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 مقدمه

عفی ی ٍ فاخلم ،تشیي ٍاوٌص ّیواًی اضغشاب ضایـ

ٍ هثْن وِ تِ غَست احساس ّیواى آهیض فوَهی  است

 تٌگی ًفس،هاًٌذ  جسوی ّای ًطاًِ ،دلَاپسیًاضی اص 

تا  ًیض دس غَست تذاٍم ٍ دسن ضذُ تپص للة ٍ غیشُ

ًطاى ّا  پژٍّص .گشدد دیگش ّوشاُ هیهطىلات سٍاًی 

هیاى داًطوَیاى ًیض اص ضیَؿ  ایي اختلال دس دادُ است

دس جاهقِ اختلال اضغشاب . (1)استتالایی تشخَسداس 

دس غذ  12-20 تیي داًطوَیاى دس ٍدسغذ  7-15 یایشاً

 فلَم داًطوَیاى دس ایي هیاى .(2)گضاسش ضذُ است

 داهٌِ ،هاهایی ٍ پشستاسی داًطوَیاى ٍیژُ تِ ٍ پضضىی

 ٍ داًص فشاگیشی تِ ًیاص ٍ خَد حشفِ دس ون اختیاس

 ٍ هختلف ّای ًمصایفای  تشای هتقذد ّای تسهْا

ٍ  ضًَذ هی هَاجِ هتقذدی صای تٌص فَاهل تا گستشدُ،

دیگشی ًیض هَاسد . (3)وٌٌذ ّوَاسُ اضغشاب سا توشتِ هی

حون صیاد  ،هطىلات التػادی ،هاًٌذ دٍسی اص خاًَادُ

اص دلایل تشٍص ٍ تطذیذ تَاى  دسسی سا ًیض هی ٍاحذّای

تَاى گفت هقٌَیت  دس ایي هیاى هی. (1)اضغشاب روش ًوَد

اختلالات سٍاًی تشای سّایی اص  یفاهل ولیذی ٍ هْو

جذیذتشیي تقذ تِ فٌَاى سلاهت هقٌَی اوٌَى  تاضذ. هی

اد دیگش سلاهتی هاًٌذ دس وٌاس اتق ،اختِ ضذُ سلاهتضٌ

. سٍاًی ٍ اجتوافی لشاس گشفتِ است ،سلاهت جسوی

 دچاس فشد، هقٌَی سلاهت ست تا تِ خغش افتادىا هوىي

 اص ٍ افسشدگی تٌْایی، احساس هاًٌذ سٍحی اختلالات

 سلاهت داضتي تذٍى .(4)ضَد صًذگی دس هقٌی دادى دست

 فولىشد ًیض اجتوافی ٍ سٍاًی صیستی، اتقاد دیگش هقٌَی

 خَد ؽشفیت تالاتشیي ذ تِتَاًٌ ًوی ٍ ًذاضتِ  دسستی

 ویفیت سغح تالاتشیي دستیاتی تِ ًتیوِ دس ٍ تشسٌذ

هقٌَی تا تَجِ تِ  سلاهت .(5)تَد ًخَاّذ هیسش صًذگی

 تٌاسة غلح، صًذگی، دس ثثات ّای ٍیژگی وِ داسای ایي

خذا،  تا خَیطتي، ًضدیه استثاط احساس ّواٌّگی، ٍ

 سا ای یىپاسچِ ٍ ّواٌّگ استثاط، هحیظ است ٍ جاهقِ

 .(6)وٌذ هی فشاّن داخلی ًیشٍّای تیي

اًذاص  سلاهت هقٌَی توشتِ هقٌَی دس دٍ چطندس حمیمت 

وشوض تسلاهت هزّثی ٍ سلاهت ٍجَدی است. 

تش چگًَگی دسن افشاد اص  یاًذاص سلاهت هزّث چطن

ی سلاهتی دس صًذگی هقٌَی خَد ٌّگاهی وِ تا لذست

اًذاص سلاهت  نچطدس تاضذ.  هی تالاتش استثاط داسًذ،

افشاد تا خَد،  یچگًَگی ساصگاس ٍجَدی دس خػَظ

 سلاهتتِ فثاست دیگش  .(7)ضَد تحث هی جاهقِ یا هحیظ

 ٍ وٌذ هی تقییي سا فشد تواهیت ٍ یىپاسچگی هقٌَی،

 اجتوافی ٍ سٍاًی جسوی، اتقاد وِ است ای یگاًِ ًیشٍی

افتمادات دیٌی ٍ هقٌَی تِ اًساى  .ساصد هی ّواٌّگ سا

دس ساصگاسی تا تٌص  ًمص حیاتی داسای دّذ ٍ آساهص هی

تِ فشد ایي وشاى  . ایواد استثاط هقٌَی تا لذست تیاست

دّذ وِ ًیشٍیی لَی ّویطِ اٍ سا حوایت  اعویٌاى سا هی

ووتش دستخَش تٌص ٍ اضغشاب وٌذ ٍ دس ًتیوِ فشد  هی

 وِ ّست خذایی ایٌىِ تِ تاٍس ایي هیاى دس .(8)ضَد هی

 ،است تٌذگاىافوال  تش ًاؽش ٍ وٌذ هی وٌتشل سا ّا هَلقیت

 واّص سا هَلقیت تا هشتثظ اضغشابتسیاسی  تا حذ

 اص وِ هقتمذًذ هؤهي افشاد اغلة وِ تِ عَسیدّذ.  هی

 غیشلاتل ایّ هَلقیت اثشخذاًٍذ  تِ تَسل ٍ اتىال عشیك

لاهت هقٌَیت ٍ س هزّة،. (9)وشد وٌتشل تَاى هی سا وٌتشل

. (10)لاهت رٌّی ّستٌذس ی هْن ٍجَدی پیص تیٌی وٌٌذُ

ی لاتل  سلاهت هقٌَی ٍ هزّة ساتغِ اص سَی دیگش،

ی هختلف سلاهت سٍاًی ٍ ضخػیت ّا تَجْی تا جٌثِ

ّای هْن ضخػیت اًساى  ٌثٍِ هقٌَیت تیاى وٌٌذُ ج داضتِ

دسیافتٌذ وِ تیي  ًیض صسضایی ٍ ّوىاساً .(11)ذتاض هی

وَیاى جْت گیشی هزّثی تا اضغشاب ٍافسشدگی داًط

واّص  ّای هزّثی تا استثاط ٍجَد داسد ٍ استمای تاٍس

لا ًمص پیطگیشاًِ دس اتت داًطوَیاى،اضغشاب ٍ افسشدگی 

 صگٌوی ٍ ّوىاساً ّن چٌیي (12)تِ اختلالات سٍاًی داسد

اضغشاب  زّثی تا هیضاىوِ تاٍسّای ه اًذ گضاسش وشدُ

ًتایج  .(13)گشدد واّص آى هی ٍ هَجة استثاط داضتِ

 افسشدگی سغح اضغشاب ٍ ًطاى داد ًیض هغالقِ دیگشی

دس  .(14)است ُتالاتش اص سغح هغلَب تَد وَیاىاًطد

 افتماد لَی دیٌی ٍ ًیض ٍ ّوىاساًص Papazisisپژٍّص 
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تواد تِ ًفس ّن تستگی هثثت ٍ تا هقٌَی تا افضایص اف

، ٍ اضغشاب تِ فٌَاى ٍیژگی ضخػیتی تٌصافسشدگی، 

 تا تَجِ تِ سسذ تِ ًؾش هی .(15)داضتٌذ هقىَس ّوثستگی

 ،داًطوَیاى پشستاسی ٍ هاهایی ی تحػیلی هاّیت سضتِ

دس هیاى  یهطىل سایو اضغشاب ٍ افسشدگی اهىاى داسد

تاثیش صیادی تش  ٍ هقٌَی افتمادات لَی دیٌی .تاضذًاى آ

ًتایج ّن چٌیي ّای هختلف سلاهت سٍاًی داسد.  جٌثِ

هقٌَی وِ سلاهت  هغالقات هتقذد ًطاى دادُ است

هاهایی دس سغح هتَسغی لشاس  ٍداًطوَیاى پشستاسی 

ای ًیشٍی  اص آًوا وِ داًطوَیاى ّش جاهقِ .(16،9-18)داسد

 ،دٌّذ سا تطىیل هی جاهقِ آى ی اًساًی ٍ ساصًذُ

سلاهت جاهقِ سا تضویي  ،ًاىسن ٍ سٍاى آسلاهت ج

ّای سلاهت  داًطوَیاى سضتِ اص سَی دیگش،. وٌذ هی

تش  سا جاهقِ اًساًی ی خغیش حفؼ ٍ افادُ سلاهتی ٍؽیفِ

 ،واساییتیطتشیي ذى تِ یتشای سستٌاتشایي  .فْذُ داسًذ

ّای  لاصم است خَد افشاد سالوی تاضٌذ تا تتَاًٌذ هشالثت

 ا تِ تْتشیي ًحَ اًوام دٌّذ.تْذاضتی ٍ دسهاًی س

لضٍم ٍ هَضَؿ سلاهت هقٌَی  تاصگیدلیل تِ  ّوچٌیي

 هغالقِ ،تْذاضت سٍاى داًطوَیاى یتَجِ تِ اّویت استما

تشسسی استثاط سلاهت هقٌَی ٍ هیضاى تا ّذف  حاضش

هاهایی  داًطىذُ پشستاسی ٍ، دس داًطوَیاى اضغشاب

ًوام ا 1393سال  داًطگاُ فلَم پضضىی سفسٌواى دس

 گشدیذ.

 

 روش بررسی

تحلیلی  -تَغیفی هغالقِ همغقی ٍ اص ًَؿ حاضش پژٍّص

 ،داًطجوَیاى پشسجتاسی   توجاهی  ضاهل پژٍّص . جاهقِتَد

 سفسجٌواى داًطگاُ فلَم پضضىی ٍ فَسیت پضضىی هاهایی 

 314، اص سٍش سشضواسیتا استفادُ . ًذتَد 1393دس سال 

داًطجوَی  ًفجش   131 ،ًفش داًطوَی پشستاسی 140 وًِفش 

ٍاسد تَدًججذ،  داًطججوَی فَسیججت پضضججىی 43 ٍ هاهججایی

تِ هغالقجِ، گزساًجذى تجشم اٍل    هقیاس ٍسٍد . هغالقِ ضذًذ

 ـ سضٌاسی تَد.داًطوَیاى همغـ واتَسظ  آٍسی  تشای جوج

 دس پژٍّطگش تَسظ وِ استفادُ ضذ پشسطٌاهِ دٍ ّا اص دادُ

 ـ دسسجی  ّجای  ولاس  ـ ٍ تَصیج تجشای  . گشدیجذ  آٍسی جوج

 Palutzinسلاهت هقٌجَی  پشسطٌاهِّا اص  ادٍُسی دآگشد

& Ellison   دس هغالقجِ   پجیص اص ایجي  وجِ   اسجتفادُ ضجذ

تجِ وجاس    ٍ فػجاسسٍدی  صادُ هػغفی ،ًیا، فسگشی فشاّاًی

ِ سفتِ تَد  10وجِ   سجؤال اسجت   20ضجاهل   . ایي پشسطجٌاه

سججلاهت  سججؤال دیگججش 10سججؤال آى سججلاهت هججزّثی ٍ 

وشُ سلاهت هجزّثی  وٌذ. داهٌِ ً گیشی هی ٍجَدی سا اًذاصُ

تاضذ. تشای صیش  هی 10-60ٍ ٍجَدی، ّش وذام تِ تفىیه 

تٌجذی ٍججَد    ّای سلاهت هزّثی ٍ ٍجَدی، سجغح  گشٍُ

اساس ًوشُ تجِ دسجت آهجذُ غجَست      ًذاسد ٍ لضاٍت تش

طجاًِ  ً ،تجالاتش تاضجذ   آهجذُ گیشد. ّشچِ ًوشُ تِ دسجت   هی

ًوجشُ سجلاهت   اسجت.   سلاهت هزّثی ٍ ٍججَدی تجالاتش  

-120جوـ ایي دٍ صیش گشٍُ است وِ داهٌِ آى  ًیض هقٌَی

ا اسجتفادُ اص  فتِ ضذُ است. پاسخ سؤالات تج دس ًؾش گش 20

ای اص وجاهلا  هخجالفن تجا وجاهلا       گضیٌِ ضص لیىشت همیاس

سجِ   دسدس پایاى، سلاهت هقٌَی  ُ ٍتٌذی ضذ هَافمن دستِ

-120( ٍ تججالا )41-99ظ )هتَسجج ،(20-40سججغح پججاییي )

دس ٍایجی پشسطجٌاهِ سجلاهت هقٌجَی     س. لشاس گشفت( 100

اص عشیجك افتثجاس هحتجَا     صهغالقِ سیذفاعوی ٍ ّوىجاساً 

تَسظ سضایی دس  1385آى دس سال  هطخع ضذ ٍ پایایی

 ییجذ لجشاس  أهجَسد ت  82/0تْشاى تا ضشیة آلفجای وشًٍثجا    

 .(6)گشفت

 پشسطججٌاهِاص اًطججوَیاى دتججِ هٌؾججَس سججٌوص اضججغشاب 

ِ   استفادُ ضجذ.  Beck اضغشاب  21ضجاهل   ایجي پشسطجٌاه

 چْاس عیف داسای سَال ّش ای است وِ ٌِگضی چْاس سَال

اص  یجه  ّجش  .ضذُ است گزاسی ًوشُغفش تا سِ  اص تخطی

 فلاینهاًٌذ  اضغشاب ضایـ فلاین اص یىی ،آصهَى ّای هادُ

دس  وجل  ًوجشٓ  .وٌجذ  هجی  تَغجیف  ساٍ ّشاس  تذًی رٌّی،

 ًطجاى  غفش تجا ّفجت   ًوشُ .داسد لشاس 63 تاغفش  ی داهٌِ

 ًوجشُ  گًَِ اضغشاتی ًجذاسد،  ت وِ فشد ّیچدٌّذُ ایي اس

 25-16 ًوجشُ اضغشاب خفیجف،   ًطاى دٌّذُ ٍجَد 8-15

ًطجاى   ًیجض  63-26ًوجشُ  هتَسجظ ٍ   ٌّذُ اضغشابًطاى د
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یجه   دسپشسطجٌاهِ   پایجایی . اسجت دٌّذُ اضغشاب ضذیذ 

  .(13)گضاسش ضذُ است 92/0 ،هغالقِ

ٍ ّجن   3568/9تا وذ  اخلاقهوَص اص وویتِ وسة  پس اص

دادى  ،اص افجشاد  ًاهِ آگاّاًِ ٍ اختیجاسی  اخز سضایت چٌیي

 ًیججض ٍ اّججذاف پججژٍّص خػججَظدس  تَضججیحات لاصم

ٍ  ُتجذٍى ًجام تجَد   ّجا   پشسطٌاهِ ّا وِ اعویٌاى دادى تِ آى

تٌْا دس ساسجتای اّجذاف پجژٍّص اسجتفادُ     اعلافات افشاد 

پس اص جوجـ   ّا دادُ ٍاسد هغالقِ ضذًذ. د، افشاخَاّذ ضذ

ٍ تحلیجل   ِوضیت 20 ِخًس SPSSآٍسی تَسظ ًشم افضاس 

هیججاًگیي ٍ  ±اًحججشاف هقیججاس  تججاّججای ووججی  . دادُضججذًذ

اص ( گضاسش ضذًذ. دسغذّای ویفی تِ غَست تقذاد ) دادُ

جْت تشسسی استثاط هتغیشّای ای  دٍ ًوًَِ t-testآصهَى 

جْجت  ّوثستگی پیشسجَى   ضشیة صهَىآ ٍ ویفیووی ٍ 

 .ًذاستفادُ ضذ سسی استثاط هتغیشّای ووی تا ّنتش

 

 ها یافته

ًفش  233 داًطوَی پشستاسی ٍ هاهایی تٌْا 314اص هووَؿ 

 .%(2/74) ًذًوَدّا سا تىویل  پشسطٌاهِ ،یاىداًطوَ اص

 ًفش 86ٍ  صىاص ضشوت وٌٌذگاى %( 4/63ًفش ) 147

 داًطوَیاى گیي سٌیعَس ولی هیاًِ تَدًذ. ت هشد %(6/36)

سال ٍ  18 سال )حذالل 97/21 ± 67/3دس ایي هغالقِ 

ًفش  59 %( هوشد 7/74ًٍفش ) 174سال( تَد.  44حذاوثش 

غـ هم داًطوَی %(8/82ًفش ) 193ذ. هتاّل تَدً%( 3/25)

همغـ واسداًی  %( داًطوَی2/17ًفش ) 40واسضٌاسی ٍ 

ی  مِداًطوَیاى داسای سات%( اص 9/12ًفش ) 30تَدًذ. 

 ی داسای ساتمِ (%2/11) ًفش 26 ،جسوی یا سٍاًی تیواسی

ی هػشف داسٍ  %( داسای ساتم2/8ًِفش ) 19 ٍ اضغشاب

ضیَؿ هیضاى اضغشاب ٍ سلاهت عَس ولی ِ ت تَدًذ.

ی  دس جذٍل ضواسُ ،ًوشاتتش اساس تمسین تٌذی هقٌَی 

 ًطاى دادُ ضذُ است. 1
 

داًشجَیبى داًشکدُ پرستبری ٍ هبهبیی  ت هعٌَی بر اسبس تقسین بٌدی ًورات درشیَع هیساى اضطراة ٍ سلاه :1 شوبرُ جدٍل

 داًشگبُ علَم پسشکی رفسٌجبى

 %59فاصله اطمیىان  تعداد )درصد%( طثقه تىدی متغیرها

 

 هیضاى اضغشاب

 6/26-0/39 %(33) 77 ّیچ یا ووتشیي

 5/20-8/31 %(2/26) 61 خفیف

 4/15-7/25 %(6/20) 48 هتَسظ

 7/9-6/18 %(2/14) 33 ذیذض

 

 سلاهت هقٌَی

 0-2/1 (4/0) 1 پاییي

 9/42-8/55 (4/49) 115 هتَسظ

 3/30-6/42 (5/36) 85 تالا

 

ی هیاًگیي اتقاد سلاهت هقٌجَی   همایسِ 2ی  جذٍل ضواسُ

ّای هَسد تشسسجی دس   ٍ هیضاى اضغشاب سا تش اساس هتغیش

ّثی دّججذ. دس تقججذ سججلاهت هججز ایججي هغالقججِ ًطججاى هججی

ِ داًطوَیاى پسش، هتاّجل، تجذٍى    ٍ  سجاتم ٍ  ی هػجشف داس

ی تجالاتشی   داسای همغـ تحػیلی واسداًی، اص هیاًگیي ًوشُ

داس  تشخَسداس تَدًذ. ایي اختلاف اص لحاػ آهاسی ًیض هقٌی

. تفجاٍت تقجذ سجلاهت ٍججَدی     ( P-value<05/0تَد )

َد داس تج  ّا اص لحاػ آهجاسی هقٌجی   ّا ًسثت تِ هوشد هتاّل

(021/0;P-value  ِدس تقججذ سججلاهت ٍجججَدی اگشچجج .)

ٍ  ی هػججشف داسٍ سججاتمِداًطججوَیاى پسججش، ًذاضججتي   

ی تجالاتشی   داًطجوَیاى همغجـ وجاسداًی اص هیجاًگیي ًوجشُ     

ّجا اص لحجاػ آهجاسی     تشخَسداس تَدًجذ، اهجا ایجي اخجتلاف    

تججِ عججَس ولججی ًیججض . ( P-value>05/0داس ًثججَد ) هقٌججی

ی هػجشف داسٍ  ِ هتغیشّای جٌسیت، ٍضقیت تاّل، سجاتم 

ی سلاهت هقٌَی تاثیش گزاس تَد  ٍ همغـ تحػیلی تش ًوشُ

(05/0≥P-value )ِی  ی تیواسی ٍ ساتمِ . هتغیشّای ساتم
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داسی سا ًطاى  اضغشاب دس ّیچ وذام اص اتقاد اختلاف هقٌی

. ّوچٌیي ّواًغَس وِ دس جذٍل ( P-value>05/0)ًذاد 

ّجا، هوشدّجا،    صى ًوایص دادُ دادُ ضجذُ اسجت  دٍ ضواسُ 

  ِ ی هػجشف داسٍ ٍ داسای سججاتمِ   داًطجوَیاى داسای سجاتم

اضغشاب ٍ تیواسی، هیجضاى اضجغشاب تجالاتش تجَدُ ٍ ایجي      

 داس است. اختلاف اص لحاػ آهاسی ًیض هقٌی
 

 ّب ی سلاهت هعٌَی ٍ هیساى اضطراة بر اسبس هتغیر ی هیبًگیي ابعبد پرسشٌبهِ هقبیسِ :2 شوبرُ جدٍل
 p-value میاوگیه ±اوحراف معیار  ها ثقهط متغیرها اتعاد

 

 

 

 سلاهت هزّثی

 005/0 65/46 ± 26/9 صى جٌسیت

 07/50 ± 14/7 هشد

 027/0 08/47 ± 81/7 هوشد ٍضقیت تاّل

 05/50 ± 59/10 هتاّل

 006/0 61/42 ± 50/10 داسد ی هػشف داسٍ ساتمِ

 43/48 ± 34/8 ًذاسد

 008/0 13/47 ± 95/8 واسضٌاسی همغـ تحػیلی

 26/51 ± 35/6 واسداًی

 

 

 

 سلاهت ٍجَدی

 289/0 79/45 ± 51/8 صى جٌسیت

 11/47 ± 20/9 هشد

 021/0 48/45 ± 69/8 هوشد ٍضقیت تاّل

 63/48 ± 66/8 هتاّل

 131/0 33/43 ± 98/8 داسد ی هػشف داسٍ ساتمِ

 60/46 ± 73/8 ًذاسد

 146/0 89/45 ± 63/8 یواسضٌاس همغـ تحػیلی

 25/48 ± 23/9 واسداًی

 

 

 سلاهت هقٌَی

 045/0 37/92 ± 30/16 صى جٌسیت

 09/97 ± 19/15 هشد

 049/0 76/92 ± 49/15 هوشد ٍضقیت تاّل

 70/97 ± 03/17 هتاّل

 044/0 76/86 ± 77/18 داسد ی هػشف داسٍ ساتمِ

 90/94 ± 59/15 ًذاسد

 050/0 07/93 ± 10/16 واسضٌاسی همغـ تحػیلی 

 97/98 ± 70/14 واسداًی

 

 

 

 هیضاى اضغشاب

 <0001/0 02/16 ± 80/11 صى جٌسیت

 59/10 ± 04/9 هشد

 278/0 49/14 ± 99/10 هوشد ٍضقیت تاّل

 63/12 ± 48/11 هتاّل

 003/0 58/24 ± 70/13 داسد ی هػشف داسٍ ساتمِ

 10/13± 44/10 ًذاسد

 001/0 23/15 ± 27/11 واسضٌاسی همغـ تحػیلی

 35/8 ± 56/8 واسداًی
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 همکارانو  ندا رحیمی                ...          و پرستاری دانشکده دانشجویان در اضطراب میزان و معنوی سلامت ارتباط

 007/0 70/19 ± 87/12 دداس ی اضغشاب ساتمِ 

 29/13 ± 72/10 ًذاسد

 043/0 96/17 ± 60/12 داسد ی تیواسی ساتمِ

 41/13 ± 81/10 ًذاسد

 هستمل Tًَؿ آصهَى: 

 

تیي هتغیشّای اد ًطاى د 3ضواسُ ّواًغَس وِ ًتایج جذٍل 

ّوثستگی  سلاهت هقٌَی ٍ هیضاى اضغشاب داًطوَیاى

( ٍجَد P ،398/0-  ;r<0001/0داسی ) هقىَس ٍ هقٌی

ی سلاهت هقٌَی، هیضاى اضغشاب  داضت ٍ تا افضایص ًوشُ

 واّص یافتِ است.
 

ی بیي سلاهت هعٌَی ٍ هیساى  : بررسی رابط3ِ شوبرُ جدٍل

 اضطراة داًشجَیبى 

 P-value سلامت معىًی ضریة همثستگی

 <r 0001/0  ; -398/0 هیضاى اضغشاب

 : ضشیة ّوثستگی پیشسَىًَؿ آصهَى

 

 گیری بحث و نتیجه

یَاى پشسجتاسی   طو ی داً ًتایج ًطاى داد وِ ًوشات سلاهت هقٌَ

سظ  ٍ فَسیت پضضىی ٍ هاهایی  لجشاس داسد وجِ تجا   دس سغح هتَ

هػججغفی صادُ ٍ  ص ٍسحیوججی ٍ ّوىججاساً  هغالقججِ ًتججایج

ت داسد صّوىاساً ٍ  ٍجَد ًگجشش  سسذ تِ ًؾش هی .(16،9)هطاتْ

 تجَدُ  هؤثش دّی تِ سؤالات دس پاسخّای هزّثی دس ایشاى  اسصش

یَاى دس سجغح پجاییٌ   ّوچٌیي. است طو  یاضغشاب دس هیاى داً

ِ ًتجایج  وِ تجا  لشاس داضت  ص     هغالقج ی لاسجن ًجژاد ٍ ّوىجاساً

یَاى پشستاسی دس ایي هغاضغشا ایشت داسد.هغ طو  66 القِب داً

ضایذ فلت آى، ٍجَد جاهقجِ آهجاسی    .(3)دسغذ تیاى ضذُ است

دُ است ٍ یا تجِ ایجي دلیجل     اسجت وجِ جوجـ آٍسی    هتفاٍت تَ

ّا دس پایاى تشم ٍ ًضدیه تجِ ضجشٍؿ اهتحاًجات پایجاى تجشم       دادُ

وام ضذُ است.  اً

هیجاًگیي ًوجشات سجلاهت     تجیي  ًتجایج ًطجاى داد  ّوچٌیي 

ِ   هتغیشّجای جٌسجیت،    هقٌَی ٍ ی  ٍضجقیت تاّجل، سجاتم

داسی ٍججَد   یاختلاف هقٌهػشف داسٍ ٍ همغـ تحػیلی 

ٌججَی تججالاتشی هقهت اص سججلا پسججشداًطججوَیاى ٍ  ضججتِدا

تش سٍی  ّوىاساىسحیوی ٍ  ی هغالقِتشخَسداس تَدًذ. دس 

 ،داًطججوَیاى پشسججتاسی داًطججگاُ فلججَم پضضججىی وشهججاى 

Rahman ٍ تججش سٍی داًطججوَیاى پضضججىی   ّوىججاساى

ٍ تش سٍی داًطجوَیاى فلاهجِ عثاعثجایی    ، جقفشی وشاچی

تججش سٍی داًطججوَیاى داًطججگاُ فلججَم پضضججىی    صوججَی

تجالاتش گجضاسش    صى داًطجوَیاى  سلاهت هقٌَی ،هاصًذساى

ِ  وججِ تججا یافتججِضججذُ اسججت   ّججای هغالقججِ حاضججش هطججات

 دلیجل تَاًذ تِ ایجي   تٌالض حاضش هی. (20،19،16،10)تاضذ ًوی

سجاصگاسی تجا    ی سلاهت ٍجَدی وِ ًطاى دٌّذُ تاضذ وِ

دلیجل آى ًیجض    تیطجتش اسجت. ضجایذ   صًجاى  دس  ،ضشایظ است

ًسثت تِ ا ّ خاًندس  خػَغیات هتفاٍت ّا ٍ ًمص ٍجَد

اص  تاضجذ. تا اغجَل هقٌجَی    ّا ٍ ساصگاسی تیطتش آى آلایاى

ِ  عشفی ًتجایج هغالقجِ حجاوی اص آى تجَد     اضجغشاب دس   وج

وججِ تججا  اسججتتیطججتش  داًطججوَیاى صى ٍ دس افججشاد هوججشد

اص ؽشافت ٍ صًاى صیشا  داضت ی لاسن ًژاد هطاتْت هغالقِ

 ل تشخَسداس تَدُئتیطتشی ًسثت تِ هسا فاعفی حساسیت

تَاًٌذ  فشاد هتاّل تِ فلت اتىا ٍ ّن فىشی تا ّوسش هیٍ ا

 .(3)ضًَذهَاجِْ تا هطىلات تْتش 

هیاى ىَس هقوثستگی ٍجَد ّ تیاًگش هغالقِ حاضش ًتایج

 Unterrainer . دسهغالقِاضغشاب تَدسلاهت هقٌَی ٍ 

 ّجای  داًطجگاُ یىجی اص  تش سٍی داًطجوَیاى   صّوىاساًٍ 

ی لاتل تَجْی  سلاهت هقٌَی ٍ هزّة ساتغِ ًیض استشالیا

ِ  ّ تا جٌثِ ٍ  ای هختلف سلاهت سٍاًی ٍ ضخػجیت داضجت

 ى اسجت. ّای هْن ضخػیت اًسجا  جٌثِهقٌَیت تیاى وٌٌذُ 

تجش سٍی داًطجوَیاى    صی سضایی ٍ ّوىاساً القِهغًتایج 

ّای هزّثی هَجة واّص  استمای تاٍس ًطاى داد وشهاًطاُ

ضَد ٍ ًمص  هی پشستاسی داًطوَیاىاضغشاب ٍ افسشدگی 

 . دس(11)وٌجذ  پیطگیشاًِ دس اتتلا تِ اختلالات سٍاًی ایفا هجی 
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تجش سٍی داًطجوَیاى    صٍ ّوىجاساً Papazisis هغالقجِ  

هقٌججَی تججا  اد لججَی دیٌججی ٍافتمجج ًیججض شسپشسججتاسی لثجج

، افسشدگی، استشس ٍ اضغشاب تِ فٌَاى ٍیژگی ضخػیتی

تاهیي وٌٌجذُ   ،یشا هقٌَیت. ص(15)داضتهقىَس ّوثستگی 

تجِ ٍججَد    ،ّای اًساًی ٍ الْجی  حوایت اجتوافی دس جٌثِ

، ثجت ًگجشی، خجَش تیٌجی، ّجذف هٌجذ تجَدى       هثآٍسًذُ 

افجضایص  هَججة  ّجن چٌجیي    اهیذٍاسی ٍ اًگیضش اسجت. 

احساس تسلظ داضتي، الگجَی پجزیشش،   تَاًوٌذی فشدی، 

 .ضجَد  ٍ هطجىلات هجی   ّجا  تٌصساصگاسی تا  تحول سًج ٍ

تجَاى گفجت هیجاى     هجی اساس ًتایج ایجي پجژٍّص    تشپس 

ِ اضغشاب تا هقٌَیجت   ِ   هقىجَس ی  ساتغج  ٍ ٍججَد داضجت

َب داضجتي ٍ تْثجَدی   احسجاس خج   هقٌَیت تا سجلاهتی، 

تا واّص سلاهت هقٌَی دس فشد استثاط داسد. تِ عَسی وِ 

اضغشاب ٍ افسجشدگی ّوجشاُ    ًَفی احساس فطاس سٍاًی،

تمادات لجَی دیٌجی، هقٌجَی ٍ    افتا تَجِ تِ ایي وِ  .است

ّای هختلف سجلاهت   ی هزّثی تاثیش صیادی تش جٌثِتاٍسّا

سجلاهت هقٌجَی    خػجَظ  حاضش دسهغالقِ  سٍاًی داسد،

اًوجام ضجذُ    هغالقات . چشا وِ ًتایجاى اًوام ضذوَیداًط

َد وججِ سججلاهت هقٌججَی  حججاوی اص آى تجج دس ایججي صهیٌججِ

سججلاهت  داًطججوَیاى دس سججغح هتَسججغی لججشاس داضججتِ ٍ

ی تحػججیلی  ساًججذى یججه دٍسُعججی گزدس ّججا  هقٌججَی آى

دس داًطجگاُ  ّجا   تقذ هقٌَی آى دس یشی ًىشدُ ٍ تْثَدیتغی

تا تَججِ تجِ تجاثیشات تقجذ سجلاهت       .(16)حاغل ًوی ضَد

تقجذ  خػجَظ  ِ تج  هقٌَی تش سایش اتقاد ٍججَدی اًسجاى  

سٍاًی ٍ تا تَجِ تِ اّویت سلاهت داًطوَیاى دس توجاهی  

 ،اتقاد تِ فٌَاى اسائِ دٌّذگاى هشالثت ٍ خذهات تْذاضجتی 

ضَد هغالقات تیطتشی دس ایجي هجَسد غجَست     پیطٌْاد هی

 .گیشد

 سیاسجت سسذ  تِ ًؾش هی ،ّای ایي هغالقِ تا تَجِ تِ یافتِ

ٍ  گزاساى ٍ هوشیاى تشًاهِ هاهجایی   ّای آهَصضی پشسجتاسی 

ًیجض  تا فشاّن آٍسدى هحتَا ٍ هحجیظ آهَصضجی هٌاسجة ٍ    

استمجای سجلاهت    ی هؤثش، صهیٌِ یآهَصض یاتخار ساّثشدّا

تجا   تجا  فشاّن ساصًذ سا دس عَل تحػیل هقٌَی داًطوَیاى

ّا ٍ  سغح اضغشاب آى ،استمای سلاهت هقٌَی داًطوَیاى

ّجن چٌجیي   . وجاّص یاتجذ   هطىلات ًاضی اص آى دس ًتیوِ

تَاًذ تَججِ هسجلَلیي اسایجِ دٌّجذُ      ایي پژٍّص هیًتایج 

ّای تْذاضتی تجِ ًیاصّجای هقٌجَی ٍ تجاثیشات آى      هشالثت

  اتقاد اًساًی سا جلة ًواییذ. ی تشّوِ

تِ  ًذاضتي تَاى دستشسی ّای ایي هغالقِ هی اص هحذٍدیت

ّجا   پشسطٌاهِ تَسظ آى ًطذى تواهی داًطوَیاى ٍ تىویل

صهجاى پاسجخ گجَیی تجِ     ٍ حالات سٍحی داًطجوَیاى دس  

 ًام تشد.سا پشسطٌاهِ 

 

 تشکر تقدیر و 

 پشسجتاسی ٍ هاهجایی  داًطجىذُ  ٍسیلِ اص داًطوَیاى  تذیي

غجویواًِ ٍ تجا دلجت     وِ داًطگاُ فلَم پضضىی سفسٌواى

 ٍ لجذسداًی  تطجىش  س ایي هغالقِ هطاسوت ًوَدًجذ وافی د

عجش  تحمیمججاتی   ًتجایج  تشاسجاس ایجي هغالقججِ   ضجَد.  هجی 

ُ فلَم پضضىی سفسٌواى اًوام ضذُ است.طگاداً 3568/9
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Abstract 
Background & Aim: In modern societies, anxiety is one of the most common mental health problems. 

Nowadays, the attention of many religious psychologists has been drawn to the role of spiritual well-being in 

reducing mental disorders, including anxiety. The present study was designed to investigate the spiritual well-

being and anxiety among the students in the School of Nursing and Midwifery at Rafsanjan University of 

Medical Sciences. 

Materials & Methods: This research was a cross-sectional and descriptive-analytic study in which 233 nursing, 

midwifery, and medical students of Rafsanjan University of Medical Sciences participated. The instruments 

were the Palutzian‎&‎Ellison’s‎Spiritual‎Well-Being Scale and Beck Anxiety Inventory. The obtained data were 

analyzed in the SPSS-20, using Pearson correlation coefficient and two-sample t-test statistical analysis. 

Results: The average spiritual well-being of nursing and midwifery students is moderate (98.97 ± 14.7) and 

their average anxiety was low (24.58 ± 13.7). Moreover, there was a negative correlation between spiritual 

health and anxiety (r= -0.398). 

Conclusion: According to the results, it is important to pay attention to spiritual health in nursing, midwifery, 

and medical emergency students. The spiritual health well-being causes anxiety decrement; thus, to promote 

spiritual health and reduce anxiety in students, it is necessary to make proper plans. 
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