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  مقاله پژوهشی

ان رشته بهداشت در دانشگاه ین دانشجویدر ب ین سلامت روان و عوامل درون دانشگاهیرابطه ب یبررس
  هیاروم یعلوم پزشک
  

 ٣ي، پوران سلطان٢دريمه پورحيرح، *١نژاد يزيبهاره عز
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  دهیچک

رشته بهداشت  يان دختر در مقطع کارشناسين دانشجويدر ب ين سلامت روان و عوامل درون دانشگاهيب رابطه يحاضر بررس قيهدف تحق و هدف: نهیزم شیپ
  . شوند يم يبررس يو رفاه ي، آموزشيدر سه بعد عوامل فرهنگ ي. عوامل درون دانشگاهباشد يمه ياروم يدر دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشک

نفر به دسـت آمـد.  روش    ۲۲۰نفر است و حجم نمونه با توجه به جدول مورگان   ۵۰۰ان دختر به تعداد يانشجوه ديشامل کل يجامعه آمار مواد و روش کار:
 يگلدبرگ و پرسشنامه محقق ساخته عوامل درون دانشگاه يسلامت عموم يها پرسشنامه لهيوس به ها داده ياست. گردآور يـ همبستگ  يفيق از نوع توصيتحق

  به دست آمد. ۸۲/۰و  ۸۴/۰کرونباخ  يبا آلفا ها آن ييايب پايضراب يانجام شده است که به ترت
ن با يوجود دارد. همچن يمعنادار يان دختر همبستگيو سلامت روان دانشجو يو رفاه ي، آموزشين عوامل فرهنگيکه ب دهد يمق نشان يج تحقياهم نتا :ها افتهی

  . رود يمبه شمار  يسلامت روان يکننده قو ينيش بيدانشگاه پ يا مشاورهها امکانات تن ها مؤلفهن يون چندگانه از بيج حاصل از رگرسيتوجه به نتا
ضمن توجه به عوامل سه گانه فرهنگي، آموزشي و رفـاهي در دانشـگاه، در    شود يمبه مسئولان دانشگاه توصيه ق يج تحقينتا يدر راستا :يریجه گیبحث و نت

  شود. نيتأما سلامت رواني دانشجويان گام بردارند ت يا مشاورهجهت استقرار امکانات 
  ، سلامت رواني، عوامل درون دانشگاهي، عوامل آموزشي، عوامل رفاهيعوامل فرهنگ :ها واژهد یکل
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  نويسنده مسئول)ايران (استاديار، دکتري گروه علوم تربيتي گرايش مديريت آموزشي، دانشگاه پيام نور جمهوري اسلامي  ١
  نورکارشناسي ارشد مديريت آموزشي،  مدرس دانشگاه پيام  ٢
  کوثر يي، مسئول درمانگاه ماماييکارشناس ماما  ٣

  مقدمه
ک جامعـه  ي ـرشد  يبرا يط اساسياز شرايکي وجود افراد سالم، 

خـود   يجسـم و روان اعضـا   سلامت بهکه  اي جامعه. رود يمبه شمار 
سـالمي   يهـا  انساندرماني،  هاي ينههزف ضمن عدم صر ،توجه کند
کــه خـود ضــامن پيشـرفت آن جامعــه هســتند.    دهـد  يمــپـرورش  
مهـد   منزله بهجوامع  هاي يستمسدر جايگاه يکي از خرده  ها دانشگاه

کـه مسـئوليت پـرورش و تربيـت بخشـي از       انـد  شـده علم شناخته 
گرداننــدگان اجتمــاع را بــر عهــده دارنــد و بــيش از همــه نيازمنــد 

را  هـا  آنترياني هستند که از همه جوانـب بتواننـد زمينـه رشـد     مش
توجه به بعد سـلامت روان کـه همچـون بسـتر      رو ازاينفراهم آورند. 

). دانشـجويان  ۱۲دارد (رشد افراد است ضـرورت   ساز زمينهمناسبي 
بطوريکه تمام  شوند يممحسوب  ها دانشگاهعنصر  ينتر مهم عنوان به

 هـا  آنبه  درنهايت ها گذاري سياستو  ها ريزي هبرنامتمهيدات در جريان 
لازم در  هــاي يتصــلاحو ايجــاد  ســازي آمــاده، زيــرا شــود يمــمنتهــي 

دانشجويان براي ورود به اجتماعي که خود سازنده آن خواهند بود هدف 
در اين روند، هر چه به مسائل مربوط  گمان بينهايي آموزش عالي است. 

ار آتـي اجتمـاع از اسـتحکام بيشـتري     بيشتر توجه شود سـاخت  ها آنبه 
بـر عملکـرد    مـؤثر برخوردار خواهـد بـود. از دگـر سـو يکـي از عوامـل       

مشتريان آن است  عنوان بهدانشگاه وجود دانشجويان موفق  بخش رضايت
و رسالت مهم دانشگاه پرورش جسـم و روان دانشـجويان يعنـي تربيـت     

 زمـان  هـم  طـور  به ها آنجسم و روان  سلامت بهلذا بايد  )۱۴است ( ها آن
توجه شود، زيرا بسياري از مشکلات رواني و اجتماعي موجـب عملکـرد   

و اختلالات رواني گوناگوني در اثر غفلت از آن بـر   شود يم ها آنضعيف 
 ).۴( ماند يمجاي 



 نژاد، رحيمه پورحيدر  بهاره عزيزي
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بـه نقطـه    ها مدتمفاهيمي است كه تا  ازجملهمفهوم سلامت 
سازمان بهداشت  که يطور به. شد يممقابل آن يعني بيماري تعريف 

 جهاني، سلامت را در نبود بيماري يا نقص و نوعي آسايش جسمي
را معطوف به جلوگيري از  ها تلاشو تمامي  کرد يمرواني تعريف  –

و  نگـر  . امروزه با تغييـر رويكـرد بيمـاري   نمود يمبازگشت بيماري 
، سلامت فقط روي يك محـور كـه   نگر سلامت يها دگاهيدپيدايش 

آن بيماري و نهايتاً مرگ و در ديگر سو، سلامت افراد قرار  يسو کي
بـه ايـن نکتـه     بايدپس  ).۵( شود ينمگرفته داشته باشند، در نظر 

به افـزايش علـم و آشـنا     دانشگاهمسئوليت اولياي  اذعان داشت که
شـناختي، اجتمـاعي و اخلاقـي     يهـا  ارزشبـه   جويانكردن دانش ـ

مسـئول تغييـر و اصـلاح رفتارهـاي      هـا  آن، بلكـه  شود ينمخلاصه 
 در). ۱۹هسـتند ( ناسازگار و تأمين بلوغ فكري و سلامت روان نيـز  

در عوامـل متعـددي   دانشـجويان   روانـي  سـلامت  بـه بحث راجـع  م
 رگـذار يتأثبر ميزان سلامت رواني  توانند يمكه دانشگاه وجود دارد 

عواملي چون انضباط، صلاحيت شغلي به  توان يم براي نمونهباشند 
 کـه مصـداق آن در  تـدريس   يهـا  روش، امكانات آموزشـي  اساتيد،

) اسـت اشـاره   ۱۳۹۰افشاري () و ۱۳۹۱(ميكائيلي منيع تحقيقات 
تحقيق حاضر با امعان نظـر بـر تحقيقـات موجـود عوامـل       کرد. در

درون دانشگاهي در سه دسته آموزشي، رفاهي و فرهنگـي مطالعـه   
ارتبـاط   شدند و  اين تحقيق در صدد بررسي اين عوامـل مـذکور و  

  است.سلامت روان  با ها آن بين
  :سلامت روان

و هـيچ   اند داشتهرواني از آغاز پيدايش بشر وجود  يها يماريب
مصونيت ندارد و اين خطر هميشـه   ها يماريبانساني در مقابل اين 

 يهـا  اخـتلال عدم تفاهم، ناسازگاري و  .)۱۷( کند يمبشر را تهديد 
وجـود  است و در همه افراد  سيار مشهودب ع انسانيرفتاري در جوام

ضـرورت بررسـي چگـونگي مقابلـه بـا       ،همين گستره ابـتلا  ودارد 
سـلامت حالـت کامـل     ).۸( کنـد  يم ـروانـي را توجيـه    يها يماريب

آسايش و کاميابي زيستي، رواني و اجتماعي است و صـرف فقـدان   
و در کتـاب  ). ارسـط ۹نيست (بيماري يا معلوليت (ناتواني) سلامت 

سـالم اسـت کـه بتوانـد      يا انـدازه  بـه هـر انسـان   : «ديگو يماخلاق 
 گينزبـرگ  زعـم  بـه » بشـري را در خـود توسـعه دهـد.     يهـا  کنش

)Ginsburg     بهداشت رواني عبـارت اسـت از تسـلط و مهـارت در (
در سه فضاي مهم زندگي، عشق، کـار و   خصوص بهارتباط با محيط 

) سـلامت روانـي را   Karl Menninger( ). کارل مننجر۱۳تفريح (
باعـث   کـه  يطـور  بهسازش فرد با جهان اطرافش، به حداکثر امکان 

واتسـون  ). ۱۶کامـل شـود (   طـور  بـه شادي و برداشت مفيد و مؤثر 
)Watson (رفتـار عـادي   : «دي ـگو يم ـمكتـب رفتـارگرايي    مؤسس

نمودار شخصيت سالم انسان عادي است كه موجب سـازگاري او بـا   
). ۲۱» (شـود  يمرفع نيازهاي اصلي و ضروري او  هجيدرنتمحيط و 

لذا بهداشت روان علمي است براي بهتر زيستن و رفاه اجتماعي که 
لحظات حيات جنيني تا مـرگ اعـم از    نياولتمام زواياي زندگي از 

و  يسـال  بـزرگ  ،کودکي تـا نوجـواني   ،نوزادي ،زندگي داخل رحمي
روان، دانش و هنري  گيرد و در حقيقت  بهداشت پيري را در بر مي

صحيح روانـي   ييها روشکند تا با ايجاد  است که به افراد کمک مي
 يهـا  حـل  راهنمـوده و   يخودسـازگار و عاطفي بتواننـد بـا محـيط    

  ).۱۰نمايند (را براي حل مشکلاتشان انتخاب  يتر مطلوب
  :عوامل درون دانشگاهي
 كـه بعـد از   آموزشـي  يهـا  نظـام دانشگاه و با توجه به اهميت 

نيـز  و بر عهـده دارنـد   خانواده بيشترين نقش را در تعليم و تربيت 
محـيط   ،کنند يمسپري  در آن محيط جوياندانشرا که  يزمان مدت

صـلاحيت   وي،دانـش  اسـتاد و  از قبيل  آنو عوامل درون  دانشگاه
 نيتـأم و کارکنان همـه در   امكانات آموزشي و رفاهي، مدير ،شغلي

). امـروزه دانشـجويان   ۱۱هستند (ذار اثرگ جويانسلامت روان دانش
نوين و مدرن هستند و  يها روشبه  مند علاقهو  طلب تنوعنوع گرا، 

تمايل دارنـد مطالـب و محتـواي درسـي را در قالـب نـو و فعـال و        
مشارکتي بياموزند. محيطي را دوست دارنـد کـه در آن عـلاوه بـر     

، شنيدن، گوش کردن، خواندن و نوشـتن، فکـر کـردن    يها مهارت
زندگي را بياموزنـد، چگونـه در    يها مهارتخلاقيت و کاوش گري، 

حال حاضر زندگي کنند و براي زندگي آينده نيـز آمـادگي لازم را   
ديني و اخلاقـي را   يها آموزهدوست دارند حتي  ها آنکسب کنند. 

 رو ني ـازاو ابزارهاي نو بياموزنـد.    ها روشنيز در فضاي آرام، شاد با 
سـلامت   نيتـأم پاسـخگوي   توانـد  ينمس درس او تنها استاد و کلا

ديگري نيز بايـد در نظـر گرفتـه     يا نهيزمروان افراد باشد و عوامل 
). عوامل درون دانشگاه در سه دسته فرهنگي، آموزشـي،  ۲۰شوند (

حـوزه   يهـا  مؤلفه رندهيدربرگ هرکدامرفاهي مطالعه شده است که 
روابـط کـادر    عوامـل فرهنگـي شـامل    يهـا  مؤلفـه . باشـند  يمخود 

شـغلي معلمـان، دانـش معلمـان و قـوانين       يها تيصلاحآموزشي، 
عوامـل رفـاهي شـامل     يهـا  مؤلفهحاکم بر محيط آموزشي است و 

، امکانات و تجهيزات آموزشي و يا مشاورهامکانات تفريحي، امکانات 
و منـابع درسـي، روش    هـا  کتـاب عوامل آموزشي شـامل   يها مؤلفه

هداف با نيازهـاي دانشـجويان و وضـعيت    تدريس معلمان، انطباق ا
  ). ۱۵( باشد يم ها آنتحصيلي 

اذعان داشت که بررسي  توان يمبا مروري بر تحقيقات موجود 
دو  عنـوان  بـه با سلامت روان  ها آنعوامل درون دانشگاهي و ارتباط 

متغير در کنار هم و در سطح دانشـگاه در بـين تحقيقـات موجـود     
ا تحقيـق حاضـر از ايـن حيـث جنبـه      و لذ خورد يمکمتر به چشم 

  .کند يمنوآوري و جديدي را ارائه 
بررسي رابطه هوش «پيرخائفي و رفيعيان در تحقيقي با عنوان 

هيجاني و سلامت رواني معلمان با خلاقيت دانش آمـوزان مـدارس   
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هـوش   يهـا  مؤلفـه نشان دادند که بين » ابتدايي شهرستان بهشهر
  اداري وجود دارد. هيجاني و سلامت روان رابطه معن

) طي تحقيقي نشـان دادنـد کـه    ۱۳۹۱جديدي (ياراحمدي و 
جسمي و رواني همبستگي مثبـت   يها يماريببين عوامل فشارزا با 

و بين عوامل فشارزا با سلامت عمومي همبستگي منفي وجود دارد. 
سـلامت   ي سـه يمقا«) پژوهشي با عنـوان  ۱۳۸۵همکاران (نيسي و 

و عملکرد تحصيل دانـش آمـوزان    اجتماعي رواني، سازگاري فردي،
اهـواز بـا کنتـرل     يهـا  رسـتان يدباول فاقد و واجد مـادر در   ي هيپا

. نتايج نشان اند دادهانجام  »حمايت اجتماعي و هوش دانش آموزان
داده است که ميانگين سلامت رواني کلي و چهار خرده مقياس آن 

و اين نتيجه براي  در گروه واجد مادر بيشتر از گروه فاقد مادر است
  جداگانه صادق است.  طور بهپسران و دختران 

 ي سـه يمقا«) در پژوهشي با عنـوان  ۱۳۸۸همکاران (يونسي و 
سلامت روان، عزت نفس و مسئوليت پذيري در دانش آموزان دختر 

» طلاق و عادي شهرستان فيروز آبـاد  يها خانوادهمقطع راهنمايي 
طلاق و عادي با توجه به اينکه  يها خانوادهنشان دادند که دختران 

همسـان سـازي    هـا  خانوادهاز لحاظ تحصيلات مادر و سطح درآمد 
؛ اما بـاز هـم از نظـر روحـي و روانـي و شخصـيتي بـا هـم         اند شده

. به گونه اي کـه دختـران طـلاق از نظـر سـلامت روان،      اند متفاوت
مســئوليت پــذيري و عــزت نفــس نســبت بــه همســالان خــود در 

رجبـي  عادي در سطحي پايين تر قرار دارند.  بابلان و  يها خانواده
در  مؤثرعوامل درون مدرسه اي «) در تحقيقي تحت عنوان ۱۳۹۱(

عوامل درون مدرسه را به سـه دسـته   » جذب دانش آموزان به نماز
جعفـري  فرهنگي، تفريحي و آموزشي تقسيم نموده است. مقـدس  

 يها شيگراق و ) در بررسي نقش عوامل مدرسه اي بر علاي۱۳۷۴(
شغلي دانش آموزان تيز هـوش و بـا اسـتعداد مقطـع متوسـطه در      
کرمان نشان داد کـه عوامـل درون مدرسـه اي در گـرايش شـغلي      

) در بررسـي نقـش   ۱۳۷۸يمينـي ( بوده اسـت.   مؤثردانش آموزان 
عوامل مدرسه اي در بروز مدرسه هراسي نشان داد کـه در مدرسـه   

مدرسـه اي دخيـل هسـتند. در     هراسي دانش آموزان عوامل درون
) در مورد سلامت رواني معلمـان  Niths) (۱۹۹۱نيتز (تحقيقي که 

از  تـوان  يمانجام داده مشاهده شد که از هر سه نفر معلم دو نفر را 
نظر رواني با ثبات تلقي نمود. يعني اين که از هر سه نفر يـک نفـر   

و  )Bery( . بـري باشـد  يم ـبه هر صورت دچار نوعي مسـئله روانـي   

) در تحقيقي که در دانشگاه ايالتي کلـرادو انجـام   ۱۹۹۲همکاران (
دادند، به اين نتيجه رسيدند که سه عامل شخصيتي، درون مدرسه 

 اي و خانوادگي در رفتار گريز از مدرسه دخيل است.  
 

  ها روشمواد و 
.  باشـد  يم ـروش تحقيق حاضر از نـوع توصـيفي ـ همبسـتگي     

دانشجويان دختـر در مقطـع کارشناسـي    جامعه آماري شامل کليه 
رشته بهداشت در دانشکده بهداشت دانشگاه علوم پزشـکي اروميـه   

نفر است و حجم نمونه با توجه به جـدول مورگـان     ۵۰۰به تعداد 
نفر و با روش نمونه گيري تصادفي ساده به دست آمد.  ابـزار   ۲۲۰

انــدازه گيــري در ايــن تحقيــق شــامل دو نــوع پرسشــنامه اســت،  
 سـؤال  ۲۸عمومي گلدبرگ کـه از   سلامت بهرسشنامه اول مربوط پ

، در حد معمـول،  اصلاً يها نهيگزتشکيل شده و به صورت طيف با 
بيشتر از حد معمول، خيلي بيشتر از حد معمـول سـنجيده شـده    
است. همچنين براي بخش عوامـل درون دانشـگاهي از پرسشـنامه    

خيلـي   يهـا  نـه يگزمحقق ساخته استفاده شدکه بصورت طيف بـا  
، خيلي کـم سـنجيده شـده اسـت. در ايـن      کم زياد، زياد، متوسط،

تحقيق روايي صـوري  و محتـوايي پرسشـنامه محقـق سـاخته بـا       
نظرخواهي از اساتيد و متخصصان امر بررسي شـد. جهـت بررسـي    

نفـر از جامعـه آمـاري     ۳۰ابتدا بـر روي   ها پرسشنامهميزان پايايي 
دفي انتخـاب شـدند پـيش آزمـون     مورد تحقيق كه به صورت تصـا 

بـراي محاسـبه ضـريب     SPSS، سپس از نـرم افـزار   صورت گرفت
آلفاي کرونبـاخ اسـتفاده شـد. ضـريب آلفـاي پرسشـنامه سـلامت        

و ضـريب آلفـاي پرسشـنامه عوامـل درون      ۸۴/۰گلدبرگ برابر بـا  
کـه در حـد مناسـب و مطلـوب      باشـد  يم ـ ۸۲/۰دانشگاهي برابر با 

 .  باشد يم
 
  ها افتهی

 يانتخـاب آزمـون آمـار    جهـت  يآمار يها آزموناز انجام  قبل
 رنفياسم -آزمون کولموگروف  باداده  عيتوز تست نرماليتهمناسب 

کـه در آزمـون    دهـد  يمنشان  ۱جدول  درآن  جينتا ؛ کهانجام شد
مستقل  يرهايوابسته و متغ ريمتغ عيتوز ،ها داده عينرمال بودن توز

  .باشد يمنرمال  قيتحق

  قيموجود در تحق يرهاينرمال بودن متغ): 1(جدول 

  يسلامت روان  رهايمتغ
 ياز عوامل فرهنگ يبهره مند

  دانشگاهيدرون 
 ياز عوامل رفاه يبهره مند

  دانشگاهيدرون 
 ياز عوامل آموزش يبهره مند

  دانشگاهيدرون 
  z ۰۳۵/۱  ۴۴۳/۰  ۷۱۷/۰  ۵۲۱/۰اسميرنف - کولموگروف

  ۹۴۹/۰  ۶۸۲/۰  ۹۸۹/۰  ۲۳۴/۰  يدار معنيسطح 



 نژاد، رحيمه پورحيدر  بهاره عزيزي
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رابطـه   يو عوامـل فرهنگ ـ  جوياندانش يسلامت روان نيب :۱ هيفرض
  .وجود دارد

  
و جويان دانش يسلامت روان نيب يهمبستگ بيضر ):2جدول (

  يعوامل فرهنگ

  حجم نمونه  ريمتغ
 يهمبستگ

  رسونيپ
سطح 

  يدار معني
  يروان سلامت

۲۲۰  ۱۴۶/۰  ۰۰۳/۰  
  يفرهنگ عوامل

  
سـلامت روانـي دانشـجويان و    ر بـين دو متغي ـ  ۲طبق جـدول  
ــي   ــل فرهنگ ــتگعوام ــطح   r =۱۴۶/۰ يهمبس ــا س ــيب ي دار معن

۰۰۳/۰≥۰۵/۰ =p  و جويان دانش يسلامت روانيعني بين وجود دارد
  دارد.رابطه وجود  دانشگاهيدرون  ياز عوامل فرهنگ يبهره مند

رابطـه   يو عوامـل رفـاه  جويان دانش ـ يسلامت روان ـ نيب :۲ هيفرض
  .وجود دارد

  
و  جوياندانش يسلامت روان نيب يهمبستگ بيضر ):3( ولجد

  يعوامل رفاه

  ريمتغ
حجم 
  نمونه

 يهمبستگ
  رسونيپ

سطح 
  يدار معني

 سلامت
  يروان

۲۲۰  ۱۱۷/۰  ۰۴۱/۰  
 عوامل

  يرفاه
  

با  r =۱۱۷/۰فوق همبستگي  متغيربين دو  ۳جدول با بق اطم

چــون ســطح  وجــود دارد و p= ۰۵/۰ ≤۰۴۱/۰ي دار معنــيســطح 
سـلامت   نيب ـکـه   شـود  يم ـ جهياست نت ۰۵/۰از  کمتر يدار معني

دانشـگاه  درون  ياز عوامـل رفـاه   يو بهـره منـد  جويان دانش يروان
  دارد.رابطه وجود 

رابطـه   يو عوامـل آموزش ـ  جوياندانش يسلامت روان نيب :۳ هيفرض
  .وجود دارد

  
و  جوياندانش يسلامت روان نيب يهمبستگ بيضر): 4جدول (

  يعوامل آموزش

  ريمتغ
حجم 
  نمونه

 يهمبستگ
  رسونيپ

سطح 
  يدار معني

 سلامت
  يروان

۲۲۰  ۲۹۷/۰  ۰۰۲/۰  
 عوامل
  يآموزش

  
بـا   r =۲۹۷/۰ يهمبستگمذکور  بين دو متغير  ۴جدول طبق 

چـون سـطح    وجـود دارد و  p= ۰۵/۰ ≤۰/ ۰۰۲ي دار معنـي سطح 
سـلامت   نيب ـکـه   شـود  يم ـ جهياست نت ۰۵/۰از  کمتر يدار معني

  دانشـگاهي درون  ياز عوامل آموزش ين و بهره مندجوياانشد يروان
  ارد.درابطه وجود 
  يسلامت روان يونيمدل رگرس

 دانشگاهيعوامل درون  ينيب شيقدرت پ مشخص کردن يبرا
گـام بـه گـام     ونيبر سـلامت روان از آزمـون رگرس ـ   يرگذاريتأثو 

چنـد گانـه    يونيرگرس ـ لي ـحاصل از تحل جينتا شده است.استفاده 
 ريز ياضيبه صورت رابطه ر توان يمموجود در معادله را  يرهايمتغ

  .نشان داد
  

 و سلامت روان يا مشاورهضريب رگرسيون امکانات ): 5جدول (

 T يدار معنيسطح 
  ر استاندارديب غيضرا  ب استاندارديضرا

  مدل
Beta Std.Error B 

  عدد ثابت  ۲۸/۶۳  ۲/۲   ۷۶۷/۲۸  ۰۰۰/۰
  يا مشاورهامکانات  ۱۰۰/۰  ۰۳۳/۰  ۲۰۳/۰  ۰۰۱/۳  ۰۰۳/۰

  
+( امکانـــات ۲۸/۶۳ [همـــان طـــور کـــه در معادلـــه مقابـــل 

سـلامت روانـي    شود يممشاهده  ]ي= سلامت روان۲۰۳/۰)يا مشاوره
منـدي از امکانـات مشـاوره از     دانشجويان تنها از طريق متغير بهره

دسته عوامل رفاهي در دانشگاه قابل پيش بيني است. يعني هرچـه  
بـه   تـوان  يمدر دانشگاه افزايش پيدا کند بيشتر  يا مشاوره امکانات

 وضعيت سلامت رواني دانشجويان پي برد.

  
  بحث و نتیجه گیري

افرادي که با بحران رواني مواجه هستند، توانايي ايستادگي در 
 طـور  بـه برابر فشارهاي وارد شده را ندارند و در قبال حل مشکلات 

ت و دستيابي به رشد و پيشرفت سنجيده عاجز هستند. براي موفقي
وجود سلامت روان الزامي است تا فرد بتواند در عين تعادل روانـي،  
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منطقــي بگيــرد. ايــن موضــوع در دانشــگاه در بــين  يهــا ميتصــم
 يهـا  رشـته دانشجويان که بـه نـوعي متخصصـان آتـي جامعـه در      

شـايان توجـه اسـت.     شـوند  يممختلف تحصيلي و علمي محسوب 
يــق حاضـر بــه مطالعـه روابــط بـين عوامــل درون    در تحق رو ني ـازا

دانشگاهي و سلامت روان در بين دانشجويان رشـته بهداشـت کـه    
و  هـا  عرصـه عهده دار ترويج و پياده ساري امور بهداشتي در همـه  

 وظيفه حساس پيشگيري هستند پرداخته شد.
کـه  بـين دو    دهد يمنتايج حاصل از آزمون فرضيه يک نشان 

ي دانشـجويان و عوامـل فرهنگـي  همبسـتگي     متغير سلامت روان ـ
. وي باشـد  يم ـ) ۱۹۹۳(برگ وجود دارد که همسو با نتايج تحقيق 

در پژوهشي که انجام داد به اين نتيجه رسيد که در مدارسـي کـه   
معلمان از روحيه و سـلامت روان بـالايي برخوردارنـد در پيشـرفت     

ين و و بـرعکس روحيـه پـاي    شود يمدانش آموزان افزايش مشاهده 
به کاهش بهره وري و از  تواند يمعدم سلامت روان و رضايت شغلي 

پا درآوردن معلم منجر شود کـه ايـن موضـوع بـا  کـاهش علاقـه،       
کاهش کيفيت تدريس، کاهش فعاليت و تلاش بـراي تـرک شـغل    

  مرتبط است.
که  بـين دو متغيـر    دهد يمنتايج حاصل از فرضيه دو نشان   

  عوامل رفاهي  همبستگي وجود دارد. سلامت رواني دانشجويان و
) Prince) (۲۰۰۷پـرينس ( نتيجه اين تحقيق با نتايج تحقيق 

 دهـد  يم ـ. نتايج حاصل از آزمون فرضيه سه نشـان  باشد يمهمسو 
ــي     ــل آموزش ــجويان و عوام ــي دانش ــلامت روان ــر س ــين دو متغي ب

اسکوچت همبستگي وجود دارد. نتيجه اين تحقيق با نتايج تحقيق 
)Schochet( )۲۰۰۱ باشد يم) همسو.  

نتايج حاصل از رگرسيون چندگانه نشان داد کـه تنهـا متغيـر    
مشاوره قـادر بـه پـيش بينـي قـوي سـلامت روانـي اسـت راجـرز          

)Ragers    معتقد است که هدف بيشتر مشاغل يـاري دهنـده کـه (
، افزايش رشد شخصي و رواني شود يمشامل مشاوره وراهنمايي نيز 

خـدمات  «مـاعي اسـت. همچنـين ازطريـق     فرد در مسير رشد اجت
را شناخت  ها تيمحدودونيز  ها ييتوانا توان يم» راهنمايي و مشاوره

). نتـايج  ۶آورد (و از امکانات موجود حداکثر اسـتفاده را بـه عمـل    
بدست آمده از پژوهش حاضر بيانگر اين است که دانشگاه نـه تنهـا   

بلکـه شـكل     پـردازد  يم ـبه امر كسب و انتقال معلومات آموزشـي  
دهنده و تکميل کننده ساختارهاي دروني و شخصيتي دانشجويان 
هم است. دانشـگاه محيطـي اسـت كـه افـراد در آنجـا شايسـتگي،        
شكست، موفقيت، محبوبيت، انزوا و تجاربي از اين قبيـل را تجربـه   

. صاحبنظران معتقدند كه راهنمايي و مشاوره در واقع يك کنند يم
از طريق ارتباط حسنه ميان دو نفر انجام  جريان يادگيري است كه

گيرد. يادگيري و سلامت روانـي افـراد بـا عوامـل دانشـگاهي و       مي

گيـري از   عملكرد آنان رابطـه نزديكـي دارد و در ايـن رابطـه بهـره     
  ناپذير است.  خدمات راهنمايي و مشاوره نيز يك ضرورت اجتناب 
نضباط دادن به نقش الگويي استاد و مشاور و نفوذي كه او در ا

ــه      ــايي ك ــت. از آنج ــن اس ــان روش ــراد دارد، برهمگ ــاي اف رفتاره
دانشجويان يكـي از الگوهـاي مهـم رفتـاري خـود را اسـاتيد قـرار        

از ويژگـي الگـودهي خـوبي برخـوردار باشـد       هـا  آن. اگـر  دهند يم
تأثيرات عميقي در رشد و تکامـل شخصـيت دانشـجويان     توانند يم

 ي نقطـه بدانه يا قدرت مدارانـه و يـا در   باقي بگذارند. الگوهاي مست
اسـتاد، نقـش مخربـي را در شـكل      ي کنندهمقابل آن الگوهاي رها 

  گيري شخصيت خواهد داشت.
مقابل اين دو الگوي افراطـي و تفريطـي، الگوهـاي     ي نقطهدر 

تعاملي و متعادل بين استاد و دانشجو اسـت كـه در آن اسـتاد بـه     
يان توجـه كـافي مبـذول    شخصيت و احتياجـات اساسـي دانشـجو   

. دهد يمنظم  ها آنو كارها را بر طبق استعدادها و تمايلات  دارد يم
چنين معلمي نقش بهتري را در سلامت روانـي افـراد ايفـا خواهـد     
كرد. ولي اگر دانشگاه نتواند، نقش مثبت خود را در سلامت روانـي  

بـه شـرط فـراهم بـودن عوامـل       تواند يمبخوبي ايفا كند، خود آن 
ديگـري همچـون عوامـل خـانوادگي، اجتمـاعي و ديگـر در ايجـاد        

رفتـاري افـراد از قبيـل     يها يدشواررواني مؤثر باشد.  يها اختلال
مرضي و نظـاير آن تـا حـدودي     يها ترسپرخاشگري، انزوا طلبي، 

ناشي از رفتار نامناسب كارگزاران نظام آموزشـي باشـد. در    تواند يم
لازم سـلامت روانـي بــه    يهـا  شآمـوز ايـن گونـه مـوارد از طريـق     

 هـا  اختلالاز بروز اينگونه  توان يمكارگزاران و مسئولان تا حدودي 
  جلوگيري كرد. 

تدريس در دوره آموزش عالي به دلايلي بـا تـدريس در سـاير    
به دليل دارا بودن برخي نيازها  ها دورهمقاطع متفاوت است. در اين 

 يهـا  آمـوزش ، نياز بـه  خاص و شرايط منحصر به فرد يها يتوانائو 
درسـي و   يهـا  برنامهتخصصي و منسجم است. محتواي اختصاصي 

که وسايل و مواد  کند يمايجاب  ها آنمتناسب با  يها روشانتخاب 
آموزشي مطلوب و مورد نياز فراهم گردد و چنان شرايطي را بوجود 

مختلـف   يهـا  نـه يزمآورد که کيفيت و کميت يـادگيري افـراد در   
ز باشد. تا از اين طريق شرايط مطلوبي در جامعـه و در  موفقيت آمي

فضاهاي آموزشي بوجود آيـد و محـيط مسـاعدي فـراهم شـود تـا       
دانشجويان از طريق آن بتوانند به تجارب لازم دست يابند، محـيط  

مستقيم و غير مستقيم بر سلامت روح و جسـم فراگيـران و    طور به
بسيار حائز  ريتأثاين  بر پيشرفت تحصيلي آنان موثّر است جهيدرنت

تخصـص افـرادي کـه در سـالهاي آتـي       يها هيپااهميت است، زيرا 
. بنابراين رديگ يمجامعه خواهند بود شکل  يها تيمسئولعهده دار 

فضاهاي فيزيکي، عاطفي و رواني دانشگاه  ازجملهفضاهاي آموزشي 
است. با توجه بـه نتـايج    مؤثردر رشد و تکامل و عملکرد تحصيلي 



 نژاد، رحيمه پورحيدر  بهاره عزيزي
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ق حاضر که نشان داد سلامت رواني بطور قوي فقط از طريـق  تحقي
متغير بهـره منـدي از امکانـات مشـاوره قابـل پـيش بينـي اسـت.          

. مشـاور  باشـند  يممشاورين از عوامل مؤثر در تأمين سلامت رواني 
بي آنکه فردي را به دوش بکشد يا به پيش و پس براند چشم انداز 

. چشم انداز و نگاهي که ديگشا يمتازه اي را به ماجراهاي ذهني او 
تـا فـرد    کنـد  يم ـو فرصتي فـراهم   دهد يمبه آدمي مجال زيستن 

 خودش را در ذهنش بازسازي کند.
 تواننـد  يم ـاجرايي که مشاوران  يها تيفعال نيتر مهمبخشي از 

. شـناخت  ۱از:  انـد  عبـارت سـلامت روانـي انجـام دهنـد      نيتأمدر 
جاد ارتبـاط صـحيح و اصـولي    . اي۲رواني و فيزيکي، يها تيمحدود

. فــراهم آوردن فرصــت ۳بــين دانشــجويان و کــارگزاران دانشــگاه، 
حـل مسـاله و    يها روشمناسب به منظور خودشناسي و يادگيري 

فـردي بـراي شـناخت مشـکلات      يهـا  مصـاحبه . ۴تصميم گيري، 
. برگـزاري جلسـات مشـاوره فـردي وگروهـي بـا       ۶، ها آنراهنمايي 

. ۶يلي، خــانوادگي و شخصــي دارنــد، افـرادي کــه مشــکلات تحص ـ 
. ايجـاد همـاهنگي   ۷اجتماعي،  يها يهمکارتشويق دانشجويان به 

خانه و دانشگاه به منظور بهبود وضعيت تحصـيلي   يها تيفعالبين 
. ارزيـابي نيازهـا و بررسـي مشـکلات افـراد در      ۸و رفتارهاي افراد، 

و  اخلاقـي  تحصـيلي،  زمينه مسائل شخصي، خانوادگي، اجتمـاعي، 
 يهـا  نـه يزمآموزشـي در   يهـا  برنامه. تنظيم و اجراي ۹انضباطي، 

. همکـاري بـا اسـاتيد و    ۱۰رشد و پيشگيري و درمـان مشـکلات،   

. انطبـاق  ۱۱کمک به آنان در حل و فصـل مشـکلات دانشـجويان،    
  دانشجويان با محيط دانشگاه.

مشکلات دانشجويان زنجيره اي از عوامـل فـردي و اجتمـاعي    
ند ديدي جـامع نگـر و نظـام منـد بـه اسـتعدادها و       است که نيازم

و علائق، شخصيت، سـاختار و وضـعيت خـانواده و سـاير      ها يتوانائ
متغيرهاي محيطـي اسـت. مشـاور بـا آگـاهي از ارتبـاط تنگاتنـگ        

اجتماعي فرد با استفاده از  -رواني  يها نهيزممشکلات تحصيلي با 
مختلـف   يهـا  وهيشراهنمايي و مشاوره از طريق  يها روشمتون و 

تـا بـا    کنـد  يم ـفردي، گروهي و خانوادگي بـه دانشـجويان کمـک    
مناسب  يها حل راههمه جانبه مشکل بتوانند راه حل يا  يها يبررس

 تي ـدرنهابرنامـه ريـزي نماينـد و     هـا  آنرا انتخاب و براي اجـراي  
  در ابعاد مختلف بهبود يابد. ها آنعملکرد 

باعث افزايش سلامت  تواند يماز آنجايي که امکانات رفاهي نيز 
وجـود وسـايل تفريحـي،     رسد يمروان در دانشگاه شود لذا به نظر 

. اسـتفاده از امکانـات سـمعي و    باشـد  يمورزشي و تعليمي ضروري 
بصري، ايجاد امكانات آموزشي مانند كامپيوتر، پروژكتور و نظاير آن 

حتوي . لزوم بازنگري در تدريس مرسد يمبراي تدريس مهم به نظر 
ارزشيابي مبتني بر حمايـت از خلاقيـت،    يها روشمواد آموزشي و 

تنوع الگوهاي کاربردي تدريس، احترام گذاشتن به نظرات، علايق و 
فـردي و جلـب مشـاركت فعـال دانشـجويان در بهبـود        يها تفاوت

پيشنهادات کـاربردي در راسـتاي عوامـل     ازجملهسيستم آموزشي 
  لامت روان است.آموزشي و فرهنگي جهت افزايش س
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Abstract 
Background & Aim: This study tries to investigate the relationship between mental health and internal 
factors among public health students in Urmia Medical Sciences University. Internal factors of the 
university are studied in three dimensions as cultural, educational and welfare factors. 
Materials & Methods:  The statistical population included all BSc. degree female students of Public 
Health faculty in Urmia Medical Sciences University. From 500 individuals, 220 students were chosen 
based on Morgan table and random sampling. The research method is descriptive – correlational one. 
For data collection, two types of questionnaires on Goldberg general health and internal factors of 
university have been used. Their reliabilities were estimated by Cronbach's alpha to be 0.84 and 0.82. 
Data analysis is performed by SPSS software, using descriptive and inferential statistics such as 
Pearson correlation and regression. 
Results: The results show that between the quality of work life and optimized performance is a 
positive correlation ( qua Fair pay with r=0.117), Safe working environment with r=0.119, Providing  
promotion opportunities with r= 0.279, and Social ties with r= 0.223 which are related to improvement 
of performance. Therefore, it is recommended to the administrators of the universities to pay more 
attention to the quality of employees working life in order to achieve optimal performance. The main 
findings included that there are significant correlation between the cultural, educational and mental 
health among female students.  
Conclusion: Also, results of the  regression test showed that only counseling facilities could estimate 
mental health, so administers should pay more attention to the cultural, educational and welfare 
factors.  
Keywords: Cultural factors, Welfare factors, Educational factors, Internal factors in university, Mental 
Health 
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