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 چکیده

پرداخته است.  ناحیه یک خرم ابادزن  دبیران لامیسبک زندگی اس سلامت روان و شادکامی با ش به بررسی رابطهاین پژوه

ناحیه یک خرم اباد به  دوره دوم متوسطه زن دبیران شامل جامعه آماری پژوهش .پژوهش توصیفی و از نوع همبستگی است

نفر تعیین وبه روش تصادفی ساده  ۲۵7به تعداد مورگان، -سینفر بودند.حجم نمونه با استفاده از جدول کرج 770تعداد 

 (GHQ)عمومی گلد برگ لامتمقیاس س (،(T.S.L.I اسلامیفرم کوتاه آزمون سبک زندگی ابزار پژوهش شامل  .انتخاب شدند

های و ازمون  با بکارگیری شاخصهای توصیفی داده های دریافتی  بود.(QOL)و پرسشنامه کیفیت زندگی نسخه جهانی 

. نتایج ضریب همبستگی پیرسون ندتحلیل شد چندگانهاستنباطی مانند ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون  استنباطی

روان، رابطه منفی، ومعناداری وجود دارد، به طوریکه رشد و تقویت  لامتو س اسلامیحاکی از آن است که بین سبک زندگی 

حاکی از وجود رابطه  همچنین نتایجشود.  دگی و شکایت جسمانی می، باعث کاهش سطح اضطراب، افسراسلامی سبک زندگی

منفی و معنادار بین شادکامی با متغیرهای روشنفکری منفی، دنیاخواهی، گنهکاری، نوع دوستی، لذت خواهی و کم همتی و 

ندگی عبادی، گنهکاری و همبستگی مثبت و معنادار بین شادکامی و متغیرهای ویژگیهای درونی، عبادی و اجتماعی بود. ابعاد ز

روان  لامتدرصد از واریانس س 99و %از واریانس شادکامی را تبیین کنند 19ویژگیهای درونی در سه گام توانستند حدود 

 .شود تبیین میاسلامی  های سبک زندگی ه توسط مولف

 سبک زندگی اسلامی، سلامت روان، شادکامیهای کلیدی: واژه

 
  

 

 

 

  

 



 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش

 1400  خرداد، 36، شماره چهارمسال 

199 

 

 مقدمه

اخیر حوزه روانشناسی شاهد ظهور رویکردی جدید، هر چند با سابقه ای کهن، با نام روانشناسی مثبتگرا بوده است در سالهای 

که به جای پرداختن به آسیبها یا اختلالات روانی به استعدادها، تواناییها، مهارتها و به طور کلی ابعاد مثبت وجود افراد نظر 

(. شادکامی در جوامع به ۲00۵)استیوارت وهمکاران، ادی این رویکرد محسوب می شوددارد. در این میان شادکامی مفهومِ بنی

(. افرا ۲01۵یک ارزش تبدیل شده است و اساس نظام بهزیستی همگانی را در جوامع تشکیل می دهد)لواسانی و همکاران،

متی بیشتری و توانایی بالاتری را شادتر زندگی طولانی تر، احساس شادی بیشتر در کار، تولیدات و همکاری اجتماعی , سلا

ی شناختی و  در تحلیل مفهوم شادی،نظریه پردازان عمدتاً به دو مؤلفه (.۲016)جانگ، برای حل و مقابله با مشکل دارند

ی هیجانی بیشتر بر حالاتی نظیر  ی شناختی بیشتر دلالت بر رضایت از زندگی و مؤلفه اند؛ مؤلفه هیجانی اشاره داشته

شادکامی، به ارزیابی افراد از  (۲00۲)آرگیل،وخ طبعی و همچنین تعادل بین هیجانات مثبت و منفی، دلالت دارد خندیدن، ش

توانند زندگیشان را به صورت قضاوت کلی )مانند رضامندی از زندگی یا احساس خرسندی( یا  افراد می .اشاره دارد زندگیشان

یا احساسات هیجانی اخیر خود در رابطه  د ازدواج یا کار، عملکرد تحصیلیاننمبه صورت ارزیابی از حیطههای خاص زندگیشان 

شود و سطوح پایین  هیجانات خوشایند، که از ارزیابیهای مثبت تجربیات فردی ناشی می)با آنچه برایشان رخ داده است 

ابی قرار دهند شود، مورد بررسی و ارزی احساسات ناخوشایند که از ارزیابیهای منفی تجربیات فردی ناشی می

ای از  شود و درجه ای از عواطف و ارزیابی شناختی از زندگی تعریف می شادکامی که به عنوان مجموعه(.۲013)بونایول،

 دارند که از آن جمله می رابطهمیزان شادکامی افراد  باوامل مختلفی ع (.۲008)دینر و دینر،گردد کیفیت زندگی افراد تلقی می

 ریزی پی درخانواده آن وزیربنای کرده انتخاب زندگی فرددرطول که است روشی زندگی سبک.ره کردتوان به سبک زندگی اشا

)فیپس باشد می وباورها واجتماعی،اعتقادات اقتصادی متأثرازفرهنگ،نژاد،مذهب،وضعیت درواقع شودکه می

دانستند و  ی سبک زندگی میگیر شکل ترین منبع حوزه سبک زندگی،ارزشها را اصلی اولین پژوهشگران).۲003وهمکاران،

سازمان (.۲00۲)فاضلی،ترین وظیفه برای درک سبک زندگی افراد است تأکید داشتند که شناخت ساختار ارزشهای فردی،اصلی

داند که از تعامل بین ویژگیهای شخصی،روابط  بهداشت جهانی،سبک زندگی را الگوهای مشخص و قابل تعریف رفتاری می

نقش رفتارهای بهداشتی فردی نظیر ورزش و تغذیه .شود اقتصادی حاصل می-موقعیتهای اجتماعیاجتماعی،شرایط محیطی و 

سبک »مفهوم (.۲00)وییل،مناسب در کاهش میزان ابتلا به بیماریها و مرگ و میر ناشی از آنها به خوبی شناسایی شده است

بر خلاف بسیاری از روانشناسان، علاوه بر نگاه  آدلر.شد  در روانشناسی، ابتدا توسط آلفرد آدلر و پیروانش مطرح«زندگی 

رویکرد اسلامی "آنچه رویکرد آدلر به روانشناسی، با آنچه ما آن را  .توصیفی، نگاهی ارزشی و تجویزی هم به روانشناسی داشت

جهت .4ایت گرایی؛ غ .3کل نگری؛  .۲توجه به ارزشها؛ .1 :بعضی از مشابهتها عبارتند از از چند بعد شباهت دارد،نامیم،  می"

اولویت دادن به هوشیاری؛  .9برتری؛  تلاش برای .8؛  نظریه میدان اجتماعی .7جبرگرایی ملایم؛  .6خود خلاق؛ .۵یابی فردی؛ 

در اسلام و سبک زندگی آن،  .البتهکارکردهای سبک زندگی.1۲تأکید بر پیشگیری؛ .11معیارهای آسیبشناسی و درمان؛ .10

معیارهای  .3تعریف کهتری و مهتری واقعی؛ .۲توجه و عدم توجه به دوره جنینی؛  .1مثل .نیز وجود دارد تفاوتها و برتریهایی

جایگاه اراده در  .6مبتنی بودن و نبودن بر دین؛  .۵تعداد و جایگاه نگرشهای کلی حاکم بر زندگی؛ .4احساس کهتری و مهتری؛ 

کیفیت عمل کردن به سبک  .8گرش معنویت؛ عدم توجه کافی و صحیح به ن .7گیری سبک زندگی؛  شکل

 (.۲011کاویانی،(زندگی



 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش

 1400  خرداد، 36، شماره چهارمسال 

۲00 

 

از دیگر متغیرهای مرتبط با سبک زندگی می توان به سلامت روان اشاره نمود. در عصر حاضر به علت پیشرفت های فناوری و 

ت ویژهای یافته است و تأثیر مستقیم آن بر کیفیت زندگی انسان، پرداختن به مسأله سلامت و عوامل تأثیرگذار بر آن اهمی

مطالعات علمی وسیعی که در  .گردد تأمین سلامتی افراد جامعه یکی از مهمترین مسائل اساسی در هر کشوری محسوب می

این زمینه صورت می گیرد، می تواند با شناسایی دقیقتر عوامل تهدیدکننده سلامتی و رفع ابهامات و پیچیدگیهای مربوط به 

زندگی و علل آسیبهای اجتماعی، راهگشای برنامه های ارتقاء سلامت جسمانی، روانی و  و سبکبیماری شناسی، کیفیت 

(. سلامت روانی بر اساس تعریف کاپلان سازگاری مداوم با شرایط متغیر و تلاش برای تحقق ۲008اجتماعی باشد )نایدو و ویلز،

ریف  (.1388؛ قمری و همکاران، 1997د)کلدبرک و کاتر، باش-اعتدال بین تقاضاهای درونی و الزامات محیط در حال تغییر می

 که کنند می تعریف واجتماعی فردی زندگی مختلفد  فردازابعا مثبت رابرداشت روانشناختی سلامت(،199۵و کیس)

باشد. نتایج مطالعات  می وپذیرش درزندگی بادیگران،هدفمندی برمحیط،رشدشخصی،ارتباط مثبت شامل،خودکاری،تسلط

د کنن افراد بالغ را باورهای مذهبی تبیین می درصد متغیرهای سلامت روانی80تا 60دهد که  نشان می(۲011)وزپهوایلدو چ

 سبک. .گفته شد که هدف اصلی این مطالعه بررسی رابطه بین سلامت روان و شادکامی با سبک زندگی اسلامی است

ها، حاصل زندگی دوران کودکی  گیرد. این شیوه آن پی می خود را به وسیله فرد اهداف که نسبتاً ثابت است ای زندگی،شیوه

بوردیو سبک (.۲010،وارن و مالچی)پذیر شخصیت افراد است  به عبارت دیگر، سبک زندگی، بعد عینی و کمیت .فرد است

مسکن، اسباب و زندگی را نتیجه قابل رویتی از ابزار عادت میداند از نظر او همه چیزهایی که انسان را احاطه کرده است مثل، 

به نقل از مجدی، صدرنبوی، 1998باشند)پالومتس،  اثاثیه، کتابها، سیگارها، عطرها، لباسها و غیره بخشی از زندگی او می

ز سوی دیگر اسلام عزیز همه نیازهای انسان را برآورده می سازد و دانشوران حوزه و دانشگاه  (.1389،بهروان و هوشمند، 

انجام  نیز پژوهشهای دقیق و علمی قه و حقوق، در بحث اخلاق اسلامی و عقل و سلوک عملی اسلام بایدعلاوه بر تلاش در ف

در اسلام، اصطلاح عقل معاش مترادف مفهوم .قرار گیرد برای نسلهای بعدمبنای برنامه ریزی  مطالعات دهند تا نتایج این 

بدون پیشرفت در بخش حقیقی تمدن .ن زمینه وجود داردزندگی است و در قرآن کریم نیز آیات فراوانی در ای سبک و فرهنگ

رهبرمعظم انقلاب، )تمدن بزرگ محقق نخواهد تمدن عظیم اسلامی،اهداف "سبک و فرهنگ زندگی"سازی نوین اسلامی یعنی 

میت از اه در جامعه و نقش آن در کاهش آسیب های اجتماعی  (.نهادینه نمودن باورهای مرتبط با سبک زندگی اسلامی 1391

ایج تحقیقات نت (.1391که این امر، از رهگذر آموزه های دینی و اسلامی امکان پذیر است )قربانی،  ویزه ای برخوردار است 

اعمال مذهبی در بالا بردن سطح بهداشت روانی فرد، کاهش افسردگی، به دست آوردن عزت نفس  داد کهپاتریک فاگان، نشان 

مؤثّر است. به نظر وی افزایش سطح سلامت روانی، تأثیر بسزایی در زیاد شدن طول  و خشنودی در روابط فردی و اجتماعی

به  و بلوم نونیمیکر، مکنیلی (.۲010گرانچر،)عمر شخص و امکان بهبودی از بیماری و کاهش ابتلا به بیماریهای کشنده دارد 

این  ی و سلامت روانی نوجوانان سامان دادند، بهدر تحقیقی که با هدف بررسی رابطه دیندار(،۲01۲، نقل از یانگ، پینگ و ماو

جنسی   داری در برابر اعمالی مانند سیگار کشیدن، نوشیدن الکل، مصرف مواد افیونی، برقراری رابطدین  نتیجه رسیدند که

سطح یش باعث افزانشان داد که مذهب، (،۲010)و دی کند. همچنین مطالعه مالتبی نامتعارف و...، از نوجوانان محافظت می

 آموزان پیش مچنین در پژوهشی که با هدف تعیین رابطه وضعیت مذهبی و هوش هیجانی در دانشه می شود.بهداشت روانی 

ای مثبت و معنادار وجود دارد  وضعیت مذهبی و هوش هیجانی، رابطه بینکه  نشان داد دانشگاهی صورت یافت، نتایج 

افراد در ثبات روانی و زندگی سالم  نقش مهمی می توانند  ذهب و عمل مذهبیاین نتایج بیانگر آن است که م(.1383)رستمی، 

ی ابعاد مختلف سبک زندگی و شادکامی افراد پژوهشهای مختلفی انجام شده  رابطه از طرفی دیگر در زمینه کنند. ایفاء



 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش

 1400  خرداد، 36، شماره چهارمسال 

۲01 

 

برای مثال در  .شده است ومعناداری گزارش در اکثر مطالعات انجام شده، بین دین، مذهب و شادکامی رابطة مثبت.است

همبستگی مثبت و معنادار سبک زندگی اسلامی (؛۲010)قمری،دینداری و میزان شادکامی  پژوهشهایی رابطه مثبت و معنادار

دانشجویان  ومعنادارسبک زندگی اسلامی و سلامت روان رابطه مثبت(؛۲01۲)کجباف و همکاران،و شادکامی دانشجویان 

نیز در پژوهشی (۲010تایید شد.لیما و پوتنام ) (۲008عقیلی،(؛رابطه نگرش مذهبی و شادکامی (۲01۵)سلمابادی و همکاران،

دادند که افراد مذهبی رضایت  ( نشان۲010د.هیدی و همکاران نشان دادند که افراد مذهبی رضایت بیشتری از زندگی دارن

بررسی پیشینه تحقیق .)رضایت کمتری از زندگی دارند بیشتری از زندگی دارند و بالعکس، افرادی که از نظر مذهبی ضعیفترند،

نشانگر ان است که پژوهشهایی اندکی به صورت جداگانه و کلی رابطه شادکامی و سلامت روان را با سبک زندگی اسلامی 

ش بررسی نموده اند ولی پژوهشی که سلامت روان و شادکامی را بر اساس سبک زندگی اسلامی به صورت جامع و با روش پی

بینی انجام داده باشد یافت نشد بنابراین و با توجه به ضرورت و اهمیت اشنایی و پرورش افراد بر مبنای سبک زندگی اسلامی 

به ویزه در حوزه اموزش و پرورش و ماموریت بزرگ این سازمان در راستای پرورش افراد جامعه و نیز غالب بودن نقش معلمان 

صر در فراینید اموزش و پرورش ،انجام پژوهشی با این عنوان ضرورت دارد لذا پزوهش حاضر به عنوان یکی از کلیدی ترین عنا

سعی دارد به این سوال کلی پاسخ دهد که سبک زندگی اسلامی و ابعاد ان چه میزان از واریانس شادکامی و سلامت روان 

 دبیران ناحیه یک شهر خرم اباد را تبیین می نماید؟

 

 روش کار

تعداد دبیران زن ناحیه یک شهر خرم اباد به  ی ژوهش کلیهپ ین جامعه آماری ا.همبستگی است-توصیفی ز نوعحاضر ا پژوهش

داده  .نفر تعیین وبه روش تصادفی ساده انتخاب شدند ۲۵7مورگان، -نفر بودند.حجم نمونه با استفاده از جدول کرجسی 770

استنباطی مانند ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون  استنباطی و ازمونهای  با بکارگیری شاخصهای توصیفی های دریافتی 

چندگانه  بررسی چگونگی روابط متغیرهای پژوهش و از رگرسیون همبستگی پیرسون به دلیل ز ضریبا .ندتحلیل شد چندگانه

عنی سبک زندگی ن یبی از روی متغیر پیش و سلامت روان شادکامی تعیین مقدار تبیین متغیر ملاکجهت گام به گام  به شیوه

عمومی گلد  لامتمقیاس س (،(T.S.L.I اسلامیفرم کوتاه آزمون سبک زندگی ابزار پژوهش شامل  اسلامی استفاده شد.

 بود:(QOL)و پرسشنامه کیفیت زندگی نسخه جهانی  (GHQ)برگ

گذاری  نمره3تا 0یب از های آن به ترت ایی دارد که گزینه گزینه ارماده چه۲9این پرسشنامه :رسشنامه شادکامی آکسفوردپ

روایی و .در نوسان است87تا 0زمودنیها از کل  نمره  .دهد گانه، نمره کل مقیاس را تشکیل می۲9جمع نمرات مواد  د.شو می

 کمک پرسشنامه آکسفوردرا به پایایی(17)پایایی این پرسشنامه در پژوهشهای متعددی مورد بررسی و تأیید قرار گرفته است 

 .شده است گزارش78/0ن آ بازآزمـایی وپایـایی90/0نباخ کرو آلفای ضریب
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گویه داردپا  7۵این ازمون که توسط کاویانی)(،ساخته و روایی ان تایید شده است ،ازمون سبک زندگی اسلامی)فرم کوتاه(:

ی کم تا خیلی ها در یک طیف چهار درجه ای از خیل زندگی خود به هر کدام از گویه فعلی وضعیت به توجه با باید سخگویان

 گویه(،6)باورها (،گویه۲۲)شاخص اجتماعی، :زیاد پاسخ دهند.ده شاخص زیر مقیاسهای این ازمون را تشکیل می دهند:

-امنیتی(،گویه۲)، تفکر و علم گویه( 7)، سلامت(گویه8)خانواده (،گویه۲1)مالی گویه(، ۲۲)اخلاق (،گویه6)عبادی

 ر عاملیساختا و روایی نیز است. نتایج تحلیل عوامل1/7۲آزمون این کل اییپای ضریب(.گویه۲)زمانشناسی (،گویه1)دفاعی

 .محاسبه شد1/66در پژوهش حاضر پایایی این ابزار با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  داده است نشان آن رابرای مناسبی

 

 (:GHQ)مقیاس سلامت عمومی گلد برگ

ند اختلالات روانی غیر سایکوتیک در مراکز درمانی و جامعه طراحی و ، پرسشنامه سلامت عمومی را برای سر(197۲)گلدبرگ

سؤال است که آزمودنی باید پاسخ های خود را بین چهار درجه 60تدوین نموده است. فرم اصلی این پرسشنامه مشتمل بر 

کند. فرم های کوتاه تر )خیر، کمی، زیاد و خیلی( و یا )بیشتر از همیشه، کمتر از همیشه و خیلی بیشتر از همیشه( مشخص 

در پژوهش حاضر  (.1380، به نقل از اوتادی، 1990ماده ای این مقیاس نیز تهیه شده است.) هندرسون 44و 30، 10، ۲0، ۲8

معرفی شده است،استفاده گردید. هدف این (1979سؤالی پرسشنامه سلامت عمومی که توسط )گلدبرگ و هیلیر،۲8از فرم 

شخیص خاص در سلسله مراتب بیماری روانی نیست بلکه منظور اصلی آن ایجاد تمایز بین بیماری پرسشنامه دستیابی به یک ت

ماده ای این پرسشنامه دارای این مزیت است که برای تمامی افراد جامعه طراحی شده ۲8در واقع فرم  .روانی و سلامت است

مقیاس 1:چهار مقیاس مذکور عبارتند از .سؤال داردکه هر یک چهار  داست. پرسشنامه مذکور دارای چهار مقیاس می باش

مقیاس نشانگان -4( (C)مقیاس نارسا کنش وری اجتماعی --3، (B)مقیاس نشانگان اضطرابی-۲، (A)نشانگان جسمانی

با توجه به روش های مختلف نمره گذاری این پرسشنامه، در پژوهش  (.1377، ترجمه دادستان، 1991استوار،  (،(D)افسردگی

لازم به توضیح است که هر چه نمره آزمودنی  .جهت نمره گذاری استفاده خواهد شد  (ر از روش یا مدل ساده)لیکرتحاض

از نظر ویژگی های روانسنجی، ثبات درونی  (8009)بالاتر باشد، از سلامت روان پایین تری برخوردار است. نوربالا و همکاران

GHQ ۲1/0با=aمسانی درونی مقیاس های ه (3444)هومن .را ذکر کرده اندGHQ را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ

، علایم افسردگی وخیم 14/0، اختلال در عملکرد اجتماعی ۲1/0، علایم اضطراب و بی خوابی ۲1/0برای علایم جسمانی 

 .بیان کرده است۲1/0و برای کل مقیاس که نشان دهنده سلامت عمومی است 43/0
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پرسشنامه  سپس شد و انتخاب آنها، ابتدا هدف تحقیق برای آنها بیان  دبیران مد نظرفهرست اسامی بعد از تهیه  :اجراروش 

نظر خود را با دقت بیان کنند. داده های بدست آمده با استفاده از ضریب  شددر اختیارآنها قرارداده و از آنها خواسته  ها

 گرفت.قرار  همبستگی پیرسون و رگرسیون گام به گام مورد تجزیه و تحلیل

 

 یافته ها

 :میانگین و انحراف استاندارد سبک زندگی اسلامی در بین افراد نمونه1جدول 

 M SD متغیرها

سبک زندگی 

 اسلامی
01/476 ۲4/13 

 70/4 46/46 گناهکاری
یژگی های 

 درونی
86/87 ۵/8 

 ۵/۲ 0۵/۲9 نوع دوستی
 ۵۵/4 47/۲6 عبادی

 4۵/۵ ۵8/43 دنیاخواهی
روشنفکر ی 

 نفیم
04/73 ۲۵/۵ 

 1۲/۵ ۲3/60 اجتماعی
 ۲9/41 39/41 کم همتی

 ۲3/۲6 33/۲7 لذت خواهی
 4۵/14 01/47 جمع کل

 4۵/1 33/6 مقیاس جسمانی
 ۲6/1 60/۵ اضطراب
عملکرد 

 اجتماعی
9۵/7 01/۲ 

 0۵/1 60/۲ افسردگی
 3۲/4 48/۲۲ کل

 

زندگی اسلامی در بین افراد نمونه  نحراف معیار نمره کلی سبکمشاهده می گردد میانگین و ا1مان طور که در جدول شماره ه

 می باشد. 3۲/4و  48/۲۲،باشد همچنین میانگین و انحراف معیار نمره کلی سلامت روان  می 4۵/14و 01/47
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 :ضرایب همبستگی پیرسون بین نمرات مولفه های سبک زندگی اسلامی و سلامت عمومی2جدول

 سلامت عمومی متغیرها

 67/0 دگی اسلامیسبک زن

 -38/0 گناهکاری
 ۵۲/0 ویژگی های درونی

 ۵3/0 نوع دوستی
 ۵8/0 عبادی

 -3۲/0 دنیاخواهی
 -43/0 روشن فکری منفی

 63/0 اجتماعی
 -۲6/0 کم همتی

 34/0 لذت خواهی

 

 افراد رابطهبین سبک زندگی اسلامی و سلامت عمومی "مشاهده می گردد فرضیه پژوهش یعنی ۲همانطور که در جدول 

برابر با  سبک زندگی اسلامی با سلامت عمومی.رابطه بین مورد تایید قرار گرفت (p≤0/01 ) در سطح"وجود دارد  معنادار

67/0=r بین  رابطه   ،۲بر اساس اطلاعات جدول  بین دو متغیر مذکور می باشد.مثبت و معنی داری بیانگر رابطه می باشد که

 های عمومی منفی و معنادار و رابطه بین مولفه های  ویژگی ن فکری منفی، کم همتی با سلامتگناهکاری، دنیا خواهی، روش

 درونی،نوع دوستی،عبادی فاجتماعی و لذت خواهی مثبت و معنادار می باشد.

یب همبستگی پیرسون بین مولفه های سبک زندگی اسلامی با مولفه های سلامت اضر :3جدول             

 روان

کایت ش متغیرها

 جسمانی

عملکرد  اضطراب

 جسمانی

 افسردگی

سبک زندگی 

 اسلامی

38/0- 49/0- 3۲/0 ۲8/0- 

 

(،رابطه مثبت و معنادار و با 3۲/0شود سبک زندگی اسلامی با عملکرد جسمانی )مشاهده می 3همان طور که در جدول شماره 

 معنادار دارد. (،رابطه منفی و-۲8/0(،و افسردگی )-49/0(،اضطراب)-38/0شکایت جسمانی)
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:ضرایب رگرسیون چندگانه  پیش بینی سلامت روان بر اساس مولفه های سبک زندگی 4جدول             

 اسلامی

 

 مدل

ضرایب غیر  

 استاندارد

ضرایب 

 استاندارد

t  سطح

 معناداری

R R2 R تعدیل

 شده

B  خطای

انحراف 

 استاندارد

 00/0 66/8 ۵7/0 ۲8/0 40/4 1۲/0 14/0 0-/38 اجتماعی

نوع 

 دوستی

۵9/0 34/0 ۲۵/0 04/4 46/0 46/0 19/7 00/0 

 00/0 03/۵ 39/0 01/0 30/3 19/0 ۲8/0 ۵3/0 عبادی

ویژگیهای 

 درونی

44/0 19/0 14/0 16/۲ 0۲/0 ۲۵/0 8۲/4 01/0 

روشنفکری 

 منفی

47/0- ۲۲/0 1۲/0 7۲/1 00۲/0 ۲۵/0- 80/۲ 0۲/0 

لذت 

 خواهی

3۵/0 1۲/0 01/0 ۵1/1 001/0 14/0 8۲/1 01/0 

 36/0 ۵3/0 -13/0 ۲/0 80/0 30/0 38/0 6۲/0 گناهکاری

 ۲1/0 48/0 -10/0 001/0 ۵9/0 01/0 0۵/0 -۲4/0 کم همتی

 

،نوع دوستی ۵7/0مشاهده می شود به ترتیب مولفه های  اجتماعی با  ضرایب بتا   3همانطور که در جدول 

( و کم 13/0(،گناهکاری)14/0(،لذت خواهی)۲۵/0وشنفکری دینی)(،ر۲۵/0(،ویژگیهای درونی )39/0(،عبادی)46/0)

 (،از واریانس سلامت روان را تبین می نمایند.10/0اهمیتی)

 :ضرایب همبستگی بین ابعاد شادکامی و سبک زندگی اسلامی5جدول 

 ابعاد سبک زندگی   متغیر

 

 

 شادکامی

 روشنفکری

 منفی

ویژگیهای 

 درونی

دنیا  عبادی

 خواهی

اجتماع

 ی

گنهکار

 ی

نوع 

 دوستی

لذت 

 خواهی

کم 

همت

 ی

ناشنا

 خته

۲8/0- ۲6/0 40/0 16/0- 36/0 36/0- 14/0- ۲4/0- ۲4/

0- 

13/0

- 
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متغیرهای  شادکامی با وجود رابطه منفی و معنادار بینگر  نشان۵نتایج آزمون همبستگی بین متغیرهای پژوهش در جدول 

همتی و همبستگی مثبت و معنادار بین شادکامی و  و کم لذتخواهی روشنفکری منفی، دنیاخواهی، گنهکاری، نوعدوستی،

 می باشد. ویژگیهای درونی، عبادی و اجتماعی  متغیرهای

 

 :مدل رگرسیون گام به گام شادکامی بر اساس ابعاد سبک زندگی اسلامی6جدول 

 ss DF MS F P R R2 SE شاخص متغیر مدل

زندگی  1

 عبادی

رگرسیون 

 باقیمانده

80/۵8۵3 1 81/۵8۵۲ 38/46 001/≤p0 4۲/0 17/0 6۵/1۲ 

99/31۲۵0 ۲۲۵ 70/134 

رگرسیون  گنهکاری ۲

 باقیمانده

99/767۵ 1 47/379۲ 6۲/31 001/0≤p 43/0 18/0 ۲8/1۲ 

79/36114 ۲۲4 16/1۲8 

های ویزگی 3

 درونی

رگرسیون 

 باقیمانده

99/8778 3 99/۲9۵8 0۵/۲4 001/0≤p 49/0 ۲4/0 16/11 

86/۲843۲ ۲۲6 14/1۲۵ 

 

 :خلاصه مدل رگرسیون گام به گام پیش بینی شادکامی بر اساس نمدات ابعاد سبک زندگی7جدول

 B SE β t P ضریب ثابت متغیر

زندگی 

 عبادی

11/46 36/1 ۲08/0 41/0 ۵۲/6 001/0≤p 

 p≥001/0 89/3 -۲4/0 ۲8۵/0 -14/1 ۵0/۵9 گنهکاری

های ویزگی

 درونی

17/49 1۵/1 46۲/0 16/0 ۵۵/۲ 001/0≤p 

 

بهترین  متغیرهای پیش بینی کننده  زندگی عبادی، گنهکاری و ویژگیهای درونی نشان می دهد که  7و 6اطلاعات جدول

متغیرهای روشنفکری منفی، دنیاخواهی و  از واریانس نمرات شادکامی را تبیین نموده اند.  ۲4/0جمعا  وشادکامی هستند  

 .نده امعادله رگرسیون حذف شد جتماعی از

 

 بحث و نتیجه گیری

بین دبیران دوره دوم متوسطه شهر خرم اباد  در  و شادکامی  هدف پژوهش حاضر، بررسی رابطه سبک زندگی با سلامت روان

اب و شکایات جسمانی، اضطر با  نشان داد که بین سبک زندگی اسلامی در بخش اول دست آمده از پژوهش بود.یافته های به

ی افراد مورد مطالعه رابطه منفی وجود دارد به عبارتی دیگر افرادی که از سبک زندگی اسلامی  برخوردار می باشند  از افسردگ

 ؛۲010؛ مالتبی و دی ،۲010گرانچر، با یافته های  ،این نتایج  شکایات جسمانی،اضطراب و افسردگی کمتری برخوردار هستند.

می توان چنین گفت که امروزه بیشتر افراد  همخوانی دارد در تبیین این نتایج۲011ایلدو چوزپه،   ,۲01۲؛ یانگ، پینگ و ماو، 
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دو گونه سبک زندگی اسلامی و غربی و یا امیخته ای از این دو را تجربه می نمایند بدین معنی که بخشی از زندگی انها از 

(.از طرفی دیگر همانگونه که در ادبیات 1391همکاران، تبعیت می کند )مجد و سبک اسلامی و بخشی دیگر در سبک غربی 

ذکر شد سبک زندگی هر فرد براساس هدف غایی او تعیین می شود و همین هدف غایی الزامات خاصی برای وی پدید می اورد 

ت تاثیر .در این میان پیداست فردی که تقرب به خداوند را هدف غایی خود قرار داده باشد تمام ارکان زندگی وی نیز تح

الزامات نشآت گرفته از دین اسلام قرار خواهد گرفت به گونه ایی که باورها و نگرشهای مذهبی معناداری زندگی را برای او 

تعریف می نمایند . در تبیین دیگیر از یافته های تحقیق در این بخش همچنین می توان گفت بر اساس انچه که در ادبیات 

ینی در افراد باعث تقویت روحیه بالا،همدلی ،مسئولیت پذیری و ارامش  خواهد شد  تحقیق ذکر شد وجود گرایشهای د

همچنین افراد با سلامت روانی مطلوب توان بیشتری جهت کنترل و اداره احساسات و هیجانات خود دارند در نتیجه در شرایط 

ن لزوم توجه بیشتر به اموزشهای برنامه ریزی مختلف و هنگام مواجهه با چالشها عملکرد بهتری از خود بروز می دهند بنابرای

شده و مبتنی بر نیاز سنجی های مدون جهت  ارتقاء باورهای دینی می تواند زمینه رشد مذهبی در درون  افراد و در نتیجه 

شادکامی و روشنفکری منفی،  بهبود و ارتقاء سلامت روان انان را فراهم اورد.در بخش دوم پژوهش مشخص شد بدین

 که اگر بدین معنی.خواهی، گنهکاری، نوع دوستی، لذت خواهی و کم همتی،همبستگی منفی و معنادار وجود دارددنیا

افراد تبلور بیشتری  واهی، گنهکاری، نوع دوستی، لذت خواهی و کم همتی در سبک زندگیخروشنفکری منفی، دنیا متغیرهای 

ن د کرد .هم چنین یافته های پزوهش ئر این بخش نشان داد که داشته باشند ،شادی کتری در زندگی انها نمود پیدا خواه

 در زندگی  که اگرمعنی  بدین.رونی، عبادی و اجتماعی همبستگی مثبت و معنادار وجود دارد شادکامی و متغیرهای ویژگیهای

ین یافته ها با پژوهشهای قوی تر باشد ،شادکامی بیشتری را تجربه خواهند کرد.ا عبادی و ارتباط با خداوند های افراد مؤلفه

در تبیین همبستگی منفی روشنفکری منفی  ( همخوانی دارد.۲010( و قمری)۲01۲(،کجباف و همکران)۲008عقیلی و کومار)

از چارچوبهای  نمیدانند و در زندگی موثر و کارساز، توکل به خدا را منفی توان گفت افراد دارای روشنفکری یم باشادکامی

آزار  نهکار، میل بهچنین گفت که افراد گ میتوان  در تبیین همبستگی منفی گنهکاری با شادکامیند. دینی تبعیت نمی کن

 ناگفته پیداست که وجود چنین رفتارهایی باعث خواهد شد که افراد شادی کمتری را تجربه نمایند .رساندن به دیگران دارند، 

کاهل می باشند و هم چنین در ، انجام عباداتهمت برای  مکگفت افراد  باید  در تبیین همبستگی کم همتی با شادکامی

 جهت اصلاح بدی ها تلاش خاصی انجام نمی دهند و همین احساس می تواند به کاهش سطح شادی در این افراد منجر شود.

تواند  سبک زندگی اسلامی می توان گفت که زندگی اسلامی می مؤلفه عبادی سبک بر اساسشادکامی ا پیش بینیدر تبیین 

انها به سمت بهزیستی عمل نماید.در این راستا پیشنهاد می و هدایت  افرادرشد و تعالی عنوان چارچوب محکمی در جهت  به

شود مسئولین امر در مدارس متوسطه تلاش نمایند با برگزاری دوره های برگرفته از سبک زندگی اسلامی  و بکارگیری اساتید 

 با مصداقها و پیامدهای رعایت سبک زندگی اسلامی آشنا سازند .  حرفه ای در این حوزه ،دبیران را
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