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 دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تربت جام

 مجله تحقیق و توسعه سلامت
 1403فروردین، 1شماره  ،2دوره 

   چکیده

جداگانه مورد  دیبا کیاساات که هر  یو معنو یاجتماع ،یعاطف ،یاز جمله شاانا ت یابعاد مختلف یانسااان دارا :ساااه ه و فد 
ر ب نکهیبرد. با توجه به ا یم نیاز وجود انسااان را از ب یانسااان، بخم مهم یاز ابعاد وجود کی. عدم توجه به هر ردیقرار گ یبررساا

به  ایعمل کنند و  یتوانند به درست ینم یو اجتماع یروان ،یستیابعاد ز ریسا ،یمعنو تاز مطالعات بدون سلام یبر  جیاسااس نتا
 یدانشگاه علوم پزشک یپزشک انیدانشجو نیدر ب ینمره سالامت معنو یابیپژوهم ارز نی ود برساند، لاا هد  ا تیحداکثر ظرف

  بود.یزد  یصدوق دیشه

بودند.  یپزشک انینفر از دانشاجو 423انجام شاد. جامعه پژوهم  1397 ساال در یمقطع یلیتحل -یفیمطالعه توصا نیا  :فاروش
محل تولد،  ،جنس ،ساانشااامل یک فرم جمآ آوری داده برای اسااتخرال اطلاعات در مورد  پژوهم نیاطلاعات در ا یابزار گردآور

علاقه به  ،یو روان یجسم یماریسابقه ب ل،یتأهل، مدت تحر تیمرر  مواد مخدر، وضع ات،یمحل ساکونت، معدل، مرار  د ان
 یسوال برا 23 با( SWBS) یمعنو یستیپرسشنامه معتبر بهزو یک  ندهیآ یشغل تیدانشاجو از وضاع یابیو ارز یلیرشاته تحرا

 .انجام شد 22نسخه  SPSSداده ها با استفاده از نرم افزار  لیو تحل هی. در پژوهم حاضر تجزبود یسلامت معنو تیوضع یابیارز

درصد دانم  1/83 نیاست. همچن یبود که نمره متوسط 37/77 انیدانشجو ینمره سلامت معنو نیانگیمطالعه م نیدر ا :فایافته
 نیدر ب ینمره سلامت معنو نیبالا بر وردار بودند. بالاتر یدرصاد از سلامت معنو 9/29کم تا متوسا  و  یآموزان از سالامت معنو

از رشااته  تیتأهل، رضااا تیوضااع ات،یاسااتعمال د ان بود. از بین متغیرهای مورد بررساای، 28نمره  نیو کمتر 123دانم آموزان 
 داشت. یرابطه معنادار یآنها با سلامت معنو یشغل ندهیاز آ انیدانشجو یابیو ارز یلیتحر

توجه به  . باشد یابیدر حد متوس  ارز یپزشک انیدانشجوعمده  یمطالعه، ساط  سلامت معنو نیا جیبا توجه به نتا :نتیجه گیری
.  شود یم آشکار میاز پ میجوانان در ازدوال ب یرو میضارورت رفآ موانآ پ ،یتاهل و سالامت معنو تیوضاع نیرابطه معنادار ب

 نیخاب ابه انت ازین یآنها با سلامت معنو یشغل ندهیاز آ انیدانشجو یابیو ارز یلیاز رشاته تحر تیبا توجه به رابطه رضااهمچنین 
  شود.یدر جامعه احساس م شتریو دقت ب یرشته با آگاه

 زدی ،یپزشک انیدانشجو ،یسلامت معنو: کلیدی فای واژه

 

 مقاله پژوهشی
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 م دمه
، ی ابعاد گوناگونی از جمله شنا تی، عاطفیانسان دارا

اجتماعی و معنوی است که هر یک از آنها باید به طور جداگانه 

(. عدم توجه به هر یک از ابعاد 1) گیرندمورد بررسی قرار 

وجودی انسان سبب حا  بخم مهمی از وجود انسان  واهد 

 در سلامت چهارگانه ابعاد از یکی معنوی سلامت .(2) شد

 قرار اجتماعی و روانی جسمی، ابعاد درکنار که انسان است

ابعاد  سایر ( و3)ه شد عمومی سلامت ارتقاء باعث گرفته،

 توان افزایم باعث کار این که کندمی هماهنگ نیز را سلامت

 . (0) می شود روانی ( و کارکرد4) سازگاری

 .است ماهبی و وجودی بعد دو برگیرنده در معنوی سلامت

و  برتر قدرت یک با ارتباط از ناشی رضایت به ماهبی سلامت

زندگی  در هد  و معنا درك برای تلاش به وجودی سلامت

مطالعات نشان داده اند که مراقبت معنوی  (.6) گرددمی اطلاق

از بیماران روند سلامتی و بهبودی آنان را افزایم می دهد و 

توانایی اداره مراقبت از بیماران توس  پرسنل بهداشتی با 

. همچنین (8) افزایم آگاهی آنان از معنویت بیشتر می شود

 به مطالعات متعدد بر روی بیماران نشان داده که معنویت

 تأثیری و بوده ارتباط در زندگی کیفیت با دار معنی یشکل

 بیانگر مطالعات (. بر ی7-11) زندگی دارد کیفیت بر مثبت

وجودی انسان  ابعاد دیگر معنوی، سلامت بدون که است آن

  ود تظرفی حداکثر به توانند نمی یا نداشته درستی عملکرد

 لقاب زندگی، کیفیت سط  بالاترین نتیجه در و برسند

(. از دیگر سو، یکی از راه های مهم 1) بود نخواهد دستیابی

پیشرفت و توسعه در کشورها احتمام نظام آموزشی به تربیت 

نیروهای  لاق و کارامد و ارائه آموزش موثر به دانشجویان 

تواند در کنار فوایدی که برای ن آموزش میاست. اما ای

آن ها محسوب دانشجویان دارد تجربه ای پر استرس نیز برای 

های مدانشجویان در طول دوران تحریلشان با چال شود.

متعددی رو به رو می شوند که آن ها را ناگزیر می سازد تا به 

دنبال راهی برای مقابله با این چالم های روزانه ناشی از 

 نشان قاتتحقی دانشگاه، کار و حتی ارتباط بین یکدیگر باشند.

مک شایانی به حفظ آرامم دهد که معنویت می تواند ک می

در رویارویی با چالم ها و حل بهتر مشکلات در این مقطآ 

 نقم به با توجه بنابراین(. 12) زمانی حساس داشته باشد

 و مدیران به عنوان دانشجویان فرد به و منحرر برجسته

نیز  و آنها معنوی سلامت تأمین جامعه، هر سازندگان آینده

 معنوی این سلامت بر مؤثر منفی عوامل حا  و شناسایی

ایی که دانشجویان به علاوه از آنج (.13) می باشد ضروری قشر

ت که رسالی نزدیک پزشکانی  واهند بود پزشکی در آینده

افزایم سلامت عمومی در جامعه به دوش آن ها  واهد بود 

بهبود سلامت معنوی  ودشان برای رسیدن به این هد  

 ر یب نتایج طبق اینکه به هتوج ضروری به نظر می رسد. با

 و روانی زیستی، ابعاد دیگر معنوی، سلامت بدون مطالعات،

 حداکثر به یا داشته درستی عملکرد تواندنمی اجتماعی

 نمره بررسی حاضر مطالعه هد  لاا برسند،  ود ظرفیت

 اهدانشگ پزشکی یرشته دانشجویان بین در معنوی سلامت

 .بود صدوقی شهید پزشکی علوم

 فاروش
انجام شد. 1397این مطالعه به روش مقطعی توصیفی در سال 

جمعیت مورد مطالعه دانشجویان پزشکی دانشکده پزشکی 

دانشگاه شهید صدوقی یزد بود. تعداد نمونه مورد نیاز در این 

صورت نفر است. نمونه گیری از دانشجویان به  433مطالعه 

مرحله انجام شد. ابتدا ترادفی  واهد بود که طی چند 

طبقه تقسیم  8دانشجویان بر اساس سال تحریلی به 

های درسی افراد درون هر طبقه شوند. سپس گروهمی

شناسایی می گردند. به این معنی که در مورد دانشجویان سال 

گروه بندی یکی از درس های عملی از مسئول درس  2و  1

ی و کارورزی، آموزمربوطه و در مورد دانشجویان دروه کار

های آموزشی از مسئول آموزش همان قسمت بندی بخمگروه

گرفته می شود و بعد بر اساس تعداد کل دانشجو در طبقه، 

تعداد مورد نیاز )یک هفتم عدد حجم نمونه(، تعداد گروه های 

 ،بخم و هم چنین تعداد افراد در دا ل گروه ها ،درس عملی

های دانشجویی به روش وههر طبقه تعداد مورد نیاز از گراز 

ترادفی )با استفاده از برنامه کامپیوتری( انتخاب می شوند. 

ابزار جمآ آوری اطلاعات در این مطالعه پرسشنامه معتبر 

SWBS (Spiritual Well-Being Scale)  .است 

بخم اول عات مورد نیاز در دو بخم استخرال گردید: اطلا

ان شامل سن، وگرافیک دانشجویمربوط به  روصیات دم

تاهل، مدت زمان تحریل، بومی بودن، وضعیت جنس، 

سکونت، علاقه به رشته پزشکی و ارزیابی فردی از آینده شغلی 

که سوالات مربوط به آن در ابتدای پرسشنامه قرار داده شد. 
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 SWBS (Spiritual Well-Beingبخم دوم پرسشنامه 

Scale)   سوال جهت سنجم وضعیت سلامت  23است که

ق  فعنوی داشت. انتشار نتایج با حفظ اصول محرمانگی و م

ا لاق دانشگاه  تهیمطالعه در کم نیابود. در راستای پژوهم 

 بررسی شد.    زدی یصدوق دیشه یعلوم پزشک

ورژن  SPSSداده ها با استفاده از نرم افزار  لیو تحل هیتجز 

در این مطالعه آماره های توصیفی مرکزی و . شد انجام 22

پراکندگی شامل میانگین، انحرا  معیار و فراوانی به کمک 

آماری  یها آزموننرم افزار استخرال  گردید.  از 

independent sample t-test  و chi-square  جهت

 تحلیل داده ها استفاده شد.

  یافته فا
 دانشجویان بین پرسشنامه 423 مجموع در مطالعه این در

 حا  و شده انجام های بررسی از پس که شد توزیآ

 قابل و کامل پرسشنامه 391، یفیت پایینبا ک  های پرسشنامه

 همطالع این در کنندگان شرکت مجموع از .ماند باقی استناد

 و بودند( %6/49) آقا نفر 194 و( % 4/03)  انم نفر 198

 معیار انحرا  و سال 78/22 کنندگان شرکت سنی میانگین

 سلامت نمره میانگین پژوهم این در. شد گزارش  26/2 آن

 دوقیص شهید پزشکی دانشکده پزشکی دانشجویان در معنوی

 تحریلی، سال جنس، سن، حسب بر 1397 سال در یزد

 مخدر، مواد مرر  سیگار، مرر  تولد، محل تاهل، وضعیت

 من،مز جسمی بیماری ی سابقه سکونت، محل قبل، ترم معدل

 زیابیار و تحریلی رشته از رضایت مزمن، روحی بیماری سابقه

 جدول ) گرفت قرار بررسی مورد وی شغلی آینده از دانشجو

1 .) 

سوال  23به منظور سنجم نمره سلامت معنوی دانشجویان 

از آن ها پرسیده شد که مشروح درصد پاسخدهی دانشجویان 

آمده  2شماره  به هر گزینه از سوالات پرسشنامه در جدول

با  دای  ود رابطه ی شخری یا "است. برای مثال به سوال 

پاسخ  % 2/13،"شدیدا موافقم"پاسخ  % 6/14 "معنایی دارم

پاسخ   % 0/12، "نسبتا موافقم"پاسخ  % 8/29، "موافقم"

کاملا "پاسخ  % 6/0و  "مخالفم"پاسخ  % 4/6، "نسبتا مخالفم"

کنم  داوند علاقمند به ر میفک"داده اند یا به سوال  "فممخال

پاسخ  %3/4روزانه من نیست و بی تفاوت است  وضعیت

نسبتا "پاسخ  % 3/3، "موافقم"پاسخ  %7/2، "شدیدا موافقم"

پاسخ  % 0/22، "نسبتا مخالفم"پاسخ  %13، "موافقم

 داده اند. "کاملا مخالفم"پاسخ  %08و  "مخالفم"

، سن، جنسارتباط سلامت معنوی با عوامل مختلفی از قبیل 

محل تولد، محل سکونت، معدل، مرر  سیگار، مرر  مواد 

مخدر، وضعیت تاهل، مدت زمان تحریل، سابقه ی بیماری 

های جسمی و روحی، علاقه به رشته تحریلی و ارزیابی 

دانشجو از وضعیت شغلی آینده پردا تیم که از بین عوامل 

ه فاکتورهای تاهل، رضایت از رشته تحریلی ارزیابی ذکر شد

دانشجو از آینده شغلی  ود و مرر  سیگار دارای رابطه ی 

معنادار با سلامت معنوی بودند که مشروح نتایج در جداول 

همچنین بعد از تجزیه تحلیل زیر توضی  داده شده است. 

آماری مشخص شد. بالاترین نمره سلامت معنوی در بین 

 37/77با میانگین نمرات  28و کمترین نمره  123یان دانشجو

بود. به علاوه بیشتر افراد از سط  متوس  سلامت  20/17 ±

( دارای نمره %7/1نفر ) 8معنوی بر وردار بودند همچنین 

( دارای %3/67نفر ) 268( و 43-23سلامت معنوی پایین )

( دارای نمره بالا %9/29نفر ) 118( و 99-41نمره متوس  )

 ( بودند.133-123)
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 97-98:  ویژگی های دموگرافیک و زمینه ای دانشجویان پزشکی دانشگاه شهید صدوقی یزد در سال تحریلی 1جدول 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 متغیر سطوح متغیر فراوانی )درصد( متغیر سطوح متغیر فراوانی )درصد(

8 (7/1) (4/33) 119 اعتیاد دارد   17 - 21  سن 

374 (2/97) (3/07) 227 ندارد   22 - 20  

98 (33) 16کمتر از   (2/11) 44 معدل  20بیشتر از    

199 (6/61)  16 - 17  194 (6/49)  جنسیت مرد 

28 (4/7)  17 - 23  198 (4/03)  زن 

120 (32) (1/18) 68 محل زندگی  وابگاه دانشجویی   سال تحریلی اول 

221 (0/06) منزل شخری همراه با پدر  

یا همسرو مادر   

33 (8/8)  دوم 

40 (0/11) منزل شخری بدون با پدر و  

 مادر یا همسر

00 (1/14)  سوم 

23 (9/11) سابقه بیماری  دارد 

 مزمن جسمی

00 (1/14)  چهارم 

367 (1/94) (1661) 63 ندارد   پنجم 

24 (1/6) سابقه بیماری  دارد 

 مزمن روحی

69 (6/18)  ششم 

368 (9/93) (3/13) 02 ندارد   هفتم 

344 (77) از رشته  تیرضا دارد 

یلیتحر  

89 (2/23)  وضعیت تاهل متاهل 

48 (12) (7/89) 312 ندارد   مجرد 

17 (6/14) دانشجو  یابیارز بد 

یشغل ندهیاز آ  

188 (3/40)  محل تولد شهر یزد 

73 (0/23) (3/16) 63 متوس    سایر شهرهای استان یزد 

172 (0/46) (6/37) 101  وب   سایر استان های کشور 

111 (4/27) (2/8) 27 عالی   مرر  سیگار دارد 

   363 (7/92)  ندارد 
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97-98: پاسخ دانشجویان پزشکی دانشگاه شهید صدوقی یزد به سوالات پرسشنامه سلامت معنوی در سال تحریلی 2جدول  
 

 گویایدر مقابل هرجمله، گزینه ای را که بیم از همه  

 می باشد را علامت بزنید: تجربه شخری شما

 

شدیدا 

 مواف م

فراوانی 

)%( 

 مواف م

فراوانی 

)%( 

نسبتا 

 مواف م

فراوانی 

)%( 

نسبتا 

 مخالفم

فراوانی 

)%( 

 مخالفم

فراوانی 

)%( 

شدیدا 

 لفمامخ

فراوانی 

)%( 

1 
 از راز و نیاز فردی با  داوند، رضایت چندانی بدست نمی آورم.

23 

(1/0) 

33 

(4/7) 

00 

(1/14) 

83 

(8/17) 

130 

(9/26) 

130 

(9/26) 

2 
 (4/6) 20 ."به کجا می روم"یا  "از کجا آمده ام "، "که هستم"نمی دانم 

27 

(2/8) 

43 

(2/13) 

83 

(8/17) 

136 

(7/34) 

79 

(7/22) 

3 
 معتقدم که  داوند مرا دوست دارد و به من اهمیت می دهد.

100 

(6/39) 

127 

(8/32) 

03 

(6/13) 

21 

(4/0) 
10 (7/3) 

19 

(9/4) 

4 
 است. "تجربه ای مثبت"حس می کنم که زندگی، 

60 

(6/16) 

123 

(0/31) 

120 

(32) 

43 

(2/13) 
17 (6/4) 

23 

(1/0) 

فکر می کنم  داوند علاقمند به وضعیت روزانه من نیست و بی تفاوت  0

 است.

18 

(3/4) 

11 

(7/2) 

13 

(3/3) 
39 (13) 

77 

(0/22) 

223 

(08) 

6 
 در  روص آینده ام نگرانم.

23 

(1/0) 
36 (2/9) 

63 

(3/10) 

83 

(9/18) 

128 

(0/32) 

87 

(9/19) 

8 
 با  دای  ود رابطه شخری با معنایی دارم .

08 

(6/14 

122 

(2/31) 

116 

(8/29) 

49 

(0/12) 
20 (6/4) 

22 

(6/0) 

7 
 (6/0) 22 از زندگی بسیار  شنود و راضی هستم.

68 

(1/18) 

121 

(9/33) 

78 

(3/22) 

64 

(4/16) 

33 

(8/8) 

9 
 (6/3) 14  داوند چندان به من کمک نمی کند و پشتیبانم نیست.

23 

(1/0) 

23 

(9/0) 

67 

(4/18) 

139 

(9/28) 

108 

(2/43) 

13 
 احساس  وبی نسبت به مسیر زندگی پیم رویم دارم.

62 

(9/10) 

143 

(7/30) 

112 

(6/27) 

49 

(0/12) 
17 (6/4) 

13 

(6/2) 

11 
 که  داوند به مشکلات من توجه دارد.معتقدم 

139 

(9/28) 

144 

(7/36) 

70 

(8/21) 

23 

(9/0) 
12 (1/3) 

17 

(6/4) 

12 
 (4/6) 20 چندان از زندگی لات نمی برم.

42 

(8/13) 

07 

(7/14) 

73 

(0/23) 

116 

(8/29) 

83 

(9/18) 

13 
 بخم شخری با  داوند ندارم. رابطه رضایت

18 

(3/4) 

23 

(9/0) 

08 

(6/14) 

74 

(0/21) 

120 

(32) 

70 

(8/21) 

14 
 نسبت به آینده ام احساس  وبی دارم.

68 

(1/18) 

109 

(8/43) 

97 

(1/20) 

41 

(0/13) 
10 (7/3) 

11 

(7/2) 

ارتباطی که با  داوند دارم، به من کمک می کند تا احساس تنهایی  10

 نداشته باشم.
76 (22) 

141 

(1/36) 

77 

(0/22) 
30   (9) 21 (4/0) 

23 

(1/0) 

16 
 احساس می کنم که زندگی سرشار از کشمکم ها و نا شنودیها ست.

23 

(9/0) 

40 

(0/11) 

73 

(2/21) 

80 

(2/19) 

113 

(1/27) 

00 

(1/14) 
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وقتی با  دا ارتباط نزدیکی دارم، بیم از همیشه احساس رضایت می  18

 کنم.

71 

(8/23) 

144 

(7/36) 

136 

(1/28) 

29 

(4/8) 
12 (1/3) 

19 

(9/4) 

17 
 (6/4) 17 زندگی معنای چندانی ندارد.

19 

(9/4) 

49 

(0/12) 

81 

(2/17) 

124 

(8/31) 

113 

(1/27) 

19 
 ارتباطی که با  داوند دارم، در احساس  وب داشتن من نقم دارد.

78 

(3/22) 

107 

(4/43) 

73 

(2/21) 

28 

(9/6) 
18 (3/4) 

19 

(9/4) 

23 
 دارد.معتقدم که هدفی واقعی برای زندگی من وجود 

117 

(2/33) 

140 

(1/38) 

86 

(4/19) 

18 

(3/4) 
14 (6/3) 

21 

(4/0) 
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 97-98: ارتباط عوامل مختلف با سلامت معنوی دانشجویان پزشکی دانشگاه شهید صدوقی یزد در سال تحریلی 3جدول 

 سطوح متغیر متغیر
 سلامت معنوی

P value 
 بالا کم و یا متوس 

 260/3 (%3260) 64 (%6860) 133 زن جنسیت

 (%2863) 03 (%8268) 141 مرد

 089/3 (%3363) 36 (%6968) 73 17-21 سن

20-22 163 (8160%) 60 (2760%) 

>20 27 (6366%) 16 (3664%) 

 <331/3 (%2066) 73 (%8468) 232 مجرد وضعیت تافل

 (%4667) 38 (%0362) 42 متاهل

 373/3 (%27) 07 (%82) 149 1-4 تحصیلیسال 

8-0 120 (6869%) 09 (3261%) 

 497/3 (%3166) 06 (%6764) 121 شهر یزد محل تولد

 (%2367) 10 (%8662) 47 سایر شهر های استان یزد

 (%3360) 46 (%6960) 130 سایر استان های کشور

 332/3 (%366) 1 (%9664) 28 دارد سیگار

 (%3360) 118 (%6960) 248 ندارد

 371/3 3 (%133) 8 دارد اعتیاد

 (%3360) 118 (%6960) 268 ندارد

 380/3 (%3364) 37 (%6966) 78  وابگاه دانشجویی محل زندگی

منزل شخری همراه با پدر و 

 مادر یا همسر

149 (6864%) 82 (3266%) 

منزل شخری بدون پدر و 

 مادر یا همسر

37 (7464%) 8 (1066%) 

 367/3 (%13) 3 (%78) 23 دارد ساه ه هیماری جسمی

 (%31) 114 (%69) 204 ندارد

 304/3 (%1260) 3 (%7860) 21 دارد ساه ه هیماری روحی

 (%3161) 114 (%6769) 203 ندارد

از رشته  تیرضا

 یلیتحص

 336/3 (%3263) 111 (%6868) 233 دارد

 (%1267) 6 (%7862) 41 ندارد

 ندهآیاز  یاهیارز

 یشغل

 <331/3 (%1161) 2 (%7769) 16 بد

 (%1260) 13 (%7860) 83 متوس 

 (%2766) 02 (%8164) 133  وب

 (%4868) 03 (%0263) 07 عالی

 033/3 (%2067) 20 (%8462) 82 16کمتر از  معدل

99/18 - 16 143 (8364%) 09 (2966%) 

23-17 18 (63%) 13 (38%) 
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 هحث
، عاطفی، ی ابعاد گوناگونی از جمله شنا تیانسان دارا

اجتماعی و معنوی است که هر یک از آنها باید به طور جداگانه 

(. عدم توجه به هر یک از ابعاد 1مورد بررسی قرار گیرند )

وجودی انسان سبب حا  بخم مهمی از وجود انسان  واهد 

 سلامت بدون که است آن بیانگر مطالعات (. بر ی2)  شد

 ای نداشته درستی وجودی انسان عملکرد ابعاد دیگر معنوی،

 الاترینب نتیجه در و برسند  ود ظرفیت حداکثر به توانند نمی

این بنابر (.1)  بود نخواهد دستیابی قابل زندگی، کیفیت سط 

تواند نقم موثری در رشد و ارتقای سلامت معنوی افراد می

دانشجویان در طول دوران  ایفا کند.تعالی جامعه انسانی 

و می شوند که آن تحریلشان با چالم های متعددی رو به ر

سازد تا به دنبال راهی برای مقابله با این چالم ها را ناگزیر می

های روزانه ناشی از دانشگاه، کار و حتی ارتباط بین یکدیگر 

دهد که معنویت می تواند کمک  می نشان تحقیقات باشند.

نی به حفظ آرامم در رویارویی با چالم ها و حل بهتر شایا

   (.12مشکلات در این مقطآ زمانی حساس داشته باشد )

در مطالعه انجام شده میانگین نمره سلامت معنوی دانشجویان 

بود که نمره متوسطی می باشد در صورتی که در  37/77

بر روی  1393مطالعه مرطفی زاده و همکاران که در سال 

دانشجویان مامایی دانشگاه اردبیل انجام دادند میانگین نمره 

س  ( و مطالعه ی انجام شده تو23) 60/83سلامت معنوی 

بر روی دانشجویان پزشکی  1393طیبی و همکاران در سال 

گزارش شده است  12/82دانشگاه علوم پزشکی قم این عدد 

ای که ربیعی و همکاران در در صورتی که در مطالعه (18)

بر روی دانشجویان سال سوم و چهارم پرستاری  1392سال 

طالعه در م ( و21) 8/130دانشگاه شیراز انجام دادند میانگین 

دانشجوی  207بر روی  1390 داویسی و همکاران در سال 

ثبت   1/98پرستاری دانشگاه علوم پزشکی همدان میانگین 

( که با توجه به مطالعات انجام شده می توان 23)  شده است

امت مهم در سلنتیجه گرفت که رشته تحریلی یکی از عوامل 

رشته  باشد به طوری که دانشجویانمعنوی دانشجویان می

پرستاری از سلامت معنوی بالاتری نسبت به رشته پزشکی 

 بر وردار هستند.

های سن و جنس با سلامت معنوی در مطالعه ا یر بین متغیر

ارتباط معناداری مشاهده نشد در صورتی که در مطالعه مشابه 

انجام شده توس  ضیاپور و همکاران متغیر جنس در گروه 

( و 19)  عناداری بیشتر بودد تران سلامت معنوی به طور م

همچنین در مطالعه طیبی و همکاران سلامت معنوی در گروه 

توان گفت که احتمالا می ( که18) د تران بیشتر بود

دانشجویان د تر از سلامت معنوی بیشتری بر وردار هستند 

ولی نیاز به بررسی های بیشتر با جامعه آماری گسترده تر 

 وجود دارد.

م شده ارتباط معناداری بین وضعیت تاهل با در مطالعه انجا

سلامت معنوی مشاهده شد به طوری که افراد متاهل از 

سلامت معنوی بیشتری نسبت مجرد ها بر وردار بودند که در 

مطالعه مشابه انجام شده توس  طیبی و همکاران نیز همین 

( که  نشان دهنده نقم موثر همسر 18یافته تایید شده  است )

دانشجویان برای ارتقا جنبه های مختلف سلامت از  در زندگی

 جمله سلامت معنوی می باشد.

در این مطالعه بین محل تولد و محل سکونت با سلامت معنوی 

ارتباط معناداری مشاهده نشد و همچنین در مطالعه ضیاپور 

و همکارن نیز ارتباطی بین محل تولد و محل سکونت با 

( که احتمالا نشان دهنده 19) سلامت معنوی دیده نشده بود

ی پراکندگی تقریبا مشابه سلامت معنوی در کل کشور می 

باشیم که سلامت معنوی دانشجویان بومی و غیر بومی تفاوت 

 چندانی با یکدیگر نداشته است.

با سلامت  در مطالعه ا یر بین استعمال د انیات و سیگار

که  مشاهده شد به صورتیمعنوی ارتباط معناداری 

کردند از سلامت معنوی انشجویانی که سیگار مرر  مید

کمتری نسبت به غیر سیگاری ها بر وردار بودند ولی در سایر 

مطالعات مشابه اثر سیگار مورد بررسی قرار نگرفته بود که 

نشان دهنده مغفول ماندن این عامل در بحث سلامت معنوی 

ر  که مر دارد و نگاه ویژه تری به این مسئله را می طلبد چرا

سیگار در دانشجوی پزشکی نشان از یک سبک زندگی غیر 

 مطلوب دارد و به سادگی نمی توان از کنار آن گار کرد.

در این مطالعه بین رضایت از رشته تحریلی با سلامت معنوی 

ارتباط معناداری مشاهده شد به صورتی که دانشجویانی که از 

ای نمره رشته تحریلی  ود رضایت بیشتری داشتند دار

سلامت معنوی بیشتری نیز بودند که این موضوع  ود نمایانگر 

ضرورت انتخاب رشته صحی  برای ورورد به دانشگاه و شروع 

تحریلات آکادمیک می باشد چرا که عدم رضایت از رشته 
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تحریلی در نهایت منجر به کاهم سلامت معنوی و در انتها 

 افت سایر جنبه های سلامتی در فرد می شود.

ینده شغلیشان نیز آدر این مطالعه ارزیابی دانشجویان از 

ارتباط معناداری با سلامت معنوی داشت به طوری که 

دانشجویانی که ارزیابی بهتری نسبت به آینده شغلی  ود 

داشتند از نمره سلامت معنوی بیشتری بر وردار بودند که می 

مید اتوان نتیجه گرفت یکی از عوامل موثر در سلامت معنوی، 

به آینده داشتن است و باید بستری فراهم شود که دانشجو 

 دچار یاس و ناامیدی نسبت به آینده  ود نشود.

در این مطالعه معدل دانشجویان با نمره سلامت معنوی ارتباط 

معناداری نداشت در حالی که در مطالعه ی طیبی و همکاران 

 اداریمعدل دانشجویان با سلامت معنوی ایشان رابطه ی معن

( به طوری که دانشجویانی که از معدل بالاتری 18)  داشت

 بر وردار بودند سلامت معنوی بهتری نیز داشتند.

همپنین در سایر مطالعات فاکتورهای معنادار دیگری گزارش 

شده بودند که در این مطالعه مورد بررسی قرار نگرفتند برای 

 انشجویانمثال در مطالعه ربیعی و همکاران سط  اقترادی د

( و در مطالعه شهبازی راد و همکاران 21) با سلامت معنوی

و در مطالعه آرمیده و  24کیفیت زندگی با سلامت معنوی

( و در 22) همکاران ماهبی بودن افراد با سلامت معنوی

مطالعه ی  داویسی و همکاران سلامت عمومی با سلامت 

 ( .23معنوی ارتباط معنادار داشتند )

 شود که با تشکیلنتیجه مطالعه پیشنهاد میتوجه به با 

هایی در راستای حا  عوامل د یل در کاهم کارگروه

سلامت معنوی جهت بهبود سلامت معنوی دانشجویان اقدام 

شود و همچنین نیاز به انجام مطالعات بیشتر در نقاط مختلف 

کشور بر روی جوامآ متنوع تر و بزرگتر جهت پیداکردن سایر 

با سط  سلامت معنوی جهت افزایم و اعتلای  عوامل مرتب 

 سط  سلامت در جامعه احساس می شود.

 انیاز دانشجو یلازم بر  یعدم همکاراگرچه در این مطالعه 

جهت  انیدر واست دوستانه از دانشجوبا که وجود داشت 

ر د انیلازم به دانشجو حاتیتوض هیراو ا با فرد محقق یهمکار

پژوهم تا حدودی مرتفآ گردید. تیرابطه با اهم
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 نتیجه گیری

با توجه به نتایج بدست آمده از این مطالعه سط  سلامت 

معنوی دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید 

متوس  ارزیابی می شود. با  1397صدوقی در سال تحریلی 

امت معنوی عنایت به ارتباط معنادار وضعیت تاهل با سل

ضرورت برطر  کردن موانآ پیم روی جوانان در امر ازدوال 

بیم از پیم نمود پیدا می کند. هم چنین با توجه به ارتباط 

رضایت از رشته تحریلی و ارزیابی دانشجو از آینده شغلی 

یق ق ود با سلامت معنوی نیاز به انتخاب رشته آگاهانه تر و د

د. به علاوه با وجود رابطه شوتر در جامعه به شدت احساس می

معنادار بین مرر  سیگار و سلامت معنوی نیاز به بررسی 

دقیق و موشکافانه وضعیت دانشجویان پزشکی و پیدا کردن 

عوامل گرایم دانشجویان به مرر  سیگار نیز وجود دارد تا 

بوسیله افزایم سلامت معنوی دانشجویان باعث افزایم 

ه باعث افزایم سلامت عمومی سلامت عمومی ایشان و در ادام

 درکل جامعه باشیم.

  :تعارض منافع

 هیچ گونه تعارض منافعی وجود ندارد.

 

 سپاسگزاری: 

پژوهم حاضر مروب کمیته ا لاق دانشگاه علوم پزشکی 

شهید صدوقی یزد با شناسه ا لاق 

IR.SSU.MEDICINE.REC.1397.179  است. بدینوسیله

از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد 

به جهت تایید و حمایت این پایان نامه سپاسگزاری می شود. 

همچنین از همکاری کلیه دانشجویان پزشکی شرکت کننده 

 در این مطالعه قدردانی می گردد.  
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Abstract 

Background and purpose: Human beings have various dimensions, including cognitive, emotional, social and spiritual, 

each of which must be examined separately. Failure to pay attention to any of the dimensions of human existence will 

eliminate an important part of human existence. Considering that according to the results of some studies, without 

spiritual health, other biological, psychological and social dimensions cannot function properly or reach their maximum 

capacity, so the aim of this study was to evaluate the score of spiritual health among medical students of Shahid 

Sadoughi University of Medical Sciences. 

methods: This descriptive-analytical cross-sectional study was conducted in 2019. The study population was 430 

medical students of Shahid Sadoughi University of Yazd. The data collection tool in this study is a valid SWBS 

(Spiritual Well-Being Scale) questionnaire that has 20 questions to assess spiritual health status. In the present study, 

data analysis was performed using SPSS software version 22 

Results: In the study, the average score of students' spiritual health was 88.38, which is a moderate score. Also, 70.1% 

of students had low to moderate spiritual health and 29.9% of them had high spiritual health. The highest score of 

spiritual health was reported among students 120 and the lowest score was 27 and among the factors discussed in the 

study (age Gender, place of birth, place of residence, grade point average, smoking, drug use, marital status, duration 

of study, history of physical and mental illness, interest in the field of study and student's assessment of future 

employment status) Smoking, marital status, satisfaction with the field of study and student assessment of their future 

career had a significant relationship with spiritual health. 

Conclusion: According to the results of this study, the level of spiritual health of the medical students was evaluated 

as average. Considering the significant relationship between marital status and spiritual health, the need to eliminate 

the barriers faced by young people in marriage is becoming more apparent. Furthermore, need to choose the field of 

study more consciously and accurately is felt to be critical in the society. 

Keywords: spiritual health, spiritual well-being, medical students, Yazd 

Original Article 
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