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  عمره مفرده کمناس یاثربخش
   یروان سلامت و یامکشاد بر
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  دهكيچ

 ـو ن یامکبر شاد هعمر کمناس یاثربخش یپژوهش حاضر به منظور بررس  ـ ز سـلامت ی ان یدانشـجو  یروان
بوده است.  1386گزار سال  عمره ییدانشجو يها اروانکه یله آماري این تحقیق، ک. جامعه استانجام گرفت

 ـبو یانینفر از دانشجو 104ن پژوهش یا يآماره نمون  ـگ ه بـه روش نمونـه  ده ک  ـ يا خوشـه  يری ن دو یاز ب
 ـ روش شبه ازن پژوهش یند. در اا هگزار انتخاب شد عمره ییاروان دانشجوک تـفاده شـده    یتجرب اسـت.  اس

تـفاده در     نـد. ا هل شـد یه و تحلیشفه تجزانس و یل واریتحل، tآزمون  کمکها به  داده ابزارهـاي مـورد اس
 اسـت.  یسـلامت عمـوم   یسـؤال  28نامـه   سـفورد و پرسـش  کآ یسؤال 29 یامکشاد هنام پرسشتحقیق، 
 ـ ا روز پـس  زمون)، یکآ یعنی یک ماه قبل از سفر(پیشها در سه مرحله،  یآزمودن  هعمـر  کز انجـام مناس
 ـل یمکها را ت نامه )، پرسشيریگ یز بازگشت از سفر(پا ماه پس یکآزمون) و  (پس مفرده نتـایج   نـد. ا هردک

تـه و آن را   هـا   یآزمـودن  یامکسطح شـاد بر مفرده ه عمر که انجام مناسکدهد  یپژوهش نشان م اثـر داش
  بخشیده است.بهبود  آنها را یش داده و سطح سلامت روانیافزا
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  مقدمه
 1،جیمـز همچـون  ، شناسـان برجسـته   شناسی علمـی، بعضـی از روان   گیري روان از همان آغاز شکل

و بـر  شـمرده  دین، خدا و معنویت را جزء نیازهاي اساسی بشـر   5فرانکلو  4فرام 3،آلپورت 2،یونگ
ناگهان دیـن و  ، اما طی سه دهه اخیر. کردند ول شخصیت و سلامت روان تأکید مینقش آنها در تح

کـه در زمینـه سـلامت     هرانی قـرار گرفت ـ گن و پژوهشامعنویت در کانون توجه بسیاري از متخصص
هـاي انجـام شـده در     کنند. حجم عظیم و فزاینده تحقیقات و پـژوهش  جسمی و روانی فعالیت می

ی و معنوي و رابطه آنها با سـلامت جسـمی، روانـی و اجتمـاعی، بسـیار      زمینه مسائل گوناگون دین
هاي کلی به مذهب از همان  شناسان در سطح نظام بنابراین، به رغم نگاه بدبینانه روان .6معنادار است
شناسی کاربردي، تحقیقات در زمینه رابطـه مـذهب و سـلامت روان اغلـب      گیري روان ابتداي شکل
بین این دو متغیر بوده است. از دهـه پنجـاه مـیلادي تحقیقـات بیـانگر تـأثیر        اي مثبت بیانگر رابطه

 بـه  توجـه  بـا  گذشته دهه چند در نتیجه 7شناختی بوده است. هاي مذهبی بر بهبود آلام روان مداخله
 عناصـر  و عوامـل  نقـش  بـه  توجـه  در پـارادایمی  تغییـر  مدرنیتـه،  جهان در معنوي و فکري بحران

در حال حاضـر  به همین سبب است که . 8است شده ایجاد آدمی زندگی در بیمذه و دینی باورهاي
در را داري  شناسی و دیـن، آثـار و پیامـدهاي مثبـت دیـن      اغلب متون علمی مربوط به مباحث روان

  9دهند. میقرار خود موضوع اصلی بحث ، زندگی بشر
هـایی،   دت را بـر ویژگـی  هاي مختلف، آثار مثبـت عبـا   مذهبها و  انجام شده در فرهنگ يها یبررس

 ی، اثربخش ـیاهش اضـطراب و تـنش عضـلان   ک ـ، ي، احساس خـوب بـودن و شـاد   یل به زندگیم چون
داري  نی ـمثبت دي تأثیر اریبس يها پژوهشهمچنین  10.اند دهکرد أییت یند درمانیت فرآیو تقو یدرمان روان

 ،یو جسـم  یروان ـ يهـا  يمـار یبهبـود ب  ،یو سلامت روان ـ یستیش سطح بهزیبر افزارا  و عوامل مذهبی
بـه   یامکو شـاد  يمعنـادار  آرامش، د ویجاد امیا ،یاضطراب و افسردگ ،یدگیردن افراد در برابر تنکمقاوم 

نشـان   یاست. شواهد پژوهش ـ یو بهداشت روان یجسم ی، سلامتيدار نیاز آثار د یکی اند. دست آورده
ت شـان لـذّ   یز اطاعت خداونـد در زنـدگ  دارند و ا یو ارتباط متعال یه احساس وابستگک یسانکدهد  یم
  11مندند. بهره يشتریب یو روان یبرند، از سلامت جسم یم

توانـد   یم ـ نی ـدو  بالقوه مهم براي سلامت روان اسـت  عوامل از یکی نیده کمعتقد است  12ترآلپو
وي ننـده باشـد.   ک  کم ـکد و ی ـمف، عظـیم بـراي سـلامت روان    یی ـرویبخـش و ن  وحدتهمچون اصلی 

ه بـه  کها هستند  ن ارزشیتر ين و ضروریتر مقدم ن،یبالاتر ،ینید يها ه نظام ارزشکده دارد ین عقیهمچن
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 15یـک لیتو  14لک ـفران 13،ونگیمثل  ،شناسان از روان ياریبس نند.ک یده قادرند شخصت را سازمان ییتنها
ش و یها بـا گـرا   انه انسکاند  افتهیدر 17کفلو  16یبیواند.  کردهت یحمااز آن د و ییرا تأ آلپورتن اعتقاد یا

، دیـن  یب ـ يهـا  ا انسـان ی يظاهر یمذهب يریگ با جهت يها انساندر مقایسه با  یباطن یمذهب يریگ جهت
  18دارند. یپارچگیکاز وحدت و انسجام و  يسطح بالاتر

 ین ـید يباورهـا  بـه  عمل و تیمعنو هک ندا هدیرس جهینت نیا به خود يها درپژوهش گرانید و یماهون
 و یلام ـک يپرخاشـگر  ریچشـمگ  اهشک،یامکشـاد  زانی ـم شیافـزا  ،یلام ـک تکرمشـا  شیافـزا  موجب
 ارانک ـهم و میک ـ 19.دهـد  یم ـ شیافـزا  را ییزناشـو  تیرضا، تینها در و شود یم ییزناشو يها تعارض

 را افـراد  يسـازگار  و هشـد   نفـس  به اعتماد و یمهربان ،یخلق خوش باعث ینید امور انجام هک ندا یافتهدر
 باعـث  تی ـمعنو داشـتن  هک ـ نـد ا هدیرس جهینت نیا به خود قاتیتحق در زین سرخی و ديعاب 20.برد یم بالا
  21.شود یم یامکشاد

رود و  یژه جوانـان بـه شـمار م ـ   ی ـبـه و ی افـراد،  زنـدگ  یاساس يها لفهمؤم و یاز مفاه یکی یامکشاد
افـراد   یل آن در زنـدگ یدر فهـم و تسـه   ی، سـع یشناس ـ از روان ییهـا  از جمله شاخهها،  ي از رشتهاریبس

 یهـا چگـونگ   افـراد در همـه زمـان    یزه اصـل ی ـدارد و انگ یدر زنـدگ  يا ت عمدهیاهم یامکشاد 22.دارند
ا انجـام  ب ـه کبلشود،  یال حاصل نمیام يا ارضاب یقیحق یامکحفظ و ارتقا آن است. شادی به آن و ابیدست
 يشـود. شـاد   یاصـل م ـ لت حیفض ـ یاز تجل یعن؛ یارزش انجام دادن را داردی، ه از لحاظ اخلاقک يزیچ
 شناسـان  روان یبرخ ـ 23.ش طول عمر افـراد شـود  یگذاشته و موجب افزاتأثیر  ما یمنیا هتواند بر سامان یم

امـل دارد. شـخص   کت او ارتبـاط  یشخص یمال واقعکو  یآدم یقیت حقیبا شخص یامکشادکه  معتقدند
شـخص   ر دارد.شـه آرامـش خـاط   یهم، ساس رضایت خـاطر عمیـق و دائمـی خـود    ام به علت احکشاد
دارد و آنهـا را درسـت   ی براي تمـامی غرایـزش در زنـدگی    مخصوص یه هماهنگکاست  یآدم، کامشاد

  24.ندک یاقناع م
یسـتم بـر اخـتلالات،    قـرن ب  یشناس شتر مطالعات روانیببه رغم اهمیت و تأثیر شادکامی در زندگی، 

و  یامکر شـاد ی ـنظی، جانات مثبت ـیهافته است تا بر یز کتمر ی، اضطراب و اختلالات عاطفیر افسردگینظ
بحـث و   یروان ـ يهـا  يمـار یبدرباره ه یشتر آن بوده است کب یشناخت زه مطالعات روانی. البته انگیستیبهز

ن در ی ـاوجـود  انـد. بـا    ن مقوله اختصـاص داده یز به ایرا ن يمترک يها پژوهشرو،  ند، از ایننکگو و گفت
از دهـه  ي داشـته اسـت. بنـابراین،    ریش چشمگیافزا یامکده مطالعات شاکرسد  یر به نظر میاخ يها سال

مرسـوم و   يا مداخلـه  يهـا  وهیاز فنون و ش یبهداشت روان يا متخصصان حرفه ینسب یامکنانود پس از 
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بـه   يآور يروی بوده، امکمثبت و سلامت روان بر شادتأثیر  انگریه بکج آنها یقات متعدد و نتایتحقدر پی 
ه در نظـر  ک ـن اسـت  یر، اعتقاد بر ایاخ يها ن اساس در سالی. بر همده استشمذهب روز به روز افزون 

محصـول   یامکشود و شاد یم یش شادمانیشاد بودن، باعث افزا يبرا ییها برنامه یو طراح يداشتن شاد
 ـ  کارک ـبـا   یامکشاد است نه هدف آن. غالباً یسلامت روان اسـت و  ی، تـوأم  رد مطلـوب و سـلامت روان

  ا سلامت روانی مطلوب، رابطه دارد.ب یصت از روابط شخیرضا
رفتارها و باورهاي مذهبی، تأثیر مشخصی در معنادار کردن زندگی افراد دارند. داشـتن معنـا در   

هـاي اجتمـاعی و    منـدي از حمایـت   زا، بهـره  زندگی، امیدواري به یاري خداوند در شـرایط مشـکل  
هایی هستند که افراد مذهبی با داشـتن   به منبعی والا، از جمله روش 25معنوي، احساس تعلق داشتن

. فشارهاي روانی 26رسان، فشار کمتري را متحمل شوند توانند در رویارویی با حوادث آسیب آنها می
ناشی از زندگی مدرن و تغییرات سریع اجتماعی که تحت تأثیر رشد سریع زندگی صـنعتی شـکل   

یـک فـرد    27،ظر سـازمان بهداشـت جهـانی   اي بر سلامت روان دارد. بر اساس ن گیرد، آثار عمده می
هاي شخصیتی، خود را با محیط تطبیق دهد.  زمانی سلامت روان دارد که با شناخت و حفظ ویژگی

را تشکیل می دهـد کـه سـبب     32و عواطفی 31افکار 30ها، ارزش 29مجموعه ادراکات 28شناخت خود،
 ـ    خویش می 33آگاهی فرد از موجودیت  34ر عوامـل ژنتیکـی،  شود. در تـأمین سـلامت روان عـلاوه ب

  عوامل محیطی نیز تأثیر فراوان دارند.
از ی ـبـودن، ن  یزان مـذهب یاز جمله مهاي گوناگون،  یش تحقیقات در زمینهافزاکه گفته شد، طور  همان

ار یبس ـمقابلـه بـا تنیـدگی در سـطوح مختلـف،       ،یروان _ یمدارى در سلامت جسم نیدتأثیر  به مذهب،
انسـان منتشـر    یاربرد آن در زنـدگ ک ـو  يورز نی ـنـۀ د یاب و مجلـه در زم ت ـکها  معنادار است. امروزه ده

قـات  یو تحقاسـت    يبشـر امـروز    یت روزافزون نقش مـذهب در زنـدگ  یانگر اهمیب یه همگکشود  یم
هـر چـه   کـه  دهـد   ینشان م یعلم يها یبررس 35گیرد. صورت مین عرصه یدر انیز   یشناس دار روان دامنه

و  یروانــ يهــا يمــاریبدر برابــر  يشــتریت بیتر باشــد، مصــونبیشــافــراد  يدار نیــت و دیــزان معنویــم
مثبـت  هـاي فـراوان، تـأثیر     گیري از پـژوهش  ا بهرهو همکاران ب اسپیلکاکنند.  یدا میپ يرفتار يها يکژکار

 کـاملاً «سـد:  ینو یم نیو د یشناس رواندر کتاب  ونگی 36اند. ثابت کردهبر سلامت روان و اخلاق را ن ید
 37.»دارنـد  يا العاده ت خارقیاهم یلااقل از لحاظ بهداشت روان ینیام که اعتقادات و مناسک د دهمتقاعد ش

ق ی ـتواننـد از طر  یره م ـی ـارت، و غی ـل توکل به خداوند، صبر، دعا، زیاز قبباورها و رفتارهایی،  37.»دارند
 ـ  يها د به نگرشیجاد امیا هسـت کـه    یینکـه خـدا  یفـرد شـوند. بـاور بـه ا     یمثبت باعث آرامـش درون
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ت را ی ـاضطراب مـرتبط بـا موقع   يادیست، تا حد زها کند و مسئول عبادت کننده ل میها را کنتر تیموقع
ک دوسـت  ی ـکه اغلب افراد مؤمن ارتباط خود را با خداوند ماننـد ارتبـاط بـا     يدهد، به طور یکاهش م

 يهـا  تی ـموقع و توسل به خداوند، اثـر  ق اتکایتوان از طر یو معتقدند که مکرده ف یتوص یمیار صمیبس
سـلامت  ین باور اسـت کـه دیـن بـه پیـروان خـود،       بر ا آرگیل. 38کنترل کرد یقیرقابل کنترل را به طریغ

مـدرن  ه ن در جامع ـیارتباط دارد. افـراد متـد   یکند و با شفا دادن آلام روح یز عطا مین یو روان یجسمان
ن بهداشـت  یرند. همچنیگ یش میرا در پ یرا آنها رفتار سالمیترند، ز سائر افراد سالمي در مقایسه با امروز
  39.فرد ارتباط دارد یو درون ین ذاتیبا تد یروان

قیدات دینی بر تمـامی امـور   ت يگذار ریثأشه در باب تیازمند تفکر و اندیگر نیش از هر زمان دیامروز ب
ن ی ـبـر ا شمندان و صاحب نظـران  یاز اند ياریم. امروزه بسیهست یو روح یژه مسائل عاطفیبه وانسانی، 

ان ی ـبشـر دارد و در م  یگـر ابعـاد زنـدگ   یبر سلامت روح و جسـم و د  يریناپذ انکارتأثیر  نیباورند که د
 در 40.ن دسـتورات اسـت  یتر کامل ،ر اموردرباره بهداشت جسم، روان و سای ، دستورات اسلامیان الاهیاد

 یمعرف ـ خـاطر  آرامـش  ياراگو زلال به ها انسان یابیدست يبرا یروشن يها راه یاسلام معارف و فرهنگ
 و حـج هـا   عبـادت  همـۀ  انی ـم از. آنهاست نیمؤثرتر و نیتر سازنده ن،یتر مهم از ها عبادت هک است شده
هـاي   همشـاهد  و شـف ک و تجربـه  بـه  هم و اتیروا و اتیآ نص به هم. دارد يا ژهیو گاهیجا آن کمناس

 ـ رفـتن  نیب از و انسان یسازندگ عوامل نیتر مهم و نیتر بزرگ از یکی ،ینیبال  و هـا  یشـان یپر هـا،  ینگران
  41.است حج انجام ها، یافسردگ

نقش مراسـم مـذهبی،    مجدتیمورياند.  برخی مطالعات درباره نقش اجتماعات دینی بحث کرده
هاي دینی را در بهداشت روان، بررسی کرده و با ارائه تحلیلی در این زمینه، نتیجه  ها و مکان عبادت

جمعـی در بهداشـت روانـی تـأثیر گذاشـته و گذشـته از        ي به شـکل دسـته  گیرد که مراسم عباد می
داستانی و نزدیـک   احساس آرامشی که حاصل همه مراسم عبادي دسته جمعی است، همدلی و هم 

اي را بـه جمـع    آورد. این امر، حالت خلسه ها به هم و نوعی یکپارچگی را به وجود می شدن انسان
هاي جسمی  دهنده اختلال خود و توجه به حق است و تسکین بخشد که ناشی از فراموش کردن می

ارتباط احساس آرامش قبل و بعد از ورود نمازگزاران نمـاز  «وي در پژوهشی دیگر  42وروانی است.
و همکاران در تحقیقی،  غفور موسوي سید 43را مطالعه کرده است. »جمعه تهران به این مکان عبادي

اند. نتایج حاصل از ایـن   هاي حاد قلبی بررسی کرده با بیماريرابطه حضور در اجتماعات مذهبی را 
تحقیق، تفاوت معنادار بین مبتلایان و گروه کنترل را از نظر شرکت در مراسم و اجتماعات مـذهبی  

۴۶      ۱۳۹۱، سال پنجم، شماره سوم، پاييز  

دهد و مؤید رابطه مثبت بین عدم حضور در این اجتماعات و ابـتلا   هاي قبل از ابتلا نشان می در ماه
  44بی است.هاي حاد قل به بیماري

روان و کاهش اضطراب و افسردگی پرداخته است.  به نقش زیارت مذهبی در سلامت 45موریس
بیمار سالمند بررسی کرده و دریافته است کـه   24وي تأثیر زیارت دینی را بر افسردگی و اضطراب 

تن از کم تا ده ماه پـس از بازگش ـ  علائم بیماران بعد از زیارت رفتن، کاهش معناداري داشته و دست
رساله ارشد خود را در دانشـگاه تربیـت مـدرس بـه      46صدیقه یگانهزیارت هم این تأثیر ادامه دارد. 

تـاثیر  «پژوهشـی را بـا عنـوان     47نیک زینت متیناختصاص داده است. » آثار تربیتی زیارت«بررسی 
ایج نشـان  انجام داده است. این نت ـ» ن مکه معظمهاهاي معنوي بر بهداشت روانی زائر فضاها و مکان

روانـی تـأثیر دارد؛ یعنـی      دهد که جو مذهبی و معنوي مکه و مدینه به میزان زیادي در آرامـش  می
فقط عبادت خود فرد که تغییر روحی است، مؤثر نبوده، بلکه فضاي معنوي محیط نیز بـر آنهـا اثـر    

ی و همکـاران طـی پژوهشـی، نقـش زیـارت را در سـلامت افـراد بررس ـ        دولتشاهیگذاشته است. 
» سـلامت عمـومی حجـاج   را بر اثر آهنگ زیارت کعبه «در تحقیقی  48حیدريو  خداپناهیاند.  کرده

هـا در   دهـد کـه نمـره کـل سـلامت عمـومی آزمـودنی        اند. نتایج این تحقیق نشان مـی  بررسی کرده
آزمون به طور معناداري بیشتر شده است. گفتنی است که ایـن تفـاوت    آزمون در مقایسه با پیش پس
شـود.   نیـز مشـاهده مـی   » خـوابی  اضـطراب و بـی  «و » هـاي بـدنی   نشانه«هاي  مؤلفه دار در خردهمعنا

ثیرگـذاري  أاي را به درخواست سازمان حج در خصوص میـزان و چگـونگی ت   نیز مطالعه 49گلزاري
گزار از زبان خودشان انجام داده است. نتایج این نظرسنجی نشـان   عمره روي دانشجویان عمرهحج 
هایی، نظیر آرامش روانی و امنیت خاطر، توجـه بـه    انجام عمره توسط دانشجویان مؤلفهدهد که  می

سـازي اخلاقـی، پـرداختن بـه      دین و معنویت، سازگاري اجتماعی با دیگران، توبه از گناهان، خـود 
هاي دینی، انگیزه مطالعه درباره دین واعتقادات مذهبی، یاري رساندن به نیازمنـدان و حتـی    فعالیت

دهـد کـه    نشـان مـی   گلزاريدهد. همچنین نتایج پژوهش دیگر  زه پیشرفت علمی را افزایش میانگی
شرکت در حج عمره دانشجویی موجب افـزایش شـادکامی و کـاهش اخـتلال درسـلامت روانـی،       

  50.وري اجتماعی و افسردگی وخیم شده است هاي بدنی، اضطراب، اختلال کنش نشانه
کننده بخش بزرگی از ابعاد اعتقادي، اجتمـاعی،   منعکسهاي اسلام است و  حج یکی از شاخص

بـر  هاي اسلام  گذارترین برنامه سیاسی، اخلاقی و عبادي دین است. علاوه بر این، حج یکی از تأثیر
رسیدن به کمال و سعادت واقعی را در عمل کردن بـه   شناختی انسان است. پیامبر اکرم ابعاد روان
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ه «داند:  ز آنها انجام مناسک حج است، میترکیبی از پنج برنامه که یکی ا ه قـَالَ:    عنْ رسولِ اللَّـ أَنَّـ
ۀَ ربکـُم   در منـابع   51.»صلُّوا خمَسکُم و صوموا شَهرکَُم و أدَوا زکاَةَ مالکُم و حجوا بیتکَُم تدَخلُوُا جنَّـ

گرفته شده و آن را همتراز با قـرآن و   جایگاه خاصی براي حج در نظر دینی و سخنان ائمه اطهار
هاي دین را براي تمام زندگی انسان  طور که قرآن، احکام و برنامه اند. همان دانسته عترت طاهرین

بیانگر و روشنگر همه آن امور است، حج با محوریت کعبه نیـز   طور که عترت پیامبر دارد و همان
حج پرچم اسـلام اسـت:    د. بنا به گفته امیرالمؤمنینگذار و فراگیري دار چنین نقش و جایگاه تأثیر

ها و ابعاد یـک   شود ویژگی پرچم، نمادي است که سعی می 52.»جعلهَ سبحانهَ و تَعالَی للْإِسلاَمِ علمَاً«
فرهنگ در آن تجلی یافته و حکایتگر آن باشد. حج، نمونه و نماد کوچکی است از اسـلام بـزرگ؛   

ال اراده کرده است که اسلام را در همه ابعادش، در یـک عبـادت جـاي دهـد تـا      گویی خداوند متع
هـا و آثـار دیـن را در ابعـاد      تـوان کـنش   حاجی تمام اسلام را یکباره تجربه کند. به همین علت می

  53.مختلفش در حج و مناسک آن مشاهده کرد
در ابعـاد  توانـد   مـی  ینید يها آموزهن و عمل به یبه د يبندیه پاک يا گستردهتأثیر  با توجه بهین، بنابرا

شناسـان   ر روانی ـاخ يهـا  شناسان دهـه  ها مورد مداقه روان ن نقشیاز ا یمختلف انسان داشته باشد و برخ
بـر سـطح    را ک عمـره) (مناس ـ ینییاز مراسم آ یکی یز بر آن شد تا اثربخشیقرار گرفته، پژوهش حاضر ن

بـا توجـه بـه    کنـد.   یمفـرده بررس ـ  هدر مراسم عمر نندگانک تکشر یامکز سطح شادیو ن یسلامت روان
ق بـه آزمـون   ی ـن تحقیه در این دو فرضیات انجام شده توسط دیگر پژوهشگران، ق و مطالعاینه تحقیشیپ

  شود: یگذاشته م
  ؛شود یها م یآزمودن یامکش سطح شادیمفرده موجب افزا هعمر ک. انجام مناس1
  شود. یها م یآزمودن یاختلال در سلامت رواناهش سطح کمفرده موجب  هعمر ک. انجام مناس2

  روش
 1386سـال  ه سـفر عمـر   ییدانشجو يها اروانکه یلکپژوهش حاضر  يجامعه آمار: جامعه و گروه نمونه

نفـر از دو   230بـه حجـم    يا گـروه نمونـه  هزار نفر بودند. از جامعه یادشده،   سهل آنها حدود که تعداد ک
ه ک ـ ییامـا نمونـه نهـا   . ع شـد ینامه توز پرسش 240انتخاب شد و  يا خوشه يریگ اروان به روش نمونهک

کردنـد  ل ی ـمکها را ت نامه ت و پرسشکشر يریگیآزمون و پ آزمون، پس شیپ هها در هر سه مرحل      یآزمودن
  .افتیل ینفر تقل 104به 

۴۸      ۱۳۹۱، سال پنجم، شماره سوم، پاييز  

  اند از: ترده در این تحقیق عبامورد استفا يابزارها ؛ابزار پژوهش
اي  پرسش چهارگزینه 29 54فرم نهایی آزمون شادکامی آکسفورد :می اکسفوردنامه شادکا پرسش الف)

) که در هر پرسش، فرد درباره خود از احسـاس ناشـادي تـا احسـاس شـادي      3تا د= 0دارد: (الف=
و  89/0نامه در خارج از کشور با کمک ضریب آلفاي کرونباخ  کند. پایایی پرسش بسیار قضاوت می

در ایران نیز آلفـاي کرونبـاخ از    55گزارش شده است. 78/0طی هفت هفته  و پایایی بازآزمایی 90/0
به دست آمـد. بـالاترین    93/0در پژوهش حاضر ضریب پایایی  56.گزارش شده است 98/0ـ   73/0

است که بیانگر بالاترین حد شادکامی و کمترین نمره صـفر اسـت کـه     87نامه،  نمره در این پرسش
  نشانه افسردگی فرد است.

 م بـه وسـیله  1972ایـن آزمـون در سـال     G.H.Q:(57ـ   28گلـدبرگ (  آزمون سلامت روانیب). 
تـرین   هایی در نظر گرفت کـه از پـایین   توان آن را به عنوان مجموعه پرسش گلدبرگ ارائه شد و می

هاي مشترك مرضی که در اختلالات مختلف روانی وجود دارند، تشکیل شده است و  سطوح نشانه
توان اطلاعات مربوط  می 58زمون، ایجاد تمایز بین بیماري روانی و سلامت است.منظور اصلی این آ

نامـه   به مقیاس علایم جسمانی، اضطراب، اختلال در کارکرد اجتماعی و افسردگی را از این پرسش
از سـمت راسـت تعلـق     3ـ    0گذاري آزمون به روش لیکرت، چهـار گزینـه از   به دست آورد. نمره

تـر، و   دهنـده سـلامت عمـومی ضـعیف     گذاري، نمرهاي بالاتر نشـان  یوه نمونهگیرد که در این ش می
ضریب پایایی کلی این آزمـون را   59یعقوبیدهنده سلامت عمومی بهتر است.  تر نشان نمرهاي پایین

در روش  60تقـوي گـزارش کـرده اسـت.     81/0ـ ـ50/0ها را بین  آزمون و ضریب پایایی خرده 0/ 88
هـا را   و ضریب پایایی خرده آزمـون  0/ 73پایایی کلی این آزمون را آزمون ـ آزمون مجدد، ضریب  

  به دست آورد.68/0 ـ 57/0بین 
  پژوهش يروش اجرا

 گرفته اسـت. در مرحلـه اول، یـک   صورت  يریگیآزمون و پ آزمون، پس شیپ هن پژوهش در سه مرحلیا
و معـارف عمـره    کس ـمنا یجلسـات آموزش ـ  يها به عمره در محل برگـزار  یمت آزمودنیماه قبل از عز

 ـ  یامکشاد هنام دو پرسشکه از آنها خواسته شد  یمفرده و به صورت گروه ل ی ـمکرا ت یو سـلامت روان
 یها به صورت گروه ـ یز انجام عمرة مفرده از آزمودنا روز پس یکه معظمه کمرحلۀ دوم، در مدر نند. ک

ل ی ـمکنـان از ت یو اطم یز بررس ـآ نـد. پـس  یل نمای ـمکبار دوم ت ينامه را برا همان دو پرسشخواسته شد 
ار قـرار دادن  ی ـها، آزمونگر بـا در اخت  یآزمون توسط آزمودن آزمون و پس شیها در دو مرحله پ نامه پرسش
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ز بازگشـت  ا ماه پس یکان خواست یاز دانشجو یت نامه و آدرس پستکنامه به همراه پا همان دو پرسش
پژوهشـگر   يق پسـت بـرا  ی ـل نموده و از طریمک) تيریگ یمرحله سوم (پ يها را برا نامه به وطن، پرسش

نفـر   104ان اعزامـی  اروکنفر از دو  240از مجموع هاي ارسالی،  از ارسال و بررسی فرم پسکنند. ارسال 
ننـد.  کل ی ـمکنامه را ت هر دو پرسشیگیري، آزمون و پ آزمون، پس شیدر هر سه مرحله پتوانسته بودند که 

 یـک ها فقط با قراردادن  بود و آزمونگر يعار يها از مشخصات فرد امهن پرسشکه است یادآوري لازم به 
ل سـه مرحلـه آزمـون    یمکبود) به ت ییقابل شناسا یخود آزمودن يه فقط براکدر سه مرحله ( يرارکد تک
  ردند.ک کمک

  پژوهش يها افتهي
ثر کداقل و حـدا نندگان، حک تکه تعداد شرکآمده است  1ها در جدول شماره  یآزمودن یفیتوص يها افتهی

 ـ  یامکشـاد  يرهـا یدست آمده از متغه بهاي  نمرهن و انحراف استاندارد یانگیاز، میامت و  یو سـلامت روان
  ارائه شده است. آنها يها اسیرمقیز

  

  آنها يها اسیرمقیزو  یو سلامت روان یامکشاد يرهایمتغ یفیتوص يها شاخص: 1جدول شماره 
  

  انحراف استاندارد  نیانگیم حداکثر  حداقل  تعداد  رهایمتغ
  یشادکام

  یت از زندگیرضا

 حرمت خود

 یفاعل یستیبهز

 ت خاطریرضا

 خلق مثبت

 یسلامت روان

  یجسمان يها نشانه

 یخواب یاضطراب و ب

 یاجتماعي ور نارساکنش

 یافسردگ

، )کننـدگان  شـرکت  یانو سلامت رو یامکعمره بر شاد کر مناسیپژوهش (تأث یهدو فرض یبررس يبرا
آن ج ینتـا  هک استفاده شد افت اطلاعاتیسه مرحله در کیکبه تف شفهانس و آزمون یل واریاز آزمون تحل

  آمده است. 3و  2هاي  در جدول

۵۰      ۱۳۹۱، سال پنجم، شماره سوم، پاييز  

  در سه مرحله آزمون کنندگان شرکت یو سلامت روان یامکشادسه یمقا: 2جدول شماره 
  

 يدار یسطح معن Fمقدار  ن مجذوراتیانگیم  يدرجه آزاد  مجموع مجذورات  نیانگیم مرحله ریمتغ

 یشادکام

  آزمون شیپ



     آزمون پس

 يریگیپ

سلامت 
 یروان

  آزمون شیپ



   آزمون پس

 يریگیپ

در  يداراتفـاوت معن ـ هـا   یآزمـودن  یسلامت روانو  یامکن نمره شادیانگیم، 2جدول  يها بر اساس داده
شـفه   یب ـیاز آزمون تعقی، بررسین مراحل سه گانه مشخص شدن اختلاف ب يسه مرحله آزمون دارد. برا

  استفاده شده است.
  یاصل يرهایج آزمون شفه متغی: نتا3اره جدول شم

  

 .يسطح معنادار اریانحراف مع )I-J(نیانگیتفاوت م مرحله (J) مرحله (I)  ریمتغ

 یشادکام

  آزمون شیپ
(*)   آزمون پس

   يریگیپ

  آزمون پس
(*)   آزمون شیپ

  يریگیپ

 يریگیپ
   آزمون شیپ

   آزمون پس

 یسلامت روان

  آزمون شیپ
(*)    آزمون پس

  يریگیپ

  آزمون پس
(*)   آزمون شیپ

 يریگیپ

 يریگیپ
  آزمون شیپ

  آزمون پس

در مقایسه بـا   يزان معناداری، به مکمناسزمان انجام در مرحله  یامکزان شادیه مکدهد  یج نشان مینتا
ک در مرحلـه بعـد از انجـام مناس ـ    ير معنـادار یی ـامـا تغ ، افته استیش یافزا کمرحله قبل از انجام مناس

  مشاهده نشد.



   ۵۱ رواني سلامت و شادكامي عمره مفرده بر مناسك اثربخشي

  روانـی در مرحلـه زمـان    دهد کـه میـزان سـلامت    در مورد میزان سلامت روانی، نشان می
  انجام مناسک در مقایسه با قبل از انجام آن، کاهش یافته و تغییـر معنـاداري در مرحلـه سـوم،    

  رخ نداده است.
  در سه مرحله آزمون کنندگان شرکت یامکشاد يها زیرمقیاس سهیمقا: 4جدول شماره 

  
 يها اسیرمقیز

  یشادکام
 نیانگیم مرحله

مجموع 

  مجذورات
 Fمقدار  ن مجذوراتینگایم  يدرجه آزاد

سطح 

 يمعنادار

 یت از زندگیرضا

 آزمون شیپ
















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

  حرمت خود

 آزمون شیپ

















 مونآز پس

 يریگیپ

 جمع

 یفاعل یستیبهز

 آزمون شیپ




















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

 ت خاطریرضا

 آزمون شیپ




















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

 خلق مثبت

 آزمون شیپ













 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

ن سه مرحله آزمـون  یب يرتفاوت معنادا یت از زندگین نمره رضایانگیم، 4ي جدول ها بر اساس داده
ن سـه مرحلـه آزمـون وجـود نـدارد و      یب ـ ياخـتلاف معنـادار   یامکشـاد  يهـا  اسیرمقیر زیدارد. در سا

۵۲      ۱۳۹۱، سال پنجم، شماره سوم، پاييز  

ت خـاطر و خلـق مثبـت    ی، رضایفاعل یستیخود، بهز حرمت يها اسیرمقیها در سه مرحله در ز یآزمودن
  اند. دهکرسب ک یسان یکنمره 

  ن و بعد از عمل)ی(قبل، ح در سه مرحله آزمون یامکشاد يها اسیرمقینمره ز نیانگیسه میج آزمون شفه مقای: نتا5جدول 

 .يسطح معنادار اریانحراف مع )I-J(نیانگیتفاوت م مرحله (J) مرحله (I)  یشادکام يها اسیرمقیز

 یت از زندگیرضا

 آزمون شیپ
(*)  آزمون پس
  يریگیپ

 آزمون سپ
(*)  آزمون شیپ

  يریگیپ

 يریگیپ
  آزمون شیپ

   آزمون پس

 حرمت خود

 آزمون شیپ
 آزمون پس
 يریگیپ

 آزمون پس
 آزمون شیپ

 يریگیپ

 يریگیپ
 آزمون شیپ

 آزمون پس

 یفاعل یستیبهز

 آزمون شیپ
 آزمون پس
 يریگیپ

 آزمون پس
 آزمون شیپ

 يریگیپ

 يریگیپ
 آزمون شیپ

 آزمون پس

 ت خاطریرضا

 آزمون شیپ
 آزمون پس
 يریگیپ

 آزمون پس
 آزمون شیپ

 يریگیپ

 يریگیپ
 آزمون شیپ

 آزمون پس

 خلق مثبت

 آزمون شیپ
 آزمون پس
 يریگیپ

 آزمون پس
 آزمون شیپ

 يریگیپ

 يریگیپ
 آزمون شیپ

 آزمون پس



   ۵۳ رواني سلامت و شادكامي عمره مفرده بر مناسك اثربخشي

  ر در عامـل یی ـتغعلـت  بـه  ی امکر شـاد یی ـتغکـه   دهـد  ی) در عوامل نشـان م ـ 5ج آزمون شفه (جدول ینتا
  ت فــرد ازیزان رضـا ی ـعمـره، م  کانجـام مناس ـ زمـان  ه در ک ـن معنـا  ی ـبـه ا ی اسـت؛  ت از زنـدگ یرضـا 
  افته است.یش یافزا یزندگ

  

  در سه مرحله آزمون کنندگان شرکت یسلامت روان يها زیرمقیاس سهیمقا: 6جدول شماره 
  

 نیانگیم مرحله 
مجموع 

  مجذورات
  يدرجه آزاد

ن یانگیم

  مجذورات
 Fمقدار

سطح 

 يمعنادار

 یجسمان يها نشانه

 آزمون شیپ




















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

 یخواب یاضطراب و ب

 آزمون شیپ





















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

اجتماع يور نارساکنش

 ي

 آزمون شیپ




















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع

 یافسردگ

 آزمون شیپ




















 آزمون پس

 يریگیپ

 جمع
  

اجتماعی و افسردگی تفـاوت معنـاداري    وري  ، میانگین نمره نارساکنش6هاي جدول  بر اساس داده
هاي سـلامت روانـی، اخـتلاف معنـاداري بـین سـه        مرحله آزمون دارد. در سایر زیرمقیاس بین سه

و  هـاي جسـمانی   هـاي نشـانه   ها در سه مرحله در زیر مقیاس مرحله آزمون وجود ندارد و آزمودنی
  اند. سانی کسب کرده خوابی، نمره یک اضطراب و بی
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  ن و بعد از عمل)ی(قبل، ح در سه مرحله آزمون یسلامت روان يها اسیقرمین نمره زیانگیسه میج آزمون شفه مقای: نتا7جدول 
  

  .يسطح معنادار اریانحراف مع )I-J( نیانگیتفاوت م مرحله (J) مرحله (I) یسلامت روان يها اسیرمقیز

 یجسمان يها نشانه

 آزمون پس آزمون شیپ

 يریگیپ 

 زمونآ شیپ آزمون پس

 يریگیپ 

 آزمون شیپ يریگیپ

   آزمون پس 

 یخواب یاضطراب و ب

 آزمون پس آزمون شیپ

 يریگیپ 

 آزمون شیپ آزمون پس

 يریگیپ 

 آزمون شیپ يریگیپ

 آزمون پس 

  یاجتماع يور نارساکنش

 (*)   آزمون پس آزمون شیپ

 يریگیپ 

 (*)  آزمون شیپ آزمون پس

  يریگیپ 

 آزمون شیپ يریگیپ

 آزمون پس 

 یافسردگ

(*)  آزمون پس آزمون شیپ

   يریگیپ 

(*)  آزمون شیپ آزمون پس

 يریگیپ 

 آزمون شیپ يریگیپ

 آزمون پس 

* P<0 .05  
 يور نشکر معنادار عوامـل نارسـا  ییتغعلت به  یر سلامت روانیمتغیر که تأث دهد ینشان م 7ج جدول ینتا

ش یو افـزا  یاهش افسـردگ ک ـعمـره، سـبب    که انجـام مناس ـ ک ـن معنا یبه ا؛ است یو افسردگ یاجتماع
  ها شده است. یآزمودن یاجتماع يور نشک
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ه یدو فرض ـ ه هـر ک ـبه دست آمـد   5و  4، 3، 2 يها ج به دست آمده از جدولین، از مجموع نتایبنابرا
ش داده و یهـا را افـزا   یآزمـودن  یامکعمره سطح شاد که انجام مناسکن معنا یبه ا شود؛ مید ییتأ پژوهش
  شود. یآنها م یاهش سطح اختلال سلامت روانکموجب 

  يافته جانبي
هـاي شـادکامی و سـلامت روانـی      این پژوهش یک یافته جانبی نیز دارد. پژوهشگر با مقایسه نمره

) بـین شـادکامی و سـلامت    sig=0.000) معنـادار( R=-0.681ه وجود همبستگی منفی(ها ب آزمودنی
نتـایج   ه کـه از ضریب همبستگی استفاده شداین مطلب بررسی  یابد. به منظور روانی آنها دست می

  آن به شرح زیر است:
 ـ  یامکسـطح شـاد  ن یشده ب محاسبه یب همبستگیضر برابـر بـا    P<0.01در سـطح   یو سـلامت روان

 ـ   يو معنادار یمنفه رابط یامکشاد هکن معناست ین بدیباشد. ا یم) - 0.681( بـه  دارد.  یبـا سـلامت روان
  افته است.  یاهش ک یزان اختلال در سلامت روانی، میامکسطح شادش یگر، با افزایعبارت د

  يريگ جهيبحث و نت
عمـره مفـرده    ین ـییمراسـم آ تأثیر  ها تحت یآزمودن یه سطح سلامت رواندهد ک میج پژوهش نشان ینتا

 ـ   يدار نی ـه به طور عام رابطه دک يمتعدد يها جه با پژوهشین نتیابد. ای یش میافزا  یرا بـا سـلامت روان
از  یکـی گر بـه طـور خـاص رابطـه     ید يها پژوهش یه برخکطور  همخوان است. هماناند،  کرده یبررس

ن آنهـا  یب ـ يطـه مثبـت معنـادار   به وجـود راب  وکرده  یبررس یرا با سلامت روان ینید يا رفتارهایباورها 
، مثبـت  یلکو سلامت  يدار نیه رابطه ددهد ک مینشان  زهراکارق یج تحقینتابراي نمونه، اند.  افتهیدست 

 یمـذهب  يو رفتارهـا  یه هـر چـه اعتقـادات مـذهب    ک ـ هافتیجه دست ین نتیبه ا مالشی 61.و معنادار است
ت ی ـاکز حی ـن 63گلـزاري  يها افتهی 62.ابدی یش میز افزاین یسطح سلامت روانباشد، شتر یدر فرد ب یگروه

 ـ  انجام عمره مفرده توسط دانشـجویان،  ه کن دارد یاز ا دهـد.   یش م ـیآنهـا را افـزا   یسـطح سـلامت روان
ن یرده اسـت. همچن ـ ک ـحج گـزارش   کانجام مناسدر خصوص ق خود یجه را در تحقین نتیهم احمدي

  کند. ید مییآن را تا 64حیدريو  خداپناهیق یج تحقینتا
 يو عبـاد  ین ـید کو انجام مناس یمذهب يها انکحضور در مکه توان گفت  یجه مین نتین اییتب يبرا

 يادی ـل بنکو ش يرفتار هجنب یاست اعمال مذهب یمدع لیآرگمیزان سلامت عمومی تاثیرگذار است. بر 
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 شـود. انجـام   یروان خـود م ـ ی ـپ یو روان یو سلامت جسمان ين موجب خشنودیاست و ا ینیت دیفعال
معمـولاً  اسـت.   یاجتمـاع ه نندک تیعامل حما ه، به منزلیبه صورت جمع یمذهبهاي  ها و مراسم عبادت

 ـ  یرد، میگ یانجام م یجمع  و دسته یعمره به صورت گروه کمناس ه ننـد ک تی ـعامـل حما  هتواند بـه مثاب
 یط ـ ياران وک ـو هم گریفیـت شـود.   یدگیاز تن ییلات و رهاکاز مش ياریش بسی، باعث گشایاجتماع

در  یرسـم  يمانند درمانگر یجی، نتاها عبادتو  یمذهبهاي  کت در مراسمه مشارکند ا هنشان داد یقیتحق
 يهـا  یشانیاز پر ییاهش تنش و رهاک، باعث یمذهب یت در مراسم جمعکو شر یجانیه هیدارد. تخل یپ

  65.شود یم یعاطف
ها با  سطح شادکامی آزمودنیمبنی بر اثربخشی مناسک عمره مفرده بر  تأیید فرضیه دوم پژوهش

گیـري میـزان و چگـونگی     موافق است. نتـایج ایـن تحقیـق کـه بـه انـدازه       66گلزارينتایج پژوهش 
دهـد کـه انجـام     تأثیرگذاري عمره مفرده روي دانشجویان از زبان خودشان صورت گرفته، نشان می

بـه دیـن و معنویـت،     هایی نظیر آرامش روانی و امنیت خاطر، توجـه  عمره توسط دانشجویان مؤلفه
هـاي دینـی،    سازي اخلاقی، پرداختن به فعالیـت  سازگاري اجتماعی با دیگران، توبه از گناهان، خود

انگیزه مطالعه درباره دین و اعتقادات مذهبی، یاري رساندن به نیازمنـدان و حتـی انگیـزه پیشـرفت     
  دهد. علمی را افزایش می

 بـه  هک ـ 67،هنرمند زاده مهرابی و مقدم کاظمی قیتحقیج نتا با پژوهش نیا جینتای، لک خطوط سطح در
 جـه ینتاسـت،   همسـو ، اند پرداخته »انیدانشجو یروان سلامت و یامکشاد با یمذهب نگرش رابطه یبررس«

 ـرابطه مثبت معنـاداري   هدهد ک می نشان پژوهش آن  ـا انیدانشـجو  یامکشـاد  و یمـذهب  نگـرش  نیب  نی
 یهمبسـتگ  کـه دهـد   می نشان 69یبزرگ جان و يمحمد یعل وهشپژنتایج  نیهمچن 68.دارد وجود دانشگاه
همبسـتگی معنـادار و    نیهمچن ـ. دارد وجـود  یشناخت روان سلامت و ینید یشادکام نیب مثبتى و معنادار
 یتیعنـا  و رفعـت  يدریح پژوهش از آمده دسته ب جینتا. دارد وجود یشادکام و یافسردگ نیباي  منفی

 ـرابطه مثبت و معنـاداري   هک است آن از یحاک زین 70فر نینو  انیدانشـجو  یشـادکام  و ین ـید نگـرش  نیب
 ـ در یشـادمان  زانی ـم و يدار نیده رابط یبررس عنوان تحت یپژوهش در .دارد وجود  بـه  انیدانشـجو  نیب

رابطـه مثبـت و    کـه دهـد   مـی  نشان ،هگرفت صورت 71يقمر توسط که هلأت عتیوض و تیجنس کیتفک
  .دارد وجود یدمانشا زانیم و يندارید نیبمعناداري 
ن عوامـل  یتـر  از مهـم  ین ـید يتوان گفت بـاور داشـتن و عمـل بـه رهنمودهـا      یافته مین ین اییدر تب

ه ک ـهسـتند   یسـان کآنهـا  «فرمایـد:   آن در توصیف اهل ایمان مـی است. قر یامکدآورنده احساس شادیپد
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 72».یابـد  یها آرامـش م ـ  اد خدا دلیه با کد، یاد خدا مطمئن است، آگاه باشیشان به یها اند و دل مان آوردهیا
گـر و  یات مشـابه د ی ـو آ 73».ن نخواهد شـد یو اندوهگ كمنایند، هرگز بک يرویت من پیه از هداکو هر «

 ،نیبنـابرا » .اسـت  ینیقیو لذت هر اهل  یهر متق یاد خدا موجب شادمانی«که فرمود:  یث امام علیحد
 یامک، آرامـش درون و شـاد  یمـان یتعـال و عمـل ا  مان به خداونـد م یا يامدهایاز پ که یکیتوان گفت  یم
ز متفـاوت  ی ـن یامکن آرامش و شادیمان در افراد، مراتب ایالبته با توجه به شدت و ضعف اؤمنان است. م

. بگـذارد  اثـر  سـلامت  بـر  ،یزنـدگ  يبراى معنادار اى شالوده فراهم ساختن با تواند یم ینید مانیاست. ا
 و مـنظم  منسـجم،  زنـدگى،  هک ـ آورد یم ـ فـراهم  زین را بخش  نانیاطم ن احساسیا ت،یمعنو و دارى نید

 بـه  زنـدگى، در  ضـمنى  باورهـاى  ای ـ حىیتلو هاى نىیب جهان نیاتأثیر  از منکفول و پارك .است هدفمند
  74.آورند مى انیم به سخن، جهان به یلک یمعناده عنوان
ه فـرد  ک ـد آن است کران یتوان ب یگزار م عمره یامکش شادیه درباره افزاک يگرید یشناخت ن روانییتب

بـا او   يمقـدس و معنـو   يها انکرده و در مکدا یپ يتر یکنزد هخود رابط يبا خداک عمره، با انجام مناس
انجامـد.   یم ـ يو خشـنود  یشتر از زنـدگ یت بیبه خدا به رضا یکیاحساس نزدکند. در واقع،  یمناجات م

 یهمبسـتگ  یاز زندگ يت و خشنودی، با رضامقدس يها انکقطع نظر از حضور در متقرب به خداوند، 
  شود. افزایش خشنودي از زندگی می موجب شیایو ن ینید هدارد. تجرب
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