
 مقاله پژوهشي

555 
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 يبه زندگ ديام ،يفرد نيب يبخشودگ نيرابطه ب يبررس

 انيدر دانشجو  يبا سلامت عموم يمذهب يريگ و جهت

  اسوجيشهر هاي  دانشگاه
   *رضا ماردپوريعل، يباقر  قادر زاده

  ياسوج، ايران ،يدانشگاه آزاد اسلام اسوج،ي، واحد يگروه روانشناس

  ٠٤/٠٦/١٣٩٨ تاريخ پذيرش:         ۱۷/۱۰/۱۳۹۷تاريخ  وصول: 

  دهيچك

باشند که بر عوامل ارتقـاء سـلامت    يممثبت نگر  يروانشناس يها دو مورد از مؤلفه يفرد نيب يو بخشودگ يبه زندگ ديام و هدف: نهيزم

مختلـف مـورد بحـث و     يها در فرهنگ ين فرديب يد و بخشودگيو تعامل آن باام ارتباط مذهب و سلامت ،ن راستايو در هم کنند يم ديتأک

بـا   يمـذهب  يري ـگ و جهـت  يبه زندگ ديام ،يفرد نيب يبخشودگ نيرابطه ب يبررستعيين و مطالعه با هدف  نيا، لذا قرار گرفته است يبررس

  انجام گرفته است. اسوجيشهر  يها دانشگاه انيدر دانشجو  يمسلامت عمو

  

انجام شده اسـت.   اسوجيشهر  يها دانشگاه يانشجونفر د ٧٦١ ياست که بر رو يليتحلـ   يفيپژوهش توص کيمطالعه  نيا :يبررس روش

 ٥ر مـورد اسـتفاده شـامل    انتخـاب شـدند. ابـزا    کيسـتمات يس يو در هر خوشه به صـورت تصـادف   يا خوشه يها به صورت تصادف نمونه

 يفـرد  نيب ـ يبخشـودگ و  درياسـنا  يدواريام ،يسلامت عموم ،آلپورت يمذهب يريگ پرسشنامه جهت، کيات دموگرافيخصوص ؛مهپرسشنا

شـده بـا اسـتفاده از     يآور جمـع  يها داده ان،يدانشجو به وسيله ل آنهايو تکم هان گروه نمونين دانشجويها ب ع پرسشنامهياز توز بعد بود.

  .شدند ليو تحل هيتجز رمنياسپ يهمبستگ بيآزمون ضر

  

دار و  ي) بـا سـلامت رابطـه معن ـ   يرونيو ب ي(درونيهبمذ يريگ و جهت يبه زندگ ديام ،يفرد نيب يبخشودگ نيکه ب نشان داد جينتاها:  افتهي

 نيچن ـ اسـت و هـم   شـتر يب زيباشد سلامت فرد ن شتريدر فرد ب يبه زندگ ديو ام يبخشودگ زانيکه هرچه م يبه طور ،وجود دارد ميمستق

  است. شتريب زيشود سلامت فرد ن يم شتريب يرونيب اي يبه جهت درون يمذهب يريگ هرچه نمرات جهت

  

 يبالاتر  يمباشد، فرد از سلامت عمو شتريب يدر فرد يمذهب يريگ و جهت يبه زندگ ديام ،يفرد نيب يبخشودگ زانيهرچه م :يريگ جهينت

باشد  ليدل نيتواند به ا يمشد که  افتي يدار  يرابطه مثبت و معن  يمو سلامت عمو يرونيب يمذهب يريگ جهت نيب نيچن برخوردار است. هم

کـه   يطيحفظ شـرا  برای زيپرخطر را ن يو رفتارها رديقرار گ ،دهد يمکه انجام  ياعمال مذهب رير زمان فرد تحت تأثکه ممکن است به مرو

  دارد از خود نشان ندهد.

  

  اسوجي انيدانشجو ،يسلامت عموم ،يبه زندگ ديام ،يمذهب يريگ جهت ،يفرد نيب يبخشودگ :يديكل ىها واژه

  

  ي،  واحد ياسوج، گروه روانشناسيوج، دانشگاه آزاد اسلامياسعليرضا ماردپور، سنده مسئول: ينو

Email: ali.mared@yahoo.com 
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  مقدمه

و )٢(يد بـه زنـدگ  ي ـ، ام)۱(ين فـرد يب ـ يبخشودگ

مثبــت  يروانشناســ يهــا لفــهؤاز م )٣(يســلامت عمــوم

آن  ر با نگرش مثبت بـه ياخ يها در سال بوده که )٤(نگر

و ارتقـاء   ينرا در ارتباطات انسـا  يديتوانسته باب جد

ان بخـش  ي ـژه در منادي ـوه آحاد جامعه ب  يمدانش عمو

نگـر   مثبـت  يحوزه روانشناس جاد کند.يا يسلامت روان

ل ي ـاز قب يارزشـمند  يبه تجـارب ذهن ـ  يدر سطح ذهن

و  ياليت(در گذشـته)، س ـ يو رضا ي، خرسنديستيبهز

(در مورد ينيد و خوش بيو ام(در زمان حال)  يمشادکا

متمرکـز بـر صـفات     يسطح فـرد  در پردازد. يم نده)يآ

ت کار و عشق، شجاعت، مهارت يظرف مانند يمثبت فرد

، پشـتکار، بخشـش،   ييبـا يت بـه ز ي، حساسيان فرديم

اسـت   داد بالا و خردت، استعي، معنوينگر ندهياصالت، آ

ــ و ــه فضــ يدر ســطح گروه ــا لتيب و  يشــهروند يه

بهتــر،  يشــهروند يکــه افــراد را بــه ســو يسســاتؤم

 يرو و دارا انـه ينده، نـوع دوسـت، م  ير، زايپذ تيمسئول

  ).۱پردازد( يمدهد  يمسوق  ياخلاق کار

اد کننـده  ي ـاسـت و ز  يسـتگ يد احسـاس شا يام

داشـتن   يعن ـيد يام ،قدرت تطابق و نشانه سلامت روان

همـراه بـا    يواقع يزندگ يعنيد يام ،يزندگ يبرنامه برا

 يبـه معنـا   يدواري. امياز زندگ يمقصود واقع هدف و

ف شده اسـت کـه   يها ومشکلات تعر ياز گرفتار يياره

ط يق بـا مح ـ ي ـو قابـل تطب  ين حالت ممکن است واقعيا

ک ي ـحـد   ا فقـط در ي ـ اطـراف باشـد و   يايو دن يرونيب

 و يبمانــد و باعــث خوشــحال يکننــده بــاق ينــيب شيپــ

  ).۲فرد گردد( يدواريام

ــهؤاز م ــا لف ــريد يه ــه در روانشناسـ ـ يگ  يک

ن يب ـ يبخشـودگ  ،ردي ـگ يم ـنگر مورد توجه قرار  مثبت

 يو اجتمـاع  يمختلـف خـانوادگ   يهـا  طيدر مح ـ يفرد

درک نقطه نظـر فـرد    يعني ين فرديب يبخشودگ است.

ن يچن ـ يمختلـف. بـرا   يها دن او از جنبهيگر و بخشيد

م، امـور را  ياو بگـذار  يد خودمان را به جايبا يمنظور

 يجـا ه م که اگـر ب ـ يم و از خود بپرسينيدگاه او ببياز د

  .م.يداشت يم يم چه احساسيودب يو

ل عميق خود كنار يانساني كه بتواند با مسا هر

ــر    ــد و در براب ــران ســازش ياب ــا خــود و ديگ ــد، ب بياي

ناپذير دروني خود ناتوان نشـود و   هاي اجتناب تعارض

داراي سلامت  ،خود را به وسيله جامعه مطرود نسازد

) در ۱۹۴۶()۵(سازمان جهـاني بهداشـت   ).۳رواني است(

تي حـالتي از رفـاه   سـلام  ،عريف سلامت آورده اسـت ت

اجتماعي و نبـود بيمـاري و نـاراحتي    ، جسماني، ذهني

است. در بخش اول اين تعريف، بـا رويكـرد مثبـت بـه     

شود(وجود يك كيفيت مثبت مثـل   سلامتي نگريسته مي

رفاه) و در بخش دوم آن، وجه سلبي مورد نظر اسـت  

  ).۴(فقدان بيماري يا ناراحتي)(

ن از عوامــل مهــم و تأثيرگــذار در ســلامت ديــ

روان است. دين چهـره جهـان را در نظـر فـرد دينـدار      

او را از خـود، خلقـت و    يسازد و طرز تلق يدگرگون م

 تي ـمعنو مذهب و). ۵دهد( يپيرامون تغييرم يادهارويد

ابـزار   تواننـد  يم ـو  کننـد  يمه يرا ارا يوجود ينمودها

                                                           
1-Interpersonal Forgiveness 
2-Hope 
3-General Health 
4-Positive Psychology 
5-World Health Organization 
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را فـراهم   دي ـو ام يش ـکنار آمدن، منابع قـدرت، شفابخ 

خـود را   يمـار يسازند و به افراد کمـک کننـد تجربـه ب   

مجدد مثبـت   رياز تفس تي). مذهب و معنو۶ادراک کنند(

ــمــزمن و حــاد حما طيدر شــرا يمــاريب ــد،  يمــ تي کن

دهــد و تطــابق بــا  يمــدرمــان را ارتقــا  يطــ يهمکــار

در  تي ـکند. نقش معنو يم تيمختلف را تقو يها يماريب

بـا   يمـار يثبـت شـده اسـت کـه ب     يرانمايسلامت، در ب

هماننـد سـرطان    نينـا مع ـ  يآگه ـ شيم دشوار و پ ـيعلا

 رينگر از د مثبت يتوان گفت که روانشناس يم ).۷دارند(

بوده اسـت.   ينيد تو معرف تيباز همراه و همگام معنو

معنويت به مثابه آگاهي از هستي يـا نيرويـي فراتـر از    

يقــي از احسـاس عم  هـاي مـادي زنــدگي اسـت و    جنبـه 

). ۸آورد( يم ـوحدت يا پيونـد بـا كائنـات رابـه وجـود      

و روزه  نمـاز مذهب به تشويق مناسـك روزمـره مثـل    

اما معنويت سطوح جديد معني، وراي تمام  تمايل دارد،

كند. اكثر افراد معنوي، مذهبي  يمعملكردها را جستجو 

سـتم  يمـذهب س ).۹هستند، ولي عكس آن صادق نيست(

مشـارکت، سـنت،    ؛باورهـا شـامل  از  يا افتـه يسازمان 

ک جامعـه  ي، رسومات، مشارکت در ياخلاق يها ارزش

ک قـدرت برتـر   ي ـا ياعتقاد راسخ تر به خدا  يبرا ينيد

ــمــذهب را مجموعــه عقا ينســکياســت. ل ــاره  يدي درب

داند کـه سرنوشـت فـرد را شـکل      يم ييروهايعت نيطب

ک گـروه  ي ـ بـه وسـيله  جـه  يکه در نت يدهند و اعمال يم

 از معنويـت  به مردم از بسياري ).۱۰شوند( يم رفتهيپذ

بـودن   متفـاوت  به توجه با د.يابن يم دست مذهب طريق

 احسـاس راحتـي   فـردي  بـراي  است ممكن آنچه افراد،

 كـارايي  بـراي ديگـري   است ممكن كند، ايجاد وآرامش

 وحي، هاي كتاب نيايش، خواندن بنابراين، باشد. نداشته

 كه هستند منابعي لهجم از مراسم مذهبي در حضور يا

 در توانند يم آنها از برخورداري با افراد مذهبي بعضي

 آسـيب كمتـري   زنـدگي  زاي تـنش  حـوادث  بـا  مواجهـه 

رفتـه شـده   ين موضوع پذيامروزه ا ).۱۱شوند( متحمل

 و ياعـم از بخـش درمـان    يپزشـک  يروهـا ياست کـه ن 

 و جان و روان انسان سـر  که با ،يو آموزش يقاتيتحق

گـاه انسـان   ياز جا يزم است شناخت کـاف لا، کار دارند

                       ش يداشـــته باشـــند تـــا بتواننـــد در حرفـــه خـــو     

ر پـا  ي ـشرافت و کرامت انسان را حفظ نمـوده، آن را ز 

  ).۱۲نگذارند(

، سـلامت  يد به زنـدگ ي، امين فرديب يبخشودگ

ره مـا  روز م ـ يدر زنـدگ  يمـذهب  يري ـگ و جهت يروان

از  يک ـيهـا دارد و   انسـان رد، اهميت و نقش اساسـی دا 

و  يسـت يبـه بهز  يابيدسـت  يلات بشـر ين تمـا يتر عمده

و  ي، اجتمــاعي، روانــياز ســلامت جســم يبرخــوردار

اميد به زندگی، ن که يتوجه به ابا  .مطلوب است يمعنو

سـه بـا   يمقادر هبی ذهـای م ـ  گيـری  بخشودگی و جهـت 

و  ي، افسـردگ يجانـات منف ـ يماننـد ه  يگـر يد يها جنبه

نگـر و   مثبت يروانشناس يها نه مولفهيدر زم اضظراب

ن در نظـر  يچن ـ مذهب کمتر پژوهش شـده اسـت و هـم   

 يرهـا ينـه متغ يدر زم  يمبو يها گرفتن کمبود پژوهش

 يبررس ـ تعيـين و  ن مطالعه يااز لذا هدف مورد بحث، 

ــه بـ ـ ــو نيرابط ــ يدگبخش ــرد نيب ــت يف ــگ و جه                    يري

ــذهب ــا ام يم ــب ــدگ ي ــه زن ــو و  يد ب ــلامت عم در   يمس

شـهر   يهـا  ر دانشـگاه يو سا يان علوم پزشکيدانشجو

  .بوداسوج ي
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  يبررس روش

تحليلـي   ـاين مطالعـه يـک پـژوهش توصـيفي       

ــ ــال    يم ــه در س ــد ک ــت.   ۱۳۹۶باش ــده اس ــام ش  انج

 .انجـام شـد  اي  گيري به صورت تصادفي خوشه نمونه

هـاي شـهر    دانشـگاه  آموزشي بعد از هماهنگي با مدير

و ) اسوجي دانشگاه ،يآزاد اسلام ،يپزشک(علوم اسوجي

نمونـه بـه نسـبت     ،هر دانشـگاه  دانشجوياناخذ ليست 

ــه شــد. ســپس،  مشــخص جمعيــت کــل دانشــجويان ب

و مـورد پرسـش قـرار     ندصورت تصادفي انتخاب شد

مطالعـه   نيدر اي ملاحظات اخلاقبرای رعايت   گرفتند.

 به وسـيله  يها بدون ذکر نام و نام خانوادگ پرسشنامه

ــجو ــه  انيدانش ــورد مطالع ــتکم ،م ــدند. لي ــتکم ش  لي

از افـرادي   ها به صورت داوطلبانـه بـوده و   پرسشنامه

که علاقمند به تکميل آن نبودند، انجام ايـن کـار معـاف    

اطلاعات مربوط به هر فرد بـه صـورت    هيکل شدند. مي

 تي ـرعا يدار و امانـت  يمحرمانه بوده و اصـل رازدار 

هـا از   کميـل پرسشـنامه  همکاري کردن در ت ،شده است

 معيارهاي ورود به مطالعه بود.

ــر اســاس جــدول کرجســي و    ــه ب حجــم نمون

تعداد نمونه براي  ،. بر اين اساسمشخص شدمورگان 

 ۳۷۵، شـهر ياسـوج   هزار نفري دانشجويان ۱۴جمعيت 

درصد و با توجه به تعـداد   ۱۰نفر بوده که با احتساب 

بـزار و  ا شـد.  مشخصنفر  ۷۶۱متغيرهاي حجم نمونه 

ــع ــا در ا داده يآور روش جمـــ ــهـــ ــه  نيـــ                     مطالعـــ

ــ ــنامه مـ ــد يپرسشـ ــوان   باشـ ــا عنـ ــب بـ ــه متناسـ                       کـ

ــژوهش تع ــيپـ ــنامه  نيـ ــت. پرسشـ ــده اسـ ــا شـ                      يهـ

  ؛است رـــيبه قرار ز يبررس نيکار گرفته شده در اه ب

 ني ـ: اکي ـدموگراف اتيپرسشـنامه خصوص ـ ـ ۱

 يسـؤال بـوده کـه اطلاعـات فـرد      ۶پرسشنامه شامل 

 ،يليســن، جــنس، رشــته  تحصــ ؛از جملــه ازيــمــورد ن

 ــ ــل تحص ــانواده و   ل،يدانشــگاه مح ــل ســکونت خ مح

خوابگـاه بـودن دانشـجو را شـامل      ري ـغ اي ي ـخوابگاه

   .شد يم

 در،ياسـنا  دي ـام اسي: مقدرياسنا ديام اسيمقـ ۲

بتاً ثابـت  نس ـ يص ـيتشخ يژگ ـيو کي ـرا به عنوان  ديام

 يمـاده  ۱۲ يدارا درياسنا ديام اسيمق کند. يم يابيارز

) تـا کـاملاً   ۱است که از کـاملاً مخـالف(نمره   يا نهيگز ۸

 اسيــمق نيــشــده اســت. ا يبنــد ) درجــه۸موافـق(نمره  

 ريتفکر عامل و مس يبه نام ها اسيشامل دو خرده مق

سـوال را بـه خـود اختصـاص      ۴کـدام   باشد که هر يم

 شيجهت افزا کههستند  يانحراف زيسوال ن ۴ اند و داده

نيـز   علاءالـديني و همکـاران   دقت آزمون حذف شـدند. 

داري بـين ايـن پرسشـنامه بـا عاطفـه       همبستگي معنـي 

به دست آوردنـد   )r=٦٤/٠و خوشبيني( )r=٤٦/٠مثبت(

باروش آلفـاي کرونبـاخ    چنين کرماني و همکاران و هم

 ٨١/٠ازآزماييماه ب و بعد از يک ٦١/٠ ضريب پايايي را

 . )۱۳(اعلام کردند

 اسي ـمق ني ـ: ايفـرد  نيب يبخشودگ اسيمق ـ۳

است که از کـاملاً موافـق تـا     يا نهيگز ۴ماده  ۲۵ يدارا

حـداکثر   بي ـترت نيشـده، بـد   يبنـد  کاملاً مخالف درجه

باشد. کسب نمـره بـالاتر در    يم ۲۵و حداقل  ۱۰۰نمره 

 يدگبخشـو  يبـالا بـرا   ييتوانا هنشان دهند اسيمق نيا

ــا ــرانيد يخط ــ اســت. گ ــاديف ــاران و يض آب  در همک

 يهـا  ان دانشگاهينفر ازدانشجو ٧٢٦ يبر رو يپژوهش
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دو روش  مطالعـه عوامـل آزمـون از هـر     يتهران بـرا 

  . استفاده کردند يدييتأ و يل عامل اکتشافيتحل

 ٤ يکرونبـاخ را بـرا   يب الفايضر يها يبررس

آزمـون را  باز  ييايوپا ٧٧/٠ تا ٧١/٠ نيخرده آزمون ب

گـــزارش  ٨٠/٠ تـــا ٦٢/٠ نيهفتـــه بـ ـ ٤ ز پـــس ازيـ ـن

  . )١٤اند( نموده

 ني ـآلپـورت: ا  يمذهب يريگ پرسشنامه جهت ـ۴

ماده  ۱۲است که  يا نهيگز ۴ماده  ۲۱ يپرسشنامه دارا

مـاده آن   ۹و  يرونيب يمذهب يريآن مربوط به جهت گ

اســت دامنــه  يدرونــ يمــذهب يريــگ مربــوط بــه جهــت

از کاملاً موافقم تـا کـاملاً مخـالفم     سايمق نيا يها ماده

اختصـاص   ۴تا  ۱ رهدر نوسان  است و به پاسخ ها نم

  شود. يمداده 

ن يبـ ـ يهمبســتگ برطبــق نظرآلپــورت وراس 

 يهــا مــاده بــا يدرونــ يمـذهب  يريــگ جهــت يهــا مـاده 

ــا اعتبــار. بــود ٢١/٠ يرونــيب يمــذهب يريــگ جهــت ن ي

 ک گـروه نمونـه  ي ـ در يله جـانبزرگ يوسه پرسشنامه ب

ــر  ٢٣٥ ــجو ينف ــگاهيازدانش ــا ان دانش ــا  يه ــران ب  ته

. بـه دسـت آمـد    ٧٤/٠ کرونباخ ياستفاده از روش آلفا

ران ي ـن آزمـون در ا ي ـا يـي سـنجش روا  ين بـرا يچن هم

ترجمـه شـده و    يبـه فارس ـ  يمذهب يريگ اس جهتيمق

ن يمتخصص ـ به وسـيله  يصحت ترجمه آن با بازخوان

  . )١٥د(شد ييتأ يسيگر وترجمه دوباره آن به انگليد

): در GHQ-28( يمپرسشـنامه سـلامت عمــو  ــ  ۵

پرسشنامه سلامت  ،يسرند سلامت روان يابزارها نيب

در  يعياست که به طور وس يياز ابزارها يکي ،يعموم

حجـم   ،نيچن ـ شود. هم يمسراسر جهان از آن استفاده 

آن  يروان سنج تيفيک نهيها در زم از پژوهش يعيوس

 ريبه سا ت) نسبGHQ-28(يسوال ۲۸وجود دارد. نسخه 

و  تياعتبـار، حساس ـ  زاني ـم نيشـتر يب يها دارا نسخه

بـه هـر پاسـخ از راسـت بـه       يگذار نمره است. يژگيو

. نمـرات هـر   ردي ـگ يم ـسه تعلـق   ايدو  ک،يچپ، صفر، 

ها به صورت جداگانه  اسيمق رياز ز کيدر هر  يآزمون

شود.  يمخودش نوشته  يورقه در جا ريمشخص و ز

را بــا هــم جمــع  اسيــرمقيمــرات چهــار زپــس از آن، ن

تر  نيي. نمره پاميآور يمدست ه و نمره کل را ب ميکن يم

بـالاتر   يپرسشنامه نشان دهنده سـلامت روان ـ  نيدر ا

  است.

در  يانـدک  يسـنج  روان يهـا  پژوهشران يا در

ــوص ک ــفيخص ــاختار عــامل  يت روان ســنجي            يو س

GHQ-28  يهـا  يژگ ـيو يجـان بزرگ ـ . انجام شده اسـت 

ــنج روان ــا GHQ-28 يســ ــه را بــ ــر ٢٢٣ نمونــ  ينفــ

 ٩٤/٠کـه اعتبـار آن معـادل     ندانجام دادان از يدانشجو

 . )١٦(دست آمده ب

شــده بــا اســتفاده از    يآور جمــع يهــا داده

 رمنياسـپ  يهمبسـتگ  بيآزمون ضرو  SPSSافزار  نرم

   شدند. ليو تحل هيتجز

  

  ها افتهي

دنـد  دانشجو شرکت کرنفر  ۷۶۱ن مطالعه يدر ا

 ۴۹۰مـذکر و  درصـد)  ۶/۳۵(نفـر  ۲۷۱ ؛ن تعـداد يکه از ا

ــر ــوده درصــد)  ۴/۶۴(نف ــث ب ــد مؤن ــداد  .ان ــر ۱۰تع                نف

 ۵/۴۷(نفـر  ۳۶۱سال، تعـداد   ۲۰تا  ۱۵ن يبدرصد)  ۳/۱(

 ۳/۵۱(نفــر ۳۹۰ســال و تعــداد  ۲۵تــا  ۲۰ن يبــ درصــد)
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ــ درصــد) ــا  ۲۵ن يب ــتند  ۳۰ت ــن داش ــال س ــل  .س از ک

از  درصـد)  ۹/۲۹(نفـر  ۲۲۸تعـداد  ان پاسخگو يدانشجو

از  درصـد)  ۱/۵۴(نفر ۴۱۲، تعداد يدانشگاه علوم پزشک

 يدانشگاه دولت ـاز  درصد) ۱۶(نفر ۱۲۱ و دانشگاه آزاد

محــل ســکونت  يدر خصــوص فراوانــ .بودنــد اســوجي

و  ي) شــهردرصــد ۸/۹۲نفــر( ۷۰۶ان تعــداد يپاســخگو

محل اقامت  .بودند يي) روستادرصد ۲/۷نفر( ۵۵داد تع

و  ي) خوابگـاه درصد ۵/۴۱نفر( ۳۱۶ان تعداد يسخگوپا

  .بودند ير خوابگاهي) غدرصد ۴/۵۸نفر( ۴۴۵تعداد 

ــي ۱چنانچــه در جــدول  در شــود،  مشــاهده م

کسب شده  ازيامت نيکمتر يفرد نيب يآزمون بخشودگ

کسـب   نيانگي ـبوده است. نمره م ۸۸آن  نيشتريو ب ۴۸

ايـن   در محاسبه شده است. ۹۸/۶۴ آزمون نيشده در ا

   ۲۴/۳۸ ،درياسـنا  يبه زندگ ديام آزمون ميانگين نمرات

 و ۸۶/۲۵درونـي  گيـري مـذهبي   جهـت  ميانگين نمـره  و

و  ۵۵/۳۴ گيــري مــذهبي بيرونــي جهــت ميــانگين نمــره

  ۲۸GHQ-(، ۶۷/۳۷سـلامت عمـومي(   چنين ميـانگين   هم

  ).۱(جدول ه استمحاسبه شد

نتايج آزمـون همبسـتگي بـين بخشـودگي بـين      

داري  يسطح معن ـ هنشان دهند  يممت عموفردي و سلا

به ايـن معناسـت کـه    نتيجه اين باشد،  يم ۰۵/۰کمتر از 

پاسـخگويان    يمبخشودگي بين فردي و سـلامت عمـو  

داري دارند. منفي بودن ضـريب همبسـتگي    يرابطه معن

نشان دهنده رابطه عکس ايـن متغيرهـا نسـبت بـه هـم      

سـلامت   کـه در پرسشـنامه   باشد و با توجه به اين يم

سـلامت فـرد    ،تـر باشـد   هر چقدر نمـره پـايين    يمعمو

تري دارد، بنابراين با افزايش بخشـودگي   وضع مطلوب

يابد و  يمفرد افزايش   يمبين فردي ميزان سلامت عمو

 يمبا کاهش بخشودگي بين فردي ميزان سـلامت عمـو  

  .)۲(جدول يابد يمفرد کاهش  

و نتايج آزمون همبستگي بين اميـد بـه زنـدگي    

داري کمتـر از   يسطح معن هنشان دهند  يمسلامت عمو

اميـد بـه   گـر آن اسـت کـه     بيـان نتيجـه  باشد،  يم ۰۵/۰

پاسـخگويان رابطـه     يمزندگي با ميـزان سـلامت عمـو   

بــا افــزايش اميــد بــه زنــدگي ميــزان  داري دارد. يمعنــ

يابد و با کاهش اميد به زنـدگي   يمسلامت فرد افزايش 

  .)۳(جدول يابد يمکاهش فرد   يمميزان سلامت عمو

گيري مـذهبي   نتايج آزمون همبستگي بين جهت

نشــان دهنــدي ســطح     يمدرونــي و ســلامت عمــو  

که  و به اين معناست باشد يم ۰۵/۰داري کمتر از  يمعن

  يمجهت گيري مذهبي دروني بـا ميـزان سـلامت عمـو    

داري دارد. مثبت بودن ضريب  يپاسخگويان رابطه معن

رابطـه مسـتقيم ايـن متغيرهـا     همبستگي نشـان دهنـده   

ــم   ــه ه ــنســبت ب ــم يم ــين در پرسشــنامه  باشــد، ه چن

تـر   پـايين  فـرد  نمرههرچقدر گيري مذهبي دروني  جهت

ــت  ــرد از جه ــالاتري   باشــد ف ــي ب ــذهبي درون ــري م گي

گيري مـذهبي   با افزايش جهت ،است بنابراينر برخوردا

يابـد و بـا    يم ـدروني ميزان سلامت فـرد نيـز افـزايش    

يــري مــذهبي درونــي ميــزان ســلامت  گ کــاهش جهــت

  .)۴(جدول يابد يمفرد کاهش   يمعمو

گيري مـذهبي   نتايج آزمون همبستگي بين جهت

ســطح   هنشــان دهنــد    يمبيرونــي و ســلامت عمــو  

نشـان  نتيجـه  ايـن  باشـد،   يم ـ ۰۵/۰داري کمتر از  يمعن

گيري مذهبي بيروني با ميزان سـلامت   جهتدهد که  می
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داري دارد. مثبت بودن  ينپاسخگويان رابطه مع  يمعمو

ضـريب همبسـتگي نشـان دهنــده رابطـه مسـتقيم ايــن      

کـه در   باشد و با توجه به اين يممتغيرها نسبت به هم 

تـر   هـر چقـدر نمـره پـايين      يمپرسشنامه سلامت عمو

چنـين   تـري دارد و هـم   باشد سلامت فرد وضع مطلوب

نمـره   هرچـه  گيري مذهبي بيروني در پرسشنامه جهت

گيري مذهبي بيروني بـالاتري   شد فرد از جهتبا بالاتر

  .)۵(جدول برخوردار است

  

  
  اسوجيشهر  يان دانشگاه هايدر دانشجو يمذهب يريگ و جهت د، سلامتي، امين فرديب يودگار بخشيمع ن و انحرافيانگيم :1جدول 

      

  اريانحراف مع  نيشتريب  نيکمتر  نيانگيم  ريمتغ

 ٣٦/٤ ٨٨ ٤٨  ٩٨/٦٤ ين فرديب يبخشودگ

 ٠٣/٦ ٥٣ ١٧ ٢٤/٣٨  يد به زندگيام

  ٤  ٤٠  ١٥ ٨٦/٢٥  يدرون يمذهب يريگ جهت

 ٧٨/٤ ٥٢ ١٨ ٥٥/٣٤ يرونيب يمذهب يريگ جهت

 ٧٩/٦ ٦٢ ١٧ ٦٧/٣٧ يسلامت عموم

  

  

  

  اسوجيشهر  يها ان دانشگاهيدر دانشجو  يمو سلامت عمو ين فرديب يبخشودگ نيب يآزمون همبستگ: 2جدول 

 

  

  

  

  اسوجيشهر  يها ان دانشگاهينشجودر دا  يمو سلامت عمو يد به زندگين اميب يآزمون همبستگ :3جدول 

  

  

  

  سلامت عمومي  يبخشودگي بين فرد  

  همبستگي اسپيرمن

  

  بخشودگي بين فردي

  - ١٧٨/٠  ١  ضريب همبستگي

  ٠٠١/٠  .  سطح معني داري

  ٧٠٨  ٧٠٨  تعداد

  

  سلامت عمومي

  ١  - ١٧٨/٠  ضريب همبستگي

  .  ٠٠١/٠  داري سطح معني
  ٨٧٠  ٧٦١  تعداد

  يسلامت عموم  يدبه زندگيام  

  رمنياسپ يهمبستگ

  

  يد به زندگيام

  - ٢٤٧/٠  ١  يب همبستگيضر

  ٠٠١/٠  .  يدار يسطح معن

  ٧٠٤  ٧٠٤  تعداد

  

  يسلامت عموم

  ١  - ٢٤٧/٠  يب همبستگيضر

  .  ٠٠١/٠  يدار يسطح معن
  ٧٠٨  ٧٠٤  تعداد



 عليرضا ماردپور و باقري  قادر زاده

562 )١٣٤)١(شماره پي در پي (١٣٩٨ـ مرداد و شهريور ٣ـ شماره ٢٤مجله ارمغان دانش ـ دوره 
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   بحث

و سلامت  ، اميد به زندگييبخشودگي بين فرد

نگر بوده که در  هاي روانشناسي مثبت لفهؤعمومي از م

آن توانسـته بـاب   ، هاي اخير بـا نگـرش مثبـت بـه     سال

 يجديدي را در ارتباطات انساني و ارتقاء دانش عمـوم 

ويژه در مناديان بخش سـلامت روانـي   ه آحاد جامعه ب 

بررسـي  تعيين و اين مطالعه از لذا هدف  ،)١(ايجاد کند

گيري مذهبي بـا   فردي و جهت بخشودگي بين رابطه بين

در دانشجويان علـوم    ياميد به زندگي و سلامت عموم

  .بودهاي شهر ياسوج  پزشکي و ساير دانشگاه

ن ين بود که رابطه ب ـين مطالعه تلاش بر ايدر ا 

 يري ـگ و جهـت  ين فـرد يب ـ ي، بخشـودگ يد به زندگيام

ن ي ـج اينتـا . مين ـک يرا بررس ـ  يمبا سلامت عمو يمذهب

و  ين فــرديبــ يبخشــودگن ينشــان داد کــه بــ مطالعــه

ن ي ـافـت شـد بـه ا   ي يدار يمعن ـرابطـه    يمسلامت عمـو 

از  يت بخشــودگيخصوصــ يصــورت کــه افــراد دارا

ج يبرخوردارند، هرچند که نتـا  يبالاتر  يمت عموسلام

 يهـا  پـژوهش دست آمده اغلـب مطالعـات از جملـه    ه ب

، )۱۸(لاولــرن و ي، کــاتل)۱۷(يو خســرو يبهــار ،فيســ

د يي ـ، تأ)۲۰(ينيام، زارع و )۱۹(احتشام زاده و همکاران

ن ارتباط يچن ها پژوهشهمه  يول ،افته بودندين يکننده ا

ــرا م يمثبتــ ــب  يمو ســلامت عمــو يان بخشــودگي ان ي

  .)۲۱ـ۲۳(نکردند

 يت بخشـــودگ يکـــه از خصوصــ ـ يکســـان

کـه   يليو مسا يبه سهولت از کنار حواش ،برخوردارند

گذرنـد و کمتـر دچـار     يم ـد ي ـآ يم ـن افراد به وجود يب

 يبـه طـور کل ـ   ،شوند يم يفکر يها يرياسترس و درگ

سـم کـاهش اسـترس، کـاهش     يبا چهار مکان يبخشودگ

  يسلامت عموم  يدرون يمذهب يريگ جهت  

  رمنياسپ يهمبستگ

  يدرون يمذهب يريجهت گ

 ٢٦٢/٠  ١  يب همبستگيضر

  ٠٠١/٠  .  يدار يسطح معن

  ٧٠٨  ٧٠٨  تعداد

  يسلامت عموم

  ١ ٢٦٢/٠  يب همبستگيضر

  .  ٠٠١/٠  يدار يسطح معن
  ٧٠٨ ٧٠٨  تعداد

  يسلامت عموم  يرونيب يمذهب يريجهت گ  

  

  

  رمنياسپ يهمبستگ

  يرونيب يمذهب يريجهت گ

 ٠,٣٨٤  ١,٠٠٠  يب همبستگيضر

  ٠,٠٠١  .  يدار يسطح معن

 ٧٠٥ ٧٠٥  تعداد

  يسلامت عموم

  ١,٠٠٠ ٠,٣٨٤  يب همبستگيضر

  .  ٠,٠٠١  يدار يسطح معن
  ٧٠٨ ٧٠٥  تعداد
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ه  ي ـش روحي)، افـزا ي، افسـردگ يان ـ(نگرياحساسات منف

ش سلامت يمنجر به افزا ياجتماع يها و مهارت يمعنو

سم مؤثر در درجـه   ين مکانيتر شود که مهم يم  يمعمو

کـاهش   يو در رتبـه بعـد   ياول کاهش احساسات منف ـ

 ي). اسـترس و احساسـات منف ـ  ۱۸استرس بوده اسـت( 

متأسـفانه   .باشـند  يم ـار سلامت يخود عامل کاهنده مع

انسـان   يو روان ـ يستم ارگانيتواند تمام س يمترس اس

فـرد   يباعـث کـاهش سـلامت   ر قرار دهد و يرا تحت تأث

خود باعث  يک و روحيارگان يهش سلامتان کيشود، ا

ک يت انسان را در يد استرس خواهد شد و در نهايتشد

 يشـتر سـلامت  يد بي ـگذارد کـه منجـر بـه تهد    يم چرخه

کـه در بخشـودن    يگـر افـراد  يد يخواهد شد. از طرف ـ

هستند که  يينه جويانتقام و ک يضعف دارند در تکاپو

ن حــس در وجــود خــود يــدر درازمــدت بــا پــرورش ا

بـا   ي) و وجـود افسـردگ  ۲۰شوند( يم يمستعد افسردگ

رت يمغـا  يبهداشـت از سـلامت   يف سازمان جهانيتعر

و  يدر ارتباط با همدل  يمعفو و بخشش نقش مه دارد.

) که خود ۲۴کند( يمروابط کمک ت يفينش دارد و به کيب

ــامل ــرا يع ــموفق يب جــه احســاس يشــتر و در نتيت بي

  .شتر خواهد بوديب يو سلامت يشادمان

د به ين اميمطرح شد رابطه ب هک يگريه ديفرض

ن مطالعه رابطـه  يبود که در ا  يمو سلامت عمو يزندگ

ن صورت که افراد يبه ا ،افت شدي يدار يم و معنيمستق

 يمار ســلامت عمــوي ـبــالاتر از مع يد بـه زنــدگ يــبـا ام 

)، ۲۵(يريجه با مطالعه نصين نتيبرخوردارند ا يبالاتر 

سـو بـوده    )  هـم ۲۸در(ي) و اسنا۲۷لور(ي)، ت۴۶(ييرضا

موجــب احســاس  ،نــدهياســت. تفکــر مثبــت در مــورد آ

 يزان نگرانيشود و م يمو عزت نفس در فرد   يمشادکا

د ين اميب رگيکند به عبارت د يمو استرس فرد را کمتر 

رابطه معکـوس   يا هر نوع احساسات منفي يو افسردگ

 يد بالاتر منجر به کـاهش افسـردگ  ي). ام۲۹وجود دارد(

 ،ن مطلـب ي ـجـه ا يشـود کـه در نت   يم ـهـا   ييگرا يو منف

د ي ـا حداقل سـلامت روان فـرد کمتـر تهد   يفرد  يسلامت

ش فرد را به تـلا  يد به زندگيگر اميد يشود. از سو يم

کـه در   يطـور ه ب ـ. دارد يوام يد سلامتمور شتر دريب

خواهــد  يشــتريب يريــگينــه بهداشــت و ســلامت پيزم

 يت از زنـدگ يد و رضـا يام يطور کله ن بيبنابرا .داشت

و عزت نفـس بـه عنـوان     يشناخت ر روانيبه عنوان متغ

ر داشته يان تاثيبر سلامت دانشجو ير اجتماعيک متغي

  ).۲۶کند( يمن يها را تضم و سلامت روان آن

به دو  يريگ اساس پرسشنامه آلپورت جهت رب

نه شـده)  يکه در درون انسان نهاد ي(مذهبيبخش درون

دن بــه يجهــت رســ ينــي(تظــاهرات و نمــود ديرونيو ب

ن مطالعه يج ايشود که بنا بر نتا يمم يگر) تقسياهداف د

بـا   يرون ـيب يري ـگ و هـم جهـت   يدرون ـ يريگ هم جهت

 .داشـته اسـت   يدار و مثبت ـ يرابطه معن  يمسلامت عمو

مـذهب در   يا شـه يوجـود ر  يدرون ـ يمذهب يريگ جهت

را  يبـاور  يکـه فـرد وقت ـ   يطـور ه نهاد انسان است ب

ه سـاخته و ب ـ  يآن را درون ـ دارد يسـع  ،کنـد  يمقبول 

کـه  هـايي   پژوهش). در ۳۰د(يطور کامل به آن عمل نما

ان ي ـن مطالعه اغلـب م يهمانند ا ،نه انجام شدين زميدر ا

و سـلامت رابطـه مثبـت و     يدرون ـ يمـذهب  يريگ جهت

در واقع اعتقادات و  ).۳۱(وجود داشته است يدار يمعن

و کـاهش   يريشـگ يدر پ  يم ـنقش مه يمذهب يها ارزش
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). هر چنـد کـه   ۳۲(اند داشته ياضطراب و مشکلات روان

اسـترس   ،بارزتر يدرون يمذهب يريگ در افراد با جهت

د وجـو  يرون ـيب يري ـنسبت به افراد با جهـت گ  يکمتر

زان ي ـبالاتر م يافراد با نفوذ مذهب ياز طرف .)۳۳داشت(

) ۳۱دارنـد(  يبهتر يليبالاتر و عملکرد تحص يسازگار

جــه يت و در نتيــش موفقين مســئله باعــث افــزايــکــه ا

 يشود که خود بـه نـوع   يمش اعتماد به نفس فرد يافزا

از  ين افراديدر حفظ سلامت روان فرد مؤثر است، چن

ب مـذه  يطور کله ب ،)۳۴هستند( تر يمنطق ينظر شناخت

جـاد  يبـا اسـترس، ا   هت مقابل ـيش ظرفيسم افزايبا مکان

ت از يش رضـا يمثبـت و افـزا   يهـا  جـان يجـاد ه يد، ايام

  .)۳۵شود( يممنجر به بهبود سلامت روان  يزندگ

ــت ــگ در جه ــذهب يري ــيب يم ــت  يرون ــرد جه ف

 ک ابـزار ي ـدن به اهداف خود از مذهب بـه عنـوان   يرس

 يري ـگ  ن جهـت ين مطالعـه ب ـ ي ـدر ا .)۳۰(کند يماستفاده 

ــذهب ــيب يم ــو يرون ــت و يرا  يمو ســلامت عم ــه مثب ط

 يجـه متفـاوت بـا برخ ـ   ين نتيافت شد که اي يدار يمعن

ان و يکـه مرعش ـ  يا در مطالعـه  مـثلاً  .اسـت ها  پژوهش

ان دانشـگاه آزاد  يدانشجو يبر رو )،۱۲و ۲۴(يلياسماع

دند يه رس ـج ـين نتياهواز انجام داده بودند به ا  يماسلا

بـا سـلامت رابطـه     يرون ـيب يمذهب يريگ ان جهتيکه م

 يبزرگ ا در مطالعه جاني) و ۳۶وجود ندارد( يدار يمعن

 يري ـگ تر شدن جهت يرونيو همکاران نشان داد که با ب

ش يافـزا  يبـدن  يهـا  و نشـانه  يزان خسـتگ ي ـم ،يمـذهب 

ن بـر  ي) که ا۳۷شود( يمشتر يفرد ب يخواب يابد و بي يم

 يطـور کل ـ ه ب ـ باشـد.  يم ـ مطالعه حاضـر جه يخلاف نت

ده اســت. يــچيان مــذهب و ســلامت انســان پيــرابطــه م

 يمورد مذهب متفاوت اسـت گـاه   نگرش هر انسان در

دن به مقاصد يرس يبرا يا لهياوقات افراد مذهب را وس

 يدر ط ـ يول ـ ،)يرون ـيب يريدهند(جهت گ يمخود قرار 

شـدن   يثر شـود و بـه درون ـ  أزمان ممکن است فرد مت

ل ي ـانجامد. درست است که در ابتدا فرد بـه دل يهب بمذ

ن ي ـا يول ـ ،آورده يبه مـذهب رو  خود ياهداف شخص

شـنهاد  ير باشـد. پ ي ـتواند متغ يمزمان  يموضوع در ط

 يک دوره زمـان ي يدر ط يمذهب يريگ شود که جهت يم

افـراد   يتيو شخص ـ يشود و تداخلات فرهنگ ـ يبررس

  رد.يز مدنظر قرار گين

  

 يريگ جهينت

زان يــن مطالعــه نشــان داد کــه هرچــه م   يــا

 يري ـگ و جهـت  يد بـه زنـدگ  ي ـم، اين فرديب يبخشودگ

 يبـالاتر   يمشتر باشد فـرد از سـلامت عمـو   يب يمذهب

کــه  يت و نقشــيــبرخــوردار اســت. بــا توجــه بــه اهم 

و  ي، سلامت روانيد به زندگي، امين فرديب يبخشودگ

هـا   روزمـره مـا انسـان    يدر زنـدگ  يمـذهب  يريگ جهت

 يلات بشـر ين تمـا يتـر  از عمـده  يک ـيکـه   ني ـو ا دندار

ــت ــه بهز يابيدس ــتيب ــوردار يس ــلامت  يو برخ از س

مطلوب است، توجه  يو معنو ي، اجتماعي، روانيجسم

ق ي ـاز طر يش سلامت روانين جهت افزايشتر مسئوليب

 يهـا  و سوق به سـمت ارزش  يد، بخشودگيش اميافزا

ان يشـجو که دان ييجا از آنچنين  هم .طلبد يرا م يمذهب

نده کشـور  يکار و سازندگان آ يروهاين قشر نيتر مهم

و  ي، روحــيســلامت جســم يبــا ارتقــا ،خــود هســتند

نــده جامعــه را يقــت سـلامت آ يهــا درحق در آن يمعنـو 
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ج حاصـل از  ينتـا  يريگيد است با پيم. اميکن يمن يتضم

ربط بـا  ي ـن ذيمشابه مسـئول  يها پژوهشن مطالعه و يا

نـده  يمناسب در آ يها نامهها و بر ش گرفتن روشيدر پ

ان يت سلامت دانشجويدر وضع يت بهتريشاهد وضع

 .ميجامعه باش

  

  تشكر تقدير و 

اين مقاله حاصل پايان نامه مقطـع دکتـراي   

واحـد   يدانشـگاه آزاد اسـلام   يعموم يروانشناس

بـوده   IR.YUMS.REC.1395.222اسوج با کـد اخـلاق   ي

جـام  ن دانشـگاه ان يا يت معاون پژوهشيکه با حما

ضمن تشکراز م يدانيلازم مبر خود  وسيله بدينشد، 

از ن حـوزه،  ي ـو همکـاران تلاشـگر ا   يمعـاون پژوهش ـ 

 اسـوج وهمـه  يشـهر   يهـا  ن آمـوزش دانشـگاه  يمسئول

 ياري ـن پـژوهش  ي ـکـه مـا را در انجـام ا    يانيدانشجو

 م.يير نمايتقد کردند
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Abstract  
Background & aim: Interpersonal life expectancy and forgiveness are two components of positive 

psychology that emphasize health promotion factors. In this regard, the relationship between religion and 
health and its interaction with interpersonal forgiveness and forgiveness in different cultures has been 
discussed. Therefore, this study aimed to determine the relationship between interpersonal happiness, 
life expectancy and religious orientation with general health among students.  
 
Methods: The present descriptive-analytic study was carried out on 761 students of Yasuj universities. 
Samples were randomly selected in each cluster and systematically randomized. The tools used were 5 
questionnaires; demographic characteristics, Alport religious orientation questionnaire, general health, 
Snyder hope, and interpersonal forgiveness. The data were analyzed using Spearman correlation 
coefficient 
 
Results: a significant and direct relationship was seen between interpersonal satisfaction, life expectancy 
and religious orientation (internal and external), so that the greater the amount of forgiveness and life 
expectancy in the individual, the more the health of the individual. The more religious orientation scores 
increase inward or outward, the greater the health of the individual. 
 
Conclusion: The higher the level of interpersonal compassion, life expectancy, and religious orientation, 
the higher the general health of the individual. There was also a positive and significant relationship 
between extrinsic religious orientation and general health, which may be because one may be influenced 
by religious practices over time and not exhibit high-risk behaviors in order to maintain a good condition. .  
behaviors in order to maintain a good condition. 
 
Keywords: Interpersonal Forgiveness, Religious Orientation, Life Expectancy, Public Health, Yasuj 
Students 
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