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Abstract 
 

Background and Purpose: Proper provision of students' spiritual 

needs provides the basis for healthy and successful human development. 

Resilience is a variable that influences students' health and helps them 

adapt to people's problems. The present study aimed to determine the 

relationship between spiritual needs and resilience in nursing students of 

Mazandaran University of Medical Sciences. 

Materials and Methods: The present study was conducted based on a 

descriptive correlational design, and the statistical population included all 
nursing students of Mazandaran University of Medical Sciences. A total of 

175 students were included in the study by random sampling. The religious 

need scale and Connor and Davidson resilience scale were used for data 

collection. The data were analyzed in SPSS software (version 25) using 

descriptive and inferential statistics, independent t-tests, and analysis of 

variance. 

Results: The results of this research demonstrated that students' 

spiritual needs and resilience had a significant negative relationship (r=-

0.5) (P=0.000). Moreover, regression analysis revealed that the need for 

spiritual safety, spiritual self-actualization, friendship with God, self-

respect, and belonging to God, respectively, had the largest contribution to 

the prediction of resilience. Furthermore, 38.2% of students' resilience can 

be predicted from spiritual needs. 

Conclusion: It is recommended to pay special attention to the spiritual 

needs of students in the nursing education system so that effective steps can 

be taken to increase the resilience of nursing students. 
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 چكیده

را موفق رشد انسان سالم و  یمین درست نیازهای معنوی دانشجویان زمینهأت سابقه و هدف:
آوری از متغیرهایی است که در سلامت دانشجو تأثیرگذار و در سازگاری با تاب کند.فراهم می

آوری در . پژوهش حاضر با هدف تعیین ارتباط نیاز معنوی با تابکننده استمشکلات کمک
 .شد انجام مازندران پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان پرستاری

 تمامآماری  یجامعهاست و بستگی مپژوهش از نوع توصیفی ه ها:مواد و روش
صورت نفر از دانشجویان به ۱۷۵که بودند دانشجویان پرستاری دانشگاه علوم پزشکی مازندران 

 آوریتاب ی و مقیاسعنوارزیابی از ابزار مقیاس نیاز م برای .گیری تصادفی وارد مطالعه شدندنمونه
توصیفی و آمار ها از روش آماری دادهوتحلیل برای تجزیه شد.کونور و دیویدسون استفاده 

 SPSSافزار ها با نرمهای آماری تی مستقل و آنالیز واریانس استفاده شد و دادهاستنباطی و آزمون
 وتحلیل شدند.تجزیه 2۵ی نسخه

 یآوری رابطهتاب بادهد که نیاز معنوی دانشجویان نتایج این پژوهش نشان می ها:یافته
از رگرسیون نشان  ها با استفادهوتحلیل دادهو تجزیه (r=  -۵/0و  P=  000/0) ددار منفی دارمعنی

تعلق به خدا و  ی معنوی، خودشکوفایی معنوی، دوستی با خدا، کرامت نفسیجوداد که نیاز ایمنی
آوری درصد تاب 2/38همچنین  .آوری داشتندبینی تابدر پیشرا ترتیب بیشترین سهم به

 .بینی کردتوان از نیاز معنوی پیشدانشجویان را می
که در سیستم آموزشی پرستاری به پرورش نیازهای معنوی شود توصیه می استنتاج:

های اثربخشی آوری دانشجویان پرستاری گامای شود تا در راه افزایش تابدانشجویان توجه ویژه
 برداشته شود.

 

 احترام ،تیآموزش، موفق ،یپرستار ان،یدانشجو های کلیدی:واژه

 

 

دانشجوی دکتری پرستاری،  -1

ی تحقیقات دانشجویی، کمیته

دانشگاه علوم پزشکی گلستان، 
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تنی  انورمرکز تحقیقات  ،دانشیار -2

، انرندمازشگاه علوم پزشکی ندا

 ایران.، ساری
 

 

 

 : مؤلف مسئول* 

 طاهره یعقوبی

شگاه نتنی دا انورمرکز تحقیقات 
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

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jr

h.
m

az
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
11

 ]
 

                               2 / 9

mailto:tyaghubi@gmail.com
https://jrh.mazums.ac.ir/article-1-1010-fa.html


 همکارانو  فاطمه طالبیان

 

 1402، بهار و تابستان 1شمــاره  ،11دین و سلامت، دوره   16

 

 مقدمه

همواره در  ی پرستاری از جمله مشاغلی است کهحرفه

زا و پراسترس قرار دارد. پرستاران عوامل تنشمعرض 

باعث  تواندیکه م سلامت محیط کاری کمتری دارند

-3) حرفه در آنان شود ترك به لیو تما فرسودگیاضطراب، 

تا  20طور کلی، تمایل پرستاران به ترك حرفه حدود . به(1

آوری همان تاب. (4)درصد تخمین زده شده است  50

سازد سازگاری مثبتی با ویژگی است که پرستار را قادر می

زا داشته باشد و در نهایت، موجب ارتقای موقعیت استرس

آوری (. تاب5شود )کیفیت زندگی کاری پرستاران می

و  فعال زا و شرکتتوانمندی فرد در مقابله با وضعیت تنش

طبق مطالعات . (6،7)است  محیطفرد در ی سازنده

از سلامت روان و  ی بالاورآتاببا افراد  گرفته،صورت

تاران با پرس .(8) هستند برخوردار یشترینفس بهاعتمادب

 یمنطق یهاحلراه یریکارگبا بهاستفاده از این سرمایه و 

ی غلبه کنند تجارب منف برزا تنش یها تیدر موقع توانندمی

 تیرا با موفق طیکنند و شرا لین را به تجارب مثبت تبدآ و

تاری با ی پرتلاطم پرس. حرفه(9،10) پشت سر بگذارند

تنها بر تعامل با آوری در هم آمیخته است که نهمهارت تاب

سوزانه با بیمار را گذارد، بلکه رفتار دلهمکاران تأثیر می

(. دانشجویان پرستاری با سطوح 11دهد )تأثیر قرار میتحت

دهند؛ ای بیشتری را نشان میآوری، تعهد حرفهبالای تاب

نفس بیشتری از تمادبههمچنین، احساس خودشکوفایی و اع

دهند و ظاهراً کمتر در معرض فرسودگی شغلی خود بروز می

آوری دانشجویان ای سطح تاب(. مطالعه12گیرند )قرار می

آوری دانشجویان (. تاب11پرستاری را متوسط گزارش کرد )

گذارد که ها میای آنپرستاری تأثیر مثبتی بر رفتار حرفه

نایی دانشجویان در رویارویی با تواند در توااین امر می

زا به فرصتی برای رشد ها و تبدیل موقعیت تنشچالش

ی فکرها، رفتارها و از طرفی، همه (.13منعکس شود )

ی عطف افراد برگرفته از معنویت است. اصول معنوی نقطه

کند و درك عمیقی از چگونگی آوری افراد کمک میبه تاب

 یتاگر معنو(. 14دهد )میزا ارائه مدیریت وضعیت استرس

 ادیزفرسودگی کارکنان استرس و  نیب یکم باشد، رابطه

 همچون سپری محافظ یحس معنو ،جهیدر نت ؛خواهد بود

نیاز  .(15) کندیعمل م سلامتیاسترس بر  راتیدر برابر تأث

های معنوی و معنوی ارتباط انسان با خدا را در قلمرو ارزش

ی ابعاد کند. از این نظر، نیاز معنوی همهاخلاق مشخص می

(. از دیدگاه اسلام، 16گیرد )زندگی انسان را در بر می

جویی نیازهای معنوی مهم انسان نیازهای وجود، ایمنی

دگی اخلاقی، معنوی، دوستی با خدا،  کرامت، عزت نفس، آزا

. معنویت (17)خودشکوفایی معنوی و تقرب به خدا هستند 

به افزایش سلامت روان و کاهش استرس شغلی منجر 

 (.18شود )می

آوری یکی از ضروریات مهم با توجه به موارد فوق، تاب

شود. نبود این ویژگی تعهد میی پرستاری محسوب حرفه

دهد؛ از این رو، یافتن عوامل تأثیر قرار میای را تحتحرفه

 متمؤثر بر آن و ارتقای آن ضرورت دارد؛ لذا توجه به سلا

 کاری این قشر از نظام بهداشتی و بررسی آن بسیار مهم

ی زهااست؛ در نتیجه، این مطالعه با هدف تعیین ارتباط نیا

 وری دانشجویان پرستاری دانشگاه علومآمعنوی با تاب

 انجام شد.  1401پزشکی مازندران در سال 

 

 ها مواد و روش

 استتحلیلی و مقطعی توصیفیای پژوهش حاضر مطالعه

ی د. جامعهانجام ش 1401-1400در سال تحصیلی  که

ی مشغول به تحصیل در ترم پرستار انیدانشجو آماری را

دانشگاه علوم پرستاری  یهااز دانشکده هفتم و هشتم

روش تصادفی گیری بهتشکیل دادند. نمونه مازندران یپزشک

ا بساده و با استفاده از جدول اعداد تصادفی انجام شد. 

 80درصد و توان آزمون  5درنظرگرفتن سطح معناداری 

، درصد ریزش با استفاده از فرمول 10درصد و با احتمال 

ر نفر د 175عداد متغیر ت بستگی بین دوحجم نمونه برای هم

 نظر گرفته شد.

معیار ورود به مطالعه شامل اشتغال به تحصیل در 

دهی سال هفتم و هشتم بود. معیار خروج از مطالعه پاسخنیم

نامه بود. روش انجام کار بدین ناقص به سؤالات پرسش

ی ترتیب بود که پژوهشگر پس از کسب مجوز از کمیته

داشتن با دردست( IR.MAZUMS.REC.1399.248اخلاق )
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و کرد نظر مراجعه دهای مکتبی به دانشکده ینامهمعرفی

به معرفی خود و  ،های منتخبپس از دسترسی به نمونه

اهداف پژوهش پرداخت و پس از  یبارهتوضیحاتی در یارائه

در را  های زیرنامهلینک پرسش ،آگاهانه از آنان اخذ رضایت

ابزار گردآوری داده در این پژوهش . داداختیار آنان قرار 

 :به شرح زیر بود هایینامهپرسش

 ،سن یرهایمتغ: اطلاعات دموگرافیک ینامهپرسش .1

 گرفت.ی را در بر میلیتحص تیوضعو هل أـت تیوضع ،جنس

مقیاس سنجش نیازهای : نیاز معنوی ینامهپرسش. 2

در ایران،  1397میرزاده و همکاران در سال  رامعنوی 

رای سنجش نیازهای معنوی دانشجویان طراحی ب

نج ال دارد که شامل پؤس 48نامه . این پرسشاندکرده

، نیاز سؤال( 9)نیاز وجود و تعلق به خدا  یلفهؤم

 ) ال(، نیاز دوستی با خداؤس 14) جویی معنویایمنی

 خودشکوفایی معنوی و ال(ؤس 4) ال(، کرامت نفسؤس11

گذاری نمره 6تا  1بین  مقیاس لیکرتاست. ال( ؤس 10)

میرزاده و همکاران ضریب آلفای کرونباخ ود. شمی

 اندکردهگزارش  98/0 مقیاس این همسانی درونی را برای

 وجود یک عامل ،های اصلیلفهؤو با روش تحلیل عاملی م

در پژوهش حاضر نیز ند. یید کردأرا در این مقیاس ت

کی از که حا به دست آمد 97/0ضریب آلفای کرونباخ 

 اسیپاسخ به عبارات براساس مق است. نامهاعتبار پرسش

ا تمخالفم = دو،  یک، ی )کاملاً مخالف =ازیامت6 کرتیل

م حدودی مخالفم = سه، تا حدودی موافقم = چهار، موافق

حداقل  ی،طور کل. بهبود کاملاً موافق = شش( = پنج،

  .است 288 و حداکثر 48 یمعنو ازین ازیامت

در سال را  نامه: این پرسشوریآتاب یمهناپرسش. 3

و در  (20کردند ) یطراح، کونور و دیویدسون 2003

و  کرد یسنجآن را روان ،1384در سال  یمحمد ،رانیا

 گزارش 93/0 ،کرونباخ یبا استفاده از آلفارا ابزار  ییایپا

 5و است عبارت  25شامل  نامهپرسش نیا (.21کرد )

 ،یفرد زیاعتماد به غرا ،یفرد یستگیتصور شای مؤلفه

 منیروابط ا رییمثبت تغ رشیپذ ،یمنف یتحمل عاطفه

پاسخ به عبارات  .سنجدیرا م یمعنو راتیکنترل و تأث

، 1=  کاملاً نادرستامتیازی )5 کرتیل اسیبراساس مق

، 4= ، اغلب درست 3= درست  ی، گاه2= ندرت درست به

 ازیقل امتحدا ی،طور کلبه( بود. 5 =درست  شهیهم

 83 بالاتر از یو نمره 125 و حداکثر 25 یآورتاب

در پژوهش  .بود یآورتاب یبالا زانیم یدهندهنشان

گزارش شده است  95/0 حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ

را ها نامهاست. پرسشنامه که حاکی از اعتبار پرسش

 . کردند لیتکم انیدانشجو ،فایصورت خودابه

ی افزار آمارآمده با استفاده از نرمستدبه یهاداده

SPSS آمار  یهاو با استفاده از شاخص 25ی نسخه

 و( رایانحراف مع ن،یانگیم ،یفراوان عی)جداول توزی فیتوص

 یهاآزمون ن( وبستگی، رگرسیوآمار استنباطی )هم

 بستگیهم بیو ضر انسیوار زیمستقل، آنال یت یآمار

 شدند. لیوتحل هیتجز

 

 یقظات اخلاملاح

های پزشکی اخلاق در پژوهش یاین پژوهش در کمیته

 دانشگاه علوم پزشکی مازندران با کد اخلاق

IR.MUZUMS.REC.1399.248 24/2/1399 در تاریخ 

آگاهانه از دانشجویان  ینامه. کسب رضایتشدتصویب 

 یگام خانوادنشرکت در مطالعه و فارغ از ذکر نام و  منظوربه

هش و ها از اهداف پژوکردن نمونهمطلع، هانامهپرسشدر 

 یقرارگرفتن نتیجهو بودن شرکت در مطالعه یاریاخت

از موارد  نپژوهش در صورت تمایل در اختیار مسئولا

 د.در این پژوهش رعایت ش واخلاقی بود 

 

 هایافته

سال و  51/27در این پژوهش میانگین سنی 

سال  92/5ها برابر پراکندگی و انحراف معیار سن آزمودنی

آوری دانشجویان برحسب بود. بین نیاز معنوی و تاب

متغیرهای جنسیت و ترم تحصیلی تفاوت معناداری وجود 

آوری دانشجویان (؛ ولی بین تابP > 05/0نداشت )

طوری که متأهل و مجرد تفاوت معناداری وجود داشت، به

 آوری بیشتری نسبت به دانشجویاندانشجویان مجرد تاب

ای ـیزان نیازهـی بین مـ(؛ ولP < 05/0ل داشتند )ـمتأه

معنوی دانشجویان برحسب وضعیت تأهل تفاوت 
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 (.P > 05/0معناداری وجود نداشت )

های )میانگین، های حاصل از بررسی توصیف دادهیافته

آوری و نیاز معنوی برحسب انحراف معیار( متغیرهای تاب

 ه است.بررسی شد 1 های فردی در جدولویژگی

 ی پردازش و استفاده از داده های خامبا توجه به نحوه

 ست.این تحقیق، مقیاس متغیرهای تحقیق از نوع فاصله ای ا

بودن این متغیرها، از آزمون برای بررسی نرمال

تایج آزمون نشان ن( استفاده شد. k-sاسمیرنف )کولموگروف

می دهد که سطح معناداری توزیع نمرات تمام متغیرها 

 ( و دارای توزیع نرمال<P 05/0است ) 05/0تر از بزرگ

های پارامتریک مجاز است هستند و استفاده از آزمون

 (.2)جدول 

بستگی پیرسون نشان ه از ضریب هممدآستدبهنتایج 

می دهد که چون مقدار سطح معنی داری برای رابطه بین 

 -586/0و  sig=  000/0آوری دانشجویان )نیاز معنوی و تاب

 =rبینی( از مقدار خطای پیش( 05/0شده =a) تر کوچک

ی بین متغیرها از لحاظ آماری معنادار است. از است، رابطه

شود؛ ی تحقیق تأیید میی صفر رد و فرضیهاین نظر، فرضیه

توان نتیجه گرفت که بین درصد می 95لذا با سطح اطمینان 

ی منفی و معناداری دانشجویان رابطهآوری نیاز معنوی و تاب

آوری تاب وجود دارد؛ یعنی با افزایش نیاز معنوی، میزان

دانشجویان کاهش می یابد و برعکس. همچنین، نتایج 

آوری های نیاز معنوی و تابی بین شاخصمربوط به رابطه

دانشجویان نشان داد که بین نیاز وجود و تعلق به خدا و 

(، نیاز r=  -355/0و  >05/0P)آوری دانشجویان تاب

و  >P 05/0آوری دانشجویان )جویی معنوی و تابایمنی

626/0-  =rآوری دانشجویان  (، نیاز دوستی با خدا و تاب

(05/0 P<  464/0و- =rنیاز کرامت نفس و تاب ،) آوری

( و نیاز خودشکوفایی r= -407/0و  >P 05/0دانشجویان )

( r= -520/0و  >P 05/0)آوری دانشجویان معنوی و تاب

ی منفی و معناداری وجود دارد؛ بدین معنا که با رابطه

آوری های آن، تابکاهش نمرات نیاز معنوی و شاخص

 (.3دانشجویان افزایش می یابد و برعکس )جدول 

بینی های نیاز معنوی در پیشبرای تعیین سهم مؤلفه

تدا آوری از آزمون تحلیل رگرسیون استفاده شد. ابتاب

مانده، استقلال بودن باقیفرض های لازم نظیر نرمال پیش

ها بررسی شد. خطیبستگی یا وجود هممانده ها و همباقی

شرط استقلال خطاها با استفاده از آزمون دوربین واتسون 

واتسون بررسی شد که با توجه به اینکه مقدار آماره دوربین

رار دارد، استقلال ق 5/2و  5/1( بین مقدار استاندارد 977/1)

ی تحمل و مانده ها نتیجه گرفته شد. با استفاده از آمارهباقی

احتمال وجود ( نتیجه گرفتیم که VIFعامل تورم واریانس )

در این متغیرها کم است؛ زیرا مقدار عامل خطّی چندگانه هم

ی است و مقدار تولرانس )آماره 2تورم واریانس کمتر از 

نزدیک است. با توجه به مقدار تحلیل ها به یک متغیرتحمل( 

آوری توسط تاب بینیآمده، مسیرهای پیشدستواریانس به

 0/ 01)ابعاد نیاز معنوی( در سطح  بینمتغیرهای پیش

 (.4معنادار است )جدول 
 

 های فردیآوری برحسب ویژگیهای دموگرافیک، میانگین نمرات نیاز معنوی و تاب : ویژگی1جدول 

 t P آوریتاب t P نیاز معنوی )درصد( نیفراوا متغیر

 776/0 285/0 34/54 ± 26/6 625/0 - 4908/0 52/142 ± 73/17 (4/71) 125 زن جنس
 02/54 ± 99/7 98/143 ± 02/18 (6/28)50 مرد

ترم 

 تحصیلی

 761/0 -305/0 12/54 ± 40/5 388/0 865/0 82/143 ± 11/17 (4/63) 111 7ترم 
 54 /48 ± 71/8 41/141 ± 91/18 (6/36) 64 8ترم 

 65/54 ± 65/5 433/0 -786/0 33/142 ± 07/18 (4/75) 132 مجرد تأهل
276/2 024/0 

 23/52 ± 22/9 79/144 ± 92/16 (6/24) 43 متأهل
 51/27 ± 92/5میانگین و انحراف معیار       175 سن )سال(

 

ودننـرمال بررسی :2 جدول  ها داده وزیعت بـ

 ی آزموننتیجه اسمیرنفکلموگروف متغیرها
 سطح معناداری آماره

 نرمال است 400/0 895/0 نیاز معنوی
 نرمال است 074/0 259/1 آوریتاب
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 یان پرستاریارتباط نیاز معنوی با تاب آوری دانشجو

 

 19  1402، بهار و تابستان 1شمــاره  ،11دین و سلامت، دوره 

 

 آوری دانشجویانعنوی و تاببستگی پیرسون بین نیاز م: میانگین و انحراف معیار و ضریب هم3جدول 

 7 6 5 4 3 2 1 میانگین و انحراف معیار 

       1 82/29 ± 04/6 نیاز وجود و تعلق به خدا

      1 -104/0 64/43 ± 63/7 جویی معنوینیاز ایمنی

     1 500/0** -078/0 02/30 ± 04/5 نیاز دوستی با خدا

    1 532/0** 421/0** -093/0 42/11 ± 63/2 کرامت نفس

   1 483/0** 568/0** 614/0** -033/0 03/28 ± 91/5 خودشکوفایی معنوی

  1 818/0** 609/0** 739/0** 802/0** 248/0** 94/142 ± 77/17 نیاز معنوی

 1 -586/0** -520/0** -407/0** -464/0** -626/0** 355/0* 25/54 ± 78/6 آوریتاب

 05/0معناداری  درصد اطمینان و سطح 95* وجود رابطه با     01/0درصد اطمینان و سطح معناداری  99** وجود رابطه با 

 

 )ابعاد نیاز معنوی( بینآوری( براساس متغیرهای پیشبینی متغیر ملاک )تابتحلیل آنوا برای پیش های یافته ی: خلاصه4جدول 

 منبع       شاخص   

 بینمتغیر پیش
 داریمعنی F میانگین مجذورات ی آزادیدرجه مجموع مجذورات

2 

 b000/0 739/191 987/2758 2 974/5517 رگرسیون

   389/14 172 963/2474 ماندهباقی

    174 937/7992 کل

 

های نیاز معنوی مؤلفه براساس آوریتاب بینیپیش

مقدار ضریب تعیین  یبر پایه. گام انجام شد دو در

آوری توسط درصد از واریانس تاب 7/38شده، تعدیل

ذیر پهای نیاز معنوی( تبیینبین )مؤلفهمتغیرهای پیش

ی دهندهنشان tی آمده از آمارهدستاست و مقادیر به

است. با توجه به  آوریتاب دار متغیربینی معنیپیش

ضرایب رگرسیونی، متغیرهای نیاز وجود و تعلق به خدا 

(05/0P<  734/1و =t( و نیاز دوستی با خدا )05/0P< 

( t= -914/0و  >05/0P( و کرامت نفس )t= -595/0و 

ی رگرسیونی بینی را ندارند؛ لذا از معادلهیشتوانایی پ

 آمدهدستبه مقادیر به توجه با حذف شدند و همچنین،

( و B= -754/0جویی معنوی )، نیاز ایمنیBeta از

 اثرگذار آوریتاب ( برB= -117/0خودشکوفایی معنوی )

( که براساس ضرایب بتا، با هر واحد >P 05/0هستند )

عنوی و ـویی مـجاز ایمنییـانس نـتغییر در واری

و  754/0ی اندازهترتیب، بهخودشکوفایی معنوی به

آوری دانشجویان تغییر ایجاد در واریانس تاب 117/0

 (. 5شود )جدول می
 

 هاداده خطیسیون، ضریب تعیین، خطای استاندارد برآورد و همبستگی چندگانه، ضرایب رگر: ضریب هم5جدول 
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هم
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خط ده
دا

 ها

 VIF تلورانس

2 

نیاز وجود و 

 تعلق به خدا

b631/0 398/0 387/0 79/3 

b074/0 734/1 085/0 

977/1 

013/1 616/0 

نیاز 

جویی ایمنی

 معنوی

754/0- 018/14- 000/0 623/0 605/1 

نیاز دوستی 

 با خدا
b032/0- 595/0- 552/0 561/1 532/0 

 b045/0- 914/0- 362/0 348/1 561/0 کرامت نفس

خودشکوفایی 

 معنوی
117/0- 184/2- 030/0 623/0 605/1 
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 بحث

پژوهش حاضر با هدف تعیین ارتباط بین نیازهای 

آوری در دانشجویان پرستاری انجام شد. معنوی و تاب

دار منفی بین بستگی معنیهای پژوهش حاکی از همیافته

ن که از بی طوریبه ،آوری بودتاب وهای نیاز معنوی لفهؤم

جویی ایمنی هایقیاسمهای نیاز معنوی، خردهمقیاسخرده

 معنوی، خودشکوفایی معنوی، نیاز دوستی با خدا، کرامت

ر ترتیب بیشترین قدرت تبیین را دنفس و تعلق به خدا به

طور آوری دانشجویان پرستاری داشتند. مطالعاتی که بهتاب

یافت  ،دنبسنجآوری تابرا بر معنوی ثیر نیازهای أمستقیم ت

حاضر مشابه با نتایج  یهنتایج مطالع ؛ امانشده است

آوری تاب و تمعنویبین که نشان داد  شوالم است یمطالعه

ی عبدولی که روی (؛ اما با مطالعه22) رابطه وجود دارد

ن (. میانگی23خوانی ندارد )بیماران دیابتی انجام شد، هم

داری از طور معنیآوری در دانشجویان متأهل بهتاب

که  ی ریحانیاین یافته با مطالعه دانشجویان مجرد کمتر بود.

ه آوری با عملکرد تحصیلی دانشجویان پرداختبه ارتباط تاب

ی یجونیاز ایمنی ارتباط در تبیین(. 24خوانی دارد )بود، هم

 استنباط چنین تواننیز می دانشجویان آوریتاب با معنوی

 اساحس نظیر معنوی، جوییایمنی هایزمینه که کرد

 خدا رب تکیه انسان، زندگی بر خدا یاراده و قدرت یاحاطه

حساس ا، امید و آرامش با توکل بر خداوند، اهگرفتاری در

ی نیازها ،برخورداری از حمایت او، احساس امنیت و تعادل

آوری بالا به حساب با تاب معنوی مهم برای دانشجویان 

 هایموقعیت های سخت راآور موقعیتافراد تابآید؛ زیرا می

 و آینده هب بیشتر اطمینان با که گیرندمی نظر در ارپذیرمه

 نای عبارتی، به است؛ همراه اهداف کسب در کمتر ناامیدی

 برای بیشتری تعادل هاتعارض و ناکامی با رویارویی در افراد

به . شوندینم یأس دچار گاههیچ و دارند موفقیت به رسیدن

اد یجار و یکپارچه یک نظام باو یجوینییمنیاز ا ،عبارت دیگر

 شود دانشجویان برای زندگی هدف پیداکند که باعث میمی

ن آوری آنابه افزایش تاب ،کنند و صبور باشند که در نتیجه

 (.25) شودمیمنجر 

بینی خودشکوفایی معنوی بر در تبیین پیش ،همچنین

توان به این نکته اشاره کرد که آوری دانشجویان میتاب

کید أوم توجه به نیاز خودشکوفایی معنوی تلزبر دانشجویان 

تواند مربوط به این مسئله داشتند که احتمالاً این امر می

هایی نظیر احساس زمینه یاین نیاز دربرگیرندهکه باشد 

بودن زندگی آرامش کامل در پیوند ناگسستنی با خدا، بامعنا

ارتباط با خدا، نشاط هنگام عبادت و مناجات با  یدر سایه

دا، آرامش و تعادل روحی با یاد خدا و رضایت خداوند از خ

 ،در عین حالاست. ترین هدف وی عنوان بزرگانسان به

 ،آور دید مثبتی به رفع مشکلات داردند. همچنینافراد تاب

پذیری شناختی آور انعطافهای افراد تابیکی از ویژگی

رند و به تری به مشکلات دابینانهو دید واقع استها بالای آن

(. 21) دنکنبرای شکوفایی نگاه می یعنوان فرصتمشکلات به

های ارتباط زمینه ینیاز دوستی با خدا دربرگیرنده ،همچنین

خاطر صمیمی با خدا، عبادت و اطاعت از دستورات خداوند به

این  نظر،از این  است؛ دوستی با دوستان خداوند و عشق به او

 با در مواجهه شود کهمیموجب  آورافراد تابنیاز در 

 ،زا مقاومت بیشتری از خود نشان دهنداسترس هایموقعیت

 شوداین مقاومت باعث افزایش امید در شغل و زندگی می

در تبیین نقش نیاز به کرامت نفس با  ،همچنین(. 26)

توان چنین استنباط کرد که آوری دانشجویان نیز میتاب

ریافت محبت از دیگران نظیر د ،های نیاز کرامت نفسزمینه

لطف خدا، دوری از دشمنان، احساس ارزشمندی  یدر سایه

اختیار و آزادی انسان در  و ارتباط با خدا یو کرامت در سایه

تنها آوری نهابشود که تباعث میحدود دستورات الهی 

بلکه  ،زا عمل کندهمانند سپر محافظ در برابر عوامل تنش

شود یی از تعادل و رشد مثبت باعث دستیابی به سطح بالا

توان (. علاوه بر این، در تبیین نقش نیاز تعلق به خدا می27)

های احساس حضور خدا در چنین استنباط کرد که زمینه

آور از فراد تابهمه جا و نیازمند به او در همه شرایط است. ا

 یزا و تجربهتنش هایموقعیتمنظور گذر از هیجان مثبت به

در  .کننداستفاده می طبیعی وضعیتبازگشت به نامطلوب و 

آوری از طریق افزایش هیجان موجب ارتقای تاب ،واقع

 شودمیهای منفی موفق با تجربه ینفس و مقابلهاعتمادبه

آوری درصد از تاب 2/38آمده، دست(. براساس نتایج به28)

بینی کرد. این توان از نیاز معنوی پیشدانشجویان را می

احتمال این  (.29خوانی دارد )لادن هم یبا مطالعه یافته
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 یان پرستاریارتباط نیاز معنوی با تاب آوری دانشجو

 

 21  1402، بهار و تابستان 1شمــاره  ،11دین و سلامت، دوره 

 

دانشجویان پرستاری باشد که  مسئلهتواند مربوط به این می

و به  دارنداعتقادات مذهبی  ،فرهنگی وضعیتبا توجه به 

 سازگاری با شرایط بحرانی بهاین باور و اعتقاد  یپشتوانه

نند کمیاحساس ، نیاز مذهبی بیشتری را ی پرستاریحرفه

 (.30)آورند و بیشتر به مذهب روی می
 

 گیرینتیجه

آوری در این بین نیازهای معنوی و تاب یبررسی رابطه

 توان با توجه به نیازهای معنویپژوهش نشان داد که می

 بینی کرد. تلاش برایآوری آنان را پیشدانشجویان، تاب

 ضرورت و میزان اهمیت نیاز معنوی ازسازی مدیران اهآگ

 ،س امور قرار گیرد. همچنینأانشجویان باید در رد

 برایدانشجویان  افزایش تکامل معنوی منظوربههایی برنامه

فرسا بر طبق ماهیت طاقت وضعیتشدن بهتر با مواجه

 پرستاری تدوین شود. یحرفه

 

 اتپیشنهاد

 یبا توجه به اینکه این مطالعه مقطعی بوده است و کنترل

شود در افراد نداشتیم، پیشنهاد می بر وقایع اخیر زندگی

مطالعات بعدی برای این مخدوشگر راهکارهایی در نظر 

تجربی  یمطالعه که شودگرفته شود. همچنین پیشنهاد می

آوری نیز انجام گیرد. با با اثربخشی تکامل معنوی بر تاب

پیشنهاد  ،توجه به ورود دانشجویان سایر کشورها به ایران

اما با توجه به تنوع ملیت و  ،مشابه ایمطالعه که شودمی

 انجام شود.مذهب سایر کشورهای دیگر 

 

 حمایت مالی

 .؟؟؟

 

 ملاحظات اخلاقی

 .؟؟؟

 

  تعارض منافع

گونه که هیچ کنندمیبدین وسیله نویسندگان تصریح 

 .تضاد منافعی در خصوص پژوهش حاضر وجود ندارد

 

 تشکر و قدردانی

س قلبـی خـود را از سـپاکه لازم و شایسته اسـت 

کننـدگان در ایـن مطالعـه )دانشجویان شرکت یهمـه

عاونت و از م به سؤالات پاسخ دادندپرسـتاری( کـه صـبورانه 

 برایپزشکی مازندران  تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم

 اعلام کنیم.تصوب طرح تحقیقاتی و حمایت مالی 
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