion Attitude, Life Satisfaction, Spiritual Health, Nursing Students. 

 


