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ومحیطیفردی،متعددعواملازگرفتهنشأتتجاربایندارند.متفاوتیتحصیلیتجاربخویشتحصیلیدورهدردانشجویان

حاضرپژوهشآماریجامعهبود.دانشجویانروانسلامتبرتحصیلیتجاربنقشتعیین،پژوهشایناصلیهدفاست.آموزشی

انتخابآمارینمونهعنوانبهنفر160ایطبقهگیرینمونهروشازاستفادهباکهبودنداصفهاندانشگاهانسانیعلومآخرسالدانشجویان

وفردیرشدپرسشنامهازوروانسلامتبررسیبرایSCL-90-Rپرسشنامهدوازپژوهشمتغیرهایارزیابیمنظوربهشدند.

چندمتغیری،واریانستحلیل،tآزمونازاستفادهباهادادهشد.استفادهدانشجویانتحصیلیتجارببررسیبرای(PEDI)تحصیلی

سلامتازهامقیاستمامیدریاندانشجوکهدادنشانپژوهشنتایجشد.تحلیلوتجزیهچندمتغیریرگرسیونوپیرسونهمبستگی

روانیسلامتازپسردانشجویانوبوددارمعنیدانشجویانروانیسلامتبرجنسیتمتغیراصلیاثربودند.برخوردارقبولیقابلروانی

سلامتبرغیربومی(یا)بومیسکونتنوعمتغیراثرکهبودحالیدراین(.>05/0p)بودندبرخورداردختردانشجویانبهنسبتبیشتری

جزبهدانشجویان،روانیسلامتمختلفابعادوتحصیلیتجاربهایمؤلفهتمامیبینکهدادنشانهایافتههمچنین،.نبوددارمعنیروان

تجاربتوضعیازاستفادهباو(>05/0p)داردوجوددارمعنیمنفیرابطه(-09/0)جسمانیعلایمودهیخودسازمانهایمهارتمؤلفه

r/)نمودبینیپیشراایشانروانسلامتتوانمیدانشجویانتحصیلی =2 0 67،05/0p<.)سلامتبینیپیشبرایرگرسیونضرایب

درولی(؛>05/0p)بوددارمعنیدهیخودسازمانواجتماعیشناختی،هایمهارتمؤلفهسهدرتحصیلیتجاربمتغیراساسبرروان

سلامترویبرکنندهتعیینعاملیتواندمیدانشجویانمناسبتحصیلیتجارباساس،اینبرنبود.دارمعنیمحاسباتیهایمهارتؤلفهم

تضمینزیادیتاحدودرادانشجویانروانسلامتتوانمیاثربخشآموزشیشرایطوامکاناتسازیفراهمطریقازوباشدایشانروان

نمود.

 .دانشجویانتحصیلی،وفردیرشدروانی،سلامت ،تحصیلیتجاربليدی:ک های هواژ
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ودانشجویانادراکاتبینآندرکهداندمی(1994

فهمؤلشود.میبرقرارارتباطیادگیریزمینه

بامرتبطعاملعمده:بخشدوشاملهازمینهپیش
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کهاستفراگیرانبامربوطعاملوآموزشیبافت

دیگریمتغیرهایخردهحاصلعواملاینخود

برکهاستمتغیرهاییشاملفرایندهامؤلفهاست.

حاصلکهیادگیریرویکردهایویادگیریفعالیت

است،آموزشیموقعیتویادگیرندههایویژگی

کمّینتایجشاملیادگیریپیامدهایاست.متمرکز

نقلبه؛1388)یمینی،استیادگیریفرایندکیفیو

اساساینبر(.1390همکاران،وحجازیاز

شکلآموزشیبافتباتعاملدرتحصیلیتجارب

گیرد.می

بسیاریوآیندهبردانشجویانتحصیلیتجارب

است.تأثیرگذارنآنااجتماعیوفردیمناسباتاز

حوزهایندرشایدکهمهمیمباحثازیکی

سلامتدرتجارباینتأثیربهتوجهباشد،مطرح

مطالعهبهپژوهشگرانتاکنوناست.دانشجویانروان

یادگیریبافتدربسیاریمتغیرهایتأثیربررسیو

جملهازاند.پرداختهروانسلامتبریادگیرندهو

بینارتباطبررسیبهتوانمیهاپژوهشاین

باورهایمسأله، حلهایشیوهاسنادی،هایسبک

انتقادی،تفکرفراشناختی،باورهایخودکارآمدی،

اشارهروانسلامتبانفسعزتاجتماعی،حمایت

همکاران،وخیرالدین؛1386افروز،و)شارکنمود

پیروی؛1386امینی،؛1383همکاران،واعرابیان،1382

(.1390مهر،پاکوخندقیامین؛1389همکاران،و

برتحصیلیعواملتأثیرزیادیتحقیقاتدر
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نظیرمختلفیمتغیرهایکهدهندمینشانتحقیقات
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ازیکینیزشانتحصیلیدورهازدانشجویانرشدی
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وزندگیدرهدفمندیمحیط،برغلبهخودپیروی،

روانیلامتسزمینهدراست.شخصیرشد

واستگرفتهصورتبسیاریتحقیقاتدانشجویان

زیادیتلاشجهانسراسرازمحققانومتخصصان

بهدانشجویانروانیسلامتسطحارتقایبرایرا

سطحبهبودبرایهادانشگاهازبسیاریاند.بستهکار

درایمداخلههایروشانواعازدانشجویانسلامتی

استفادهروانیسلامتوروانبهداشتزمینه

کنند.می

کهاستمتغیرهاییجملهازیادگیریتجارب

ودانشجویانروانسلامتباآنارتباطتاکنون

ایندراست.نشدهبررسیدانشگاهالتحصیلانفارغ

هایسؤالبهپاسخگوییدنبالبهمحققپژوهش،

است:زیرپژوهشی

لامتسنظرازاصفهاندانشگاهدانشجویانآیا(1

 دارند؟قرارمطلوبیوضعیتدرروانی

و)جنسیتشناختیجمعیتمتغیرهایآیا(2

دانشجویانروانسلامتبرسکونت(وضعیت

 هستند؟تأثیرگذار

                                                           
1 Ryff etal  
2 Wissing & Fourie 
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سطحتواندمیدانشجویانتحصیلیتجاربآیا(3

کند؟بینیپیشراایشانروانتسلام

 

  پژوهش روش

گیهمبستهایپژوهشنوعازحاضرپژوهش

سالدانشجویانپژوهشایندرآماریجامعهاست.

درکهبودنداصفهاندانشگاهانسانیعلومآخر

علوموشناسیروانانسانی،علومهایدانشکده

دراداریعلومدانشکدهوحقوقدانشکدهتربیتی،

بهمشغول91-90تحصیلیسالدومسالنیم

تلالاتاخسابقهتأثیرگذاریعلتبهبودند.تحصیل

سابقهدارایکهدانشجویانیپژوهشنتایجبرروانی

یاخوداظهارگریطریق)ازبودندروانیاختلال

نمونهازدانشگاه(مشاورهمرکزدرموجودسوابق

پژوهشایندرنمونهحجمشدند.حذفپژوهش

فرمولازگیریبهرهبامتناهیجامعهبراساس

نفر40،بومیدخترنفر40)نفر1160کوکران

پسرنفر40وبومیپسرنفر40غیربومی،دختر

چونپژوهشایندرگردید.برآوردغیربومی(

روشازبود،گروهیبینهایمقایسهاصلیهدف

اینبهتاشداستفادهغیرنسبیایطبقهگیرینمونه

هایمقایسهبرایهاواریانسهمگنیازبتوانطریق

نمونهانتخابازپسکرد.پیدااطمینانگروهیبین

SCL-90-Rپرسشنامهدوایشاناختیاردرآماری،
2

وروان(سلامتوضعیتبررسیمنظور)به

PEDIآموزشیوفردیرشدپرسشنامه
منظور)به3

گرفت.قرارتحصیلی(تجارببررسی

ازپژوهشایندر :SCL-90-R پرسشنامه

دراطلاعاتآوریجمعبرایSCL-90-Rپرسشنامه

                                                           
1 Cochran 
2 The Symptom Checklist-90-R 
3 The Personal and Educational Development Inventory 

شد.استفادهدانشجویانروانیسلامتمیزانینهزم

تشکیلآزمونخردهنهازSCL-90-Rپرسشنامه

ازیکیارزیابیبرایمقیاسییکهرکهاستشده

،5وسواس،4جسمانی)علایمروانیاختلالات

،8اضطراب،7افسردگی،6فردیبینهایحساسیت

و11بدبینیوسوءظن،10مرضیترس،9پرخاشگری

ایندردهد.میدستبه(12ستگیگسروان

افرادبه4تا0بیناینمرهمقیاسهردرپرسشنامه

دهندهنشان3ازبالاترهاینمرهکهرد،گیمیتعلق

نشانرانامطلوبوضعیتواستروانیاختلال

مشاورهفقطگاهترپایینهاینمرهدرولیدهد؛می

شود.میتوصیهشناسروانبا

توسطوتهیه13پاولفوسیلههبپرسشنامهاین

15کرنلپزشکیمعروفشاخصبراساس14فرانک

SCL-90-Rآزمون(.16،1983)دراگوتیسشدتصحیح

هایجنبهدادننشانبرایاولیهمراحلدر

ریزیطرحروانیوجسمیبیمارانشناختیروان

،دراگوتیستوسطآزموناولیهفرم.بودشده

تجربیاتاساسبروشدمعرفی18کوویو17لیپمن

موردسنجیروانهایتحلیلوتجزیهوبالینی

شدتهیهآننهایی فرم وگرفتقرارنظرتجدید

(.1976)دراگوتیس،

                                                           
4 somatization 
5 obsessive-compulsive 
6 interpersonal sensitivity 
7 depression 
8 anxiety 
9 hostility 
10 phobic anxiety 
11 paranoid ideation 
12 psychoticism 
13 Pavlov 
14 Frank  
15 kernel 
16 Deragotis  
17 Lipman  
18 Covi 

http://en.wikipedia.org/wiki/Obsessive-compulsive
http://en.wikipedia.org/wiki/Depression_(mood)
http://en.wikipedia.org/wiki/Anxiety
http://en.wikipedia.org/wiki/Hostility
http://en.wikipedia.org/wiki/Paranoid_ideation
http://en.wikipedia.org/wiki/Psychoticism
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 -SCLآزمون2رواییو1پایاییبررسیزمینهدر

90-Rبرایاست.گرفتهصورتزیادیهایبررسی

نفر219رویبرکهآزموندرونیثباتمحاسبه

ثباتسنجشجهتدرومتحدهلاتایادرداوطلب

وآلفاضرایبازگردید،انجامهاسؤالیکنواختیو

ضرایبتمامنتایجوشداستفادهریچاردسونکودر

بود.بخشرضایتکاملاًبعدنهبرایآمدهدستبه

باافسردگیبعدبهمربوطهمبستگیبیشترین

زمینهدربود.%77پریشیروانهاآنکمترینو90%

هفتهیکازپسزمان،طولدرآزمونثباتبررسی

دارایضرایباکثرگرفت.صورتاولیهارزیابی

بودند.%90تا%78بینبالاهمبستگی

رواییدرSCL-90-Rآزمونرواییزمینهدر

همراهبهراآزموناین(1976)دراگوتیسهمزمان،

MMPIآزمون
داوطلبآزمودنی119رویبر3

نمود.اجرا

بینبالاهمگراییبردلالتنتایجبینهمبستگی

همبستگیبالاترینکهطوریبهداشت؛آزموندو

کمترینو%73باافسردگیملاکبهمربوط

است.بوده%36بامرضیترسبهمربوطهمبستگی

کاراییوحساسیتبر داخلیهایپژوهشنتایج

کنندمیحکمSCL-90-Rآزمون%90ازبیش

(.1372بهارخان،و1372باقری،؛1359ی،)میرزای

SCL-90-Rآزمونپایاییمیزاننیزپژوهشینادر

استفادهآلفاضرایبازمنظوراینبرایشد.بررسی

بعدنهرایبآمدهدستبهضرایبتمامنتایجشد.

درآمدهدستبهضرایب.بودبخشرضایتکاملاً

کهبود92/0پایاییازحاکیهاآزمونخردهتمام

دهد.مینشانرامناسبیبسیارپایایی

                                                           
1 eliability  
2 validity  
3 The Minnesota Multiphasic Personality Inventory 

ایندر (:PEDI) تحصيلی و فردی رشد پرسشنامه

بهتحصیلیوفردیرشدپرسشنامهازپژوهش

استفادهدانشجویانتحصیلیتجارببررسیمنظور

راپرسشنامهاین(2004)ریچاردسونولولسشد.

اینبهخواستنددانشجویانازونمودندطراحی

شانتحصیلیدورهاندازهچهتاکهدهندپاسخسؤال

حوزه26درایشانهایمهارتبهبودباعث

ابتداییپژوهشاست.شدهعمومیهایمهارت

4بازدانشگاهالتحصیلفارغ3000رویبرایشان

ایندرشدهمطرححوزه26بود.انگلستان

گردید:تعریفاصلیدامنهچهاردرپرسشنامه

محاسباتی،هایمهارتشناختی،یهامهارت

اجتماعی.هایمهارتوبخشیخودنظمهایمهارت

مثلکوتاهایجملهصورتبهپرسشنامهگزینههر

استو...ارایههایمهارتانتقادی،تحلیلتوانایی

یاچهارطیفیکدرهاآنبهبایددهندگانپاسخکه

اسخپزیاد(خیلیتاوجههیچبه)ازایگزینهپنج

دهند.

وفردیرشدپرسشنامهرواییوپایاییمطالعه

است.دادهدستبهرابخشیرضایتنتایجتحصیلی

ضرایببراساسریچاردسونولولسمطالعهدر

گردید.برآوردپرسشنامهدرونیهمسانیمیزانآلفا

هایمهارتشاملمطالعاتیهایدامنهتمامی

سباتیمحاهایمهارت(،∝=83/0)شناختی

و(∝=83/0)اجتماعیهایمهارت(،∝=82/0)

دارای(∝=80/0)بخشیخودنظمهایمهارت

ریچاردسون،و)لولسبودندبالاییدرونیهمسانی

(.2012همکاران،وبرونازنقلبه؛2004

فهرستاساسبرپرسشنامههایسؤال

یکبرمبتنیوشدتهیهموجودهایشایستگی

                                                           
4 Open University  
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عاملیتحلیلازنبود.خصمشتئورییانظریه

پایایینظرازکههاییمقیاسشناساییبرایاکتشافی

بودند،شدهبررسیکرانباخآلفایضریبوسیلهبه

(.2004ریچاردسون،و)لولسشداستفاده

نیزپرسشنامهرواییبررسیزمینهدر

بهتوجهباگرفت.صورتدقیقیهایبررسی

دانشجویانکهرودمیانتظارنظریهایجنبه

بندیدرجهمختلفهایرشتهازالتحصیلفارغ

درموجودمختلفهایمهارتدررامتفاوتی

1افتراقیرواییبررسیبرایباشند.داشتهپرسشنامه

نشاننتایجوشداستفادهموضوعاینازپرسشنامه

علوموفناوریطبیعی،علومدانشجویانکهداد

محاسباتیهایمهارتدررابالایینمرهریاضیات

ازکهدانشجویانیاین،برعلاوهنمودند.گزارش

هاینمرهبودندبرخورداربالاتریکلاسیرتبه

کهکردندگزارششناختیهایمهارتدررابهتری

2ملاکیرواییبرتصدیقیتواندمیامراین

باشد.پرسشنامه

درالتحصیلانفارغهاینمرهواریانسنهایت،در

تحصیلیوفردیهایمهارترشدشنامهپرس

(PEDI)تجاربپرسشنامهدرایشانهاینمرهبا

بالاییهمپوشانیوشدبررسی(CEQ)تحصیلی

خصوصبهگردید؛مشاهدهپرسشنامهدوبین

رشدپرسشنامهدررابالاتریهاینمرهکهافرادی

بودند،نمودهکسبتحصیلیوفردیهایمهارت

هایپشتیبانیودورهدرسیموادازتریمثبتادارک

گزارشیادگیریتجاربپرسشنامهدرآموزشی

رواییتصدیقبرایلازمشواهدامرایننمودند.

دهد.میقراراختیاردرراپرسشنامه3همگرای

                                                           
1 discriminant validity 
2 criterion validity 
3 convergent validity 

،4،1991)رامسدنتحصیلیتجاربپرسشنامه

استرالیادر(1997رامسدن،و5لیزیوویلسون،

برایسالیانهصورتبهواستشدهساخته

بیندردانشگاهیآموزشوضعیتیابیزمینه

تجدیدفرمشود.میتوزیعدانشگاهالتحصیلانفارغ

مقیاس:هفتدارایپرسشنامهاینشدهنظر

متناسبکاریحجم(،∝=59/0)متناسبیابیارزش

روشناستانداردهایواهداف(،∝=72/0)

مواد(،∝=78/0)عمومیهایمهارت(،∝=71/0)

متناسبآموزش(،∝=67/0)متناسبدرسی

است(∝=57/0)انتخابحقداشتنو(∝=82/0)

(.2004ریچاردسون،و)لولس

براساسنمونهافرادابتداپژوهش،اجرایبرای

براساسوایطبقهتصادفیگیرینمونهروش

وشدندانتخابدانشکدههردردانشجوییشماره

جمعکلاسیکدرکهشدتهخواسایشانازسپس

اجرایازقبلدهند.پاسخراپرسشنامهدووشده

وهاسؤالمورددرلازمتوضیحاتپرسشنامههر

دانشجویانازوشددادههاآنبهپاسخگویینحوه

دیگراننظرتأثیرازجلوگیریمنظوربهشدخواسته

جلببراینکنند.صحبتیکدیگرباوجههیچبه

پسکهشددادهوعدهایشانبهشجویاندانرضایت

اختیاردرروانسلامتآزموننتایجتستاجرایاز

اشتیاقطریقاینازتاگرفتخواهدقرارایشان

آزموننتایجنمود.جلببیشترهمکاریبهراایشان

قراردانشجویاناختیاردرآناجرایازپسروزسه

SPSSافزارنرمزاهادادهتحلیلوتجزیهبرایشد.داده

صورتبههاآزمودنیهاینمرهوشداستفاده

وپسرودخترهایگروهقالبدرمستقلوجمعی

                                                           
4 Ramsden 
5 Wilson & Lizzio 
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تحلیلبرایشد.تحلیلوتجزیهبومیغیروبومی

وپیرسونهمبستگیضریب،tآزمونازهاداده

درواریانستحلیلازهدفشد.استفادهرگرسیون

هایمتغیرآیادشومشخصکهبودآنرگرسیون

ملاکمتغیرتوانندمیتحصیلی()تجارببینپیش

کنند.بینیپیشراروانی()سلامت


 ی پژوهشها يافته

وضعیتمورددرپژوهشاول سؤالبررسی

درکهدادنشانهایافتهدانشجویان:روانیسلامت

داشتننظرازمطالعه،مورددانشجوی160میان

وسواس،دچارنفر4روانیاختلالبهابتلاشرایط

فردی،بینروابطدرحساسیتاختلالدچارنفر4

اختلالدچارنفر4افسردگی،اختلالدچارنفر6

دچارنفر2ومرضیترسدچارنفر2پرخاشگری،

هستند.بدبینیوسوءظناختلال
 آزمون مختلف ابعاد معيار انحراف و ميانگين .1 جدول

SCL-90-R انسانی علوم دانشجويان در 

 ها مؤلفه
  ميانگين

 دانشجويان

 انحراف

 معيار 

98/068/0جسمانیعلایم

42/169/0اجباریـوسواسی

22/176/0فردیبینروابطدرحساسیت

23/177/0افسردگی

07/173/0اضطراب

04/174/0پرخاشگری

64/057/0مرضیترس

33/177/0بدبینیوسوءظن

88/053/0گسستگیروان

GSI 162/0

اینمونهتکtآزمونباگروهیبررسینظراز

در(2)نمرهبرشخطباآمدهدستبههایمیانگین

درکهدادنشانیافتهشد.مقایسه(∝=05/0)سطح

داردقرارپایینیحددراختلالمیزانهامقیاستمام

مناسبیروانیسلامتازتقریباًدانشجویانتمامیو

وسواسرااختلالمیزانبالاترینهستند.مندبهره

اضطرابرااختلالمیزانترینپایینو42/1نمرهبا

نتایجاند.دادهاختصاصخودبه64/0نمرهبافوبیا

میانگینباهامیانگینبررسیخصوصدرtآزمون

متوسطکهاستموضوعاینبیانگر(2)نظری

هایمؤلفهزایکهیچدرشدهکسبهاینمره

ازدانشجویانونیستدارمعنیSCL-90-Rآزمون

برخوردارند.مناسبیروانیسلامت
  تاندارداس انحراف و ميانگين مقادير .2 جدول

 سکونت وضعيت و جنسيت تفکيک به

 سکونت بومی غيربومی

 انحراف

 معيار
 ميانگين

 انحراف

 معيار
 جنسيت ميانگين

 پسر 97/0 45/0 99/0 41/0

 دختر 10/1 71/0 28/1 58/0
 

 وضعيت و جنسيت برای واريانس تحليل خلاصه .3 جدول

 سکونت

 سطح

 داری معنی
F MS SS  منبع 

    df 

02/0∗ 33/5∗ 61/1 61/1 1  جنسیت

21/0 60/1 48/0 48/0 1 
وضعیت

 سکونت

29/0 14/1 34/0 34/0 1 

×جنسیت

وضعیت

سکونت

برونتسکوضعیتوجنسیتتأثیرزمینهدر

هاییافتهپژوهش(دوم)سؤالروانیسلامت

سلامتبرجنسیتاصلیاثرکهدادنشانپژوهش

کهگفتتوانمیبنابراین،است،دارمعنیروان

بودهتأثیرگذاردانشجویانروانسلامتبرجنسیت





1394پاییزوزمستان(،9پیاپی)،دوم،شمارهپنجمسالهایعلومشناختیورفتاری،/پژوهش48

 

f/)است = 5 33،02/0=p)طوربهدخترانو

باپسرانبهنسبت10/1میانگینباداریمعنی

سلامتنظرازرابیشتریمشکلات97/0میانگین

 (.2)جدولاندنمودهگزارشروانی

روانسلامتبرسکونتوضعیتمستقیماثر

سکونتوضعیتبنابراین،نیست،دارمعنی

روانسلامتبرغیربومی(و)بومیدانشجویان

بلمتقااثرهمچنین،است.نبودهتأثیرگذارایشان

روانسلامتبرسکونتوضعیتوجنسیت

اساس،اینبراست.نبودهدارمعنیدانشجویان

تأثیرگذاریزمینهدرمتغیرهابینکهدریافتتوانمی

است.نداشتهوجودداریمعنیتعاملروانسلامتبر
 SCL-90-R آزمون فمختل ابعاد با آموزشی و فردی های مهارت رشد های مؤلفه بين همبستگی ضرايب .4 جدول

 متغيرها شناختی های مهارت محاسباتی های مهارت اجتماعی های مهارت دهی خودسازمان های مهارت

 جسمانیعلایم ∗∗-55/0 ∗-28/0 ∗∗-52/0 -09/0

 وسواس ∗∗-60/0 ∗∗-34/0 ∗∗-60/0 ∗∗-42/0

 فردیبین-ح ∗∗-59/0 ∗∗-39/0 ∗∗-64/0 ∗∗-56/0

 افسردگی ∗∗-70/0 ∗∗-29/0 ∗∗-69/0 ∗∗-42/0

 اضطراب ∗∗-71/0 ∗∗-39/0 ∗∗-63/0 ∗∗-36/0

 پرخاشگری ∗∗-51/0 ∗-25/0 ∗∗-44/0 ∗∗-47/0

 ترس ∗∗-38/0 ∗-25/0 ∗∗-47/0 ∗∗-53/0

 سوءظن ∗∗-55/0 ∗-25/0 ∗∗-54/0 ∗∗-63/0

 گسستگیروان ∗∗-62/0 ∗∗-35/0 ∗∗-58/0 ∗∗-42/0

∗∗01/p<∗05/p<

تجاربنقش،وهشپژ سوم سؤالبررسیدر

روانسلامتبینیپیشدربین(پیش)متغیرتحصیلی

تحلیلوهمبستگیضریبازملاک()متغیر

ازحاصلنتایجشد.استفادهچندمتغیریرگرسیون

بینکهاستموضوعاینمبین(4)جدولهایداده

مختلفابعادوتحصیلیتجاربهایمؤلفهتمامی

هایمهارتمؤلفهجزبهدانشجویانروانیسلامت

رابطه(-09/0)جسمانیعلایمودهیخودسازمان

(.>05/0p)داردوجوددارمعنیمنفی

 تحصيلی تجارب های مؤلفه پايه بر روانی سلامت بينی پيش برای رگرسيون تحليل خلاصه .5 جدول

 .b SE Beta t Sig رگرسيون ضريب بين پيش متغير

 0001/0∗23/0032/0412/007/7شناختیهایمهارت

03/0040/0035/068/050/0محاسباتیهایمهارت

 0001/0∗22/0038/0341/090/5اجتماعیهایمهارت

 0001/0∗20/0037/0267/032/5دهیسازمانهایتمهار

∗05/0p<

رگرسیونضرایبداریمعنیآزمون(5)جدول

هاؤلفهمتمامیدرتحصیلیتجاربکهدهدمینشان

روانسلامتواریانسمحاسباتیهایمهارتجزبه

دانشجویانیاحتمالاًیعنی؛کندمیتبیینرادانشجویان

دانشگاهدرتریموفقتحصیلیتجاربازکه

مندبهرهبیشتریروانیسلامتاز،اندبودهبرخوردار

شناختی،هایمهارتمتغیرهایبود.خواهند

دهیسازمانهایتمهارواجتماعیهایمهارت
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راروانسلامتمتغیرداریمعنیصورتبهتوانندمی

رشدازدانشجویانتلقیکهحالیدرکنند؛بینیپیش

متغیرانسانیعلومرشتهدرشانریاضیهایمهارت

روانسلامتسطحبررسیبرایمناسبیبینپیش

تجاربمتغیربینیپیشتوانبنابراین،نیست.ایشان

های)مهارتمؤلفهسهدرروانسلامتزاتحصیلی

درولیشد؛تاییددهی(سازمانواجتماعیشناختی،

نشد.تأییدمحاسباتی(های)مهارتمؤلفهیک
 

 گيری يجهتن و بحث

کهگفتتوانمیآمدهدستبههاییافتهپایهبر

سلامتازاصفهاندانشگاهانسانیعلومدانشجویان

دانشجویانبیندرخوردارند.برمطلوبینسبتاًروانی

درصد5/2وسواس،اختلالبهمبتلادرصد5/2تنها

فردی،بینروابطدرحساسیتاختلالبهمبتلا

درصد5/2افسردگی،اختلالبهمبتلادرصد75/3

بهمبتلادرصد25/1پرخاشگری،اختلالبهمبتلا

بهمبتلانیزدرصد25/1ومرضیترساختلال

وتجزیهمقایسهبودند.بدگمانیونسوءظاختلال

بارامشابهینتایجهادادهگروهیتحلیل

بخشفرح(،1391)همکارانوحمیدایهپژوهش

همکارانوآشتیانیفتحی(،1386)همکارانو

گزارشدانشجوییهایجمعیتسایررویبر(1384)

کند.می

تفاوتبررسیزمینهدرپژوهشدیگریافته

بودآنازحاکیپسران،ودخترانبینروانسلامت

بالاتریروانسلامتازدخترانبهنسبتپسرانکه

دانشجویانهاینمرهمیانگینمقایسهبرخوردارند.

چهاردرگروهدوبینکهدادنشاندختروپسر

ترسواضطرابافسردگی،جسمانی،علایممقیاس

باهاتهیافایندارد.وجودداریمعنیتفاوتمرضی

و(،1373)ترکان(،1379)عکاشههایبررسینتایج

1جهانیبهداشتسازمان(،1382)قهاریوجزایری

(2011 ـ ریونز (،2008)2همکارانوسیبرر(،

باامادارد؛همخوانی(2006)3همکارانواستوبری

خندقیامین(،1391)همکارانوموسویهاییافته

(،1386)همکارانوزارع(،1390)همکارانو

همکارانویزدیباقری(،1379)موسویوحسینی

(1373)احمدیو(1374)همکارانوکافی(،1374)

نیست.همسو
 اروپايی کشورهای در روانی اختلالات بهنرخ ابتلا  .7جدول 

 جنسيت براساس

 کشورهای اروپايی

(=942nاتریش)

(=1026nچک)

(=320nفرانسه)

(=1077nآلمان)

(=1147nیونان)

(=1841nمجارستان)

(=1216nهلند)

(=1034nلهستان)

(=542nاسپانیا)

(=3264nسوئد)

(=543nسوئیس)

(=626nانگلستان)

بهداشتسازمانازنقلبه(؛2008)همکارانوسیبرزمنبع:ریونـ

(2011)جهانی

برجنسیتتأثیرناهمخوانهایپژوهشدر

دیگر،برخیدرومعنیبیبرخیدرروانسلامت

ـنعکس ریونز است. بوده حاضر پژوهش تایج

روانیسلامتبررسیبه(2008)همکارانوسیبرر

اقداماروپاییکشور12درجنسیتاساسبر

شدهارایه(7)جدولدربررسیایننتایجنمودند.

10درکهبودموضوعاینازحاکینتایجاست.

                                                           
1 World Health Organization 
2 Ravens-Sieberer etal 
3 Astbury etal 
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طوربهدخترانمطالعهموردکشور12ازکشور

پسرانبهنسبتکمتریروانیسلامتازداریمعنی

(2011)جهانیبهداشتسازمانبودند.برخوردار

براساسروانیسلامتوضعیتدرتفاوتدلیل

شناختی،زیستهایتفاوتدرراجنسیت

هنجارهایکهاجتماعیوفرهنگیهایتفاوت

هاوروابطوشرایطنقشدهند،یمشکلراجنسی

بیند.میخانوادهوجامعهاقتصادیـاجتماعی

خودپژوهشدر(2006)همکارانواستوبری

باروانیسلامتدرجنسیتتفاوتکهدریافتند

اختلالاتاست.متفاوتسنیگروهبهتوجه

ازبیشتربرابرسهپسرکودکاندرپزشکیروان

شیوعمیزاننوجوانیورهددراست.دخترکودکان

خودکشیبهگرایشخوردن،دراختلالافسردگی،

دربزرگسالیدرواستپسرانازبیشدختراندر

پریشیروانوعاطفیاختلالاتشیوعدختران

استحالیدرایناست.پسرانازبیشغیرعاطفی

والکلیمشروباتمصرفبهمیلپسراندرکه

نقل)بهاستتریشبزداجتماعیشخصیتاختلال

(.1،2007افیفیاز

دانشجویاندوگروههاینمرهمیانگینمقایسه

درکهدادنشاناصفهاندانشگاهغیربومیوبومی

داریمعنیتفاوتآزمونهایمقیاسازیکهیچ

نتایجباهایافتهاینشود.نمیدیدهگروهدوبین

حسینی(،1386)همکارانوبخشفرحهایبررسی

است؛همسو(،1377)یعقوبی(،1379)موسویو

(،1386)همکارانوزارعهایبررسینتایجباولی

همکارانوکافی(،1382)قهاریوجزایری

همخوانی(1374)همکارانوباقریو(1377)

                                                           
1 Afifi 

تواندمیموجودهایبررسیدرهماهنگیعدمندارد.

.گرتأثیرگذارباشدمداخلهمتغیرهایدیگربردال

بردانشجویانروانیسلامتکهطوریهمان

)انجمنگذاردمیتأثیرآنانیادگیریکیفیتروی

تجارب(2،2006آمریکاهایدانشگاهبهداشت

عاملیتواندمینیزدانشگاهدردانشجویانتحصیلی

و)استرمکباشدایشانروانسلامتبرتأثیرگذار

شاننحاضرپژوهشهاییافته(.3،2008همکاران

روانسلامتبردانشجویانتحصیلیتجاربکهداد

رشدمؤلفهاست.تأثیرگذارابعادتمامیدرایشان

و(70/0)همبستگیبیشترینشناختیهایمهارت

کمترینمحاسباتیهایمهارترشدیمؤلفه

درداد.نشانروانیسلامتبارا(38/0)همبستگی

انروسلامتواریانساز%68بعدییافته

تحصیلیتجاربهایمؤلفهطریقازدانشجویان

طریقازتوانمییعنیبود؛تبیینقابلدانشجویان

راایشانروانسلامتدانشجویانتحصیلیتجارب

نمود.بینیپیش

حوزهایندرپژوهشیهیچتاکنونکهآنجاییاز

پژوهشیهاییافتهمقایسهامکاناست،نشدهانجام

رابطه(1390)همکارانوخندقیامینندارد.وجود

انتقادیتفکروروانسلامتبینراداریمعنی
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انتقادیتفکرطریقازدانشجویانروانسلامت

(1382)همکارانوخیرالدیناست.بینیپیشقابل

روانسلامتومسألهحلهایشیوهبینرابطهنیز

کردند.بررسیراندانشجویا

بینراداریمعنیارتباطپژوهشایننتایج

شناختیروانسلامتومسألهحلهایشیوه

                                                           
2 American College Health Association 
3 Stermac etal 
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(1383)همکارانواعرابیانداد.نشاندانشجویان

سلامتوخودکارآمدیباورهایبینکهدادندنشان
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آموزشی،پشتیبانیسطحتدریس،کیفیتتأثیر

ای،کتابخانهویادگیریمناسبفضاهایتدارک

وورزشیاجتماعی،مناسبفضاهایسازیفراهم

،همکارانوکی)گذشتهادانشگاهدرتفریحی

تحصیلیرتمثبتفضایدانشجویانهرچه(.2007

اختیاردرآموزشیمناسبامکاناتوکنندتجربهرا

ازراتریمثبتتحصیلیتجارباحتمالاًباشد،آنان

محاسباتی،هایمهارتشناختی،هایمهارترشدنظر

خواهنددهیخودسازمانواجتماعیهایمهارت
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دانشگاهدردانشجویانتحصیلیتجاربچقدرهر
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بود.خواهندبرخوردار

وروانسلامتمتغیردوحاضرپژوهشدر

نتایجشد.مطالعهدانشجویانتحصیلیتجارب

روانسلامتنظرازکهدهدمینشانپژوهش

وهستندخطرمعرضدرپسرانازبیشدختران

راتدابیریکهاستلازمجوییدانشمشاورهمراکز

درروانیهایاختلالازپیشگیریباارتباطدر

توجهخوردرنکتههمچنین،کنند.فراهمدختران

سلامتبرتحصیلیتجاربتأثیرپژوهشایندر

جهانسرتاسردرامروزهبود.دانشجویانروان

سازیفراهمطریقازکنندمیتلاشهادانشگاه

ها،آزمایشگاهها،ساختمانتجهیزات،علمی،امکانات

وعلمیهیأتجذبیادگیری،مراکزوهاکتابخانه

دانشجویانتحصیلیتجاربکارآمدانسانینیروی

اهمیتبرپژوهشایننتایجبخشند.بهبودراخود

تجارببهبودبرایلازمریزیبرنامهوتدابیر

ایشانروانسلامتنتیجهدرودانشجویانتحصیلی

آندرکهباشدبستریبایددانشگاهدارد.حکایت

احساسراخویشپرورشورشدبتوانددانشجو

واستعدادهاشکوفاییبرایایزمینهراآنوکند

چنینوجودمسلماببیند.خودهایتوانمندی

خواهدتضمینرادانشجویانروانسلامتشرایطی

اینحاضرپژوهشهایمحدودیتجملهازنمود.

اجرااصفهاندانشگاهورشتهچنددرفقطکهستا

بهنیست.تعمیمقابلچندانآننتایجواستشده

هایدانشگاهدرپژوهشایناستلازمرسدمینظر

اجرانیزتحصیلیهایرشتهسایردروکشوردیگر

تریگستردهصورتبهراآننتایجبتوانتاشود

بهکشوردرکهرسدمینظربههمچنین،داد.تعمیم

توجهچندانتاکنوندانشجویانتحصیلیتجارب

وسیعیهایپژوهشاستلازمبنابراین،است،نشده

توسعهواصلاحبهکمکمنظوربهحوزهایندر

گیرد.صورتعالیآموزش

 

  منابع 

دانشجویاندرافسردگیمیزان.(1373).جحمدی،ا

رفتارواندیشهنامهفصلاهواز.پزشکی سال.

 .6-12،ص14اول،شماره





1394پاییزوزمستان(،9پیاپی)،دوم،شمارهپنجمسالهایعلومشناختیورفتاری،/پژوهش52

 

پور،صدقومحیدری،غمخداپناهی،؛ااعرابیان،

باورهایرابطهبررسی(.1383)ب.

موفقیتوروانیسلامتبرخودکارآمدی

شماره.شناسیروانمجلهدانشجویان.تحصیلی

 .360-371ص،32

بینارتباط(.1390)ح.مهر،پاکومخندقی،امین

دانشجویانانتقادیتفکروروانسلامت

اصولمجلهمشهد.پزشکیعلومدانشگاه

ص،2شمارهسیزدهم،سالروانی.بهداشت

123-114. 

باورهایرابطهبررسی(.1386)م.ز.امینی،

تحصیلیپیشرفتوروانیسلامتبافراشناختی

نامهفصلاشنویه.شهرستانپسرآموزاندانش
،19شمارهششم،سال.آموزشیهاینوآوری

 .141-154ص

گیرشناسیهمهبررسی(.1376)ع.یزدی،باقری
.یزدمیبدروستاییمناطقدرروانیاختلالات

روانشناسیرشتهارشدکارشناسینامهپایان

تهران،پزشکیروانانسیتونشده،چاپبالینی،

 ایران.پزشکیعلومدانشگاه

رتباطا(.1389)ل.پناغی،واحاجبی،ح؛پیروی،

درروانسلامتواجتماعیحمایتبین

نظامتحقیقاتمجلهتهران.دانشگاهدانشجویان

 .301-307صص،2شمارهششم،سال.سلامت

اساسیرویکردی(.1382ش.)قهاری،وعجزایری،

مدلی»دانشجویانروانیسلامتبررسیدر

ریزیبرنامهوپژوهشنامهفصل «.مداخلهبرای

-156ص،1شمارهنهم،سال.عالیآموزشدر

127. 

علومدرپژوهشهایروش(.1380)غ.نژاد،خوی

 سمت.تهران:.تربیتی

وجای،اژه؛رطباطبایی،؛جخیرالدین،

بینیرابطهبررسی(.1382)ع.آشتیانی،فتحی

شناختیروانسلامتومسألهحلیشیوه

شناسیروانمجلهدانشجویان. هفتم،سال.

 .3-16ص،1شماره

یرابطه(.1390)ا.بابایی،وملواسانی،؛احجازی،

تفکر،هایسبککلاس،هدفیساختارازادراک

تحصیلیپیشرفتویادگیریرویکردهای

سال.درسیریزیبرنامهدرپژوهشدانشجویان.

 .28-37ص،30شمارهدوم،

سلامتبررسی(.1379)ا.موسوی،وححسینی،

دانشگاه78-79سالورودیندانشجویاروانی

علمیمجلهنامهمازندران.پزشکیعلوم
هشتم،سال.مازندرانپزشکیعلومدانشگاه

 .23-32ص،19شماره

ازبرخیمقایسهوبررسی(.1385)ح.حسینی،

دانشجویانمیاندرروانیبهداشتهایشاخص

مقالاتمجموعهشیراز.دانشگاهمجردومتأهل
روانیبهداشتسراسریسمینارسومین

ایران.صنعتوعلمدانشگاهتهران:.دانشجویان

(.1391)م.بایگی،عیدیومغانلوعطایین؛حمید،

سرسختیوروانسلامترابطهمقایسه

آخرواولسالدانشجویاندرشناختیروان

جنتاشاپیرپزشکی. ص،1شمارهسوم،سال.

281-273. 

ازتحولیمرضیشناسیروان(.1387)پ.دادستان،

 سمت.تهران:،(اول)جلدبزرگسالیتاکودکی

سلامتوضعیتبررسی(.1385)چ.رحیمی،

کمهایاتاقدرمستقردانشجویانروانی

مجموعهشیراز.دانشگاهپرجمعیتوجمعیت





53/تعییننقشتجاربتحصیلی،جنسیتووضعیتسکونتبرسلامترواندانشجویانعلومانسانی

 

روانیبهداشتسراسریسمینارسومینمقالات
.ایرانصنعتوعلمدانشگاهتهران:دانشجویان.

 (.1380)پی.ای.ام.سلیگمنوالدی.روزنهان،

روانیشناسیآسیبنابهنجاریشناسیروان
تهران:محمدی(،سیدیحیی)ترجمهاول()جلد

 ساوالان.نشر

زارع، ومرزاقی،،مامینی،؛فپژوه،دانشن؛

وضعیترابطه(.1386)ح.م.زادهفلاح

درنفسعزتوعمومیسلامتباتحصیلی

مجلهشیراز.پزشکیعلومدانشگاهانشجویاند
پزشکیعلومدرآموزشایرانی هفتم،سال.

 .59-67ص،1شماره

بررسی(.1377)ح.پیروی،وجبوالهدی،؛مکافی،

روانیسلامتوتحصیلیوضعیترابطه

سوم،سال.رفتارواندیشهنامهفصل دانشجویان.

.59-66ص،4شماره

روانیسلامتبررسی(.1379)گ.عکاشه،

علومدانشگاه1375سالورودیدانشجویان

شناسیروانوپزشکیروانمجلهکاشان.پزشکی

 .11-17ص،4شمارهپنجم،سال.ایرانبالینی

ب؛زعیم،مهینج؛کیوانی،ع؛آشتیانی،فتحی

ص.جاه،ترقیفوحقیقت،صدیقط؛سیدنیا،

موفقیتوروانیسلامتبررسی(.1384)

مجلهها.دانشگاهممتازدانشجویانتحصیلی
 .151-164ص،2شمارهنهم،سال.شناسیروان

بخش،فرح ورضایی،غلامس؛ ا.پی،نیکس

دردانشجویانروانیبهداشتبررسی(.1386)

اصولنامهفصلتحصیلی.عواملبارابطه
روانیبهداشت ،34و33شمارههشتم،سال.

 .61-66ص

برایپزشکیروان(.1364)اف.جی.فرنک،
اللهنصرتترجمه:پزشکان.ودانشجویان

 تبریز.تابشانتشاراتتبریز:پورافکاری،

بررسی(.1386)غ.افروز،وفشارک،معتمدی

درروانسلامتواسنادیهایسبکرابطه

مجلهعادی.وتیزهوشآموزاندانش

سال.ایرانبالینیشناسیروانوپزشکیروان

 .173-188ص،2شمارهسیزدهم،

فموسوی، (.1391)ز.زاده،نعمتوشتقوی،؛

روانسلامتبرروانیفشارهایتأثیربررسی

واحداسلامیآزاددانشگاهپزشکیدانشجویان

بیستم،لسا.ایرانجراحینشریهتهران.پزشکی

 .1شماره

-SCL-90آزموناعتبارارزیابی(.1376)ر.میرزایی،

Rرشتهارشدکارشناسینامهپایان.ایرانرد

انسیتونشده،چاپبالینی،شناسیروان

 ایران.پزشکیعلومدانشگاهتهران،پزشکیروان

رع.یوسفی، (.1389)ع.عرفان،ومبراتعلی،؛

تحصیلاتواشتغالروان،سلامتارتباط

علومدانشگاهدانشجویزنانبیندردانشگاهی

علومدرآموزشایرانیمجلهاصفهان.پزشکی

.748-754ص،5شمارهدهم،سالپزشکی.
American College Health Association. 

(2006). The Impact of Mental Health 

Issues on the Student Learning 

Experience. American College Health 

Association - National College Health 

Assessment (ACHA-NCHA) Web 

Summary. Available at: 

http://www.achancha.org/data_ 

highlights.html. (20/6/2012). 

Astbury J. (2012). Gender and Mental 

Health. Paper Presented under the Global 

Health Equity Initiative (GHEI) project 

on “Gender and Health Equity” Based at 

the Harvard Center for Population and 

Development Studies. Available at: 





1394پاییزوزمستان(،9پیاپی)،دوم،شمارهپنجمسالهایعلومشناختیورفتاری،/پژوهش54

 
www.grhf.harvard.edu/HUpapers/gender/ 

astbury.pdf. (20/6/2012). 

Biggs, J.B. (1978). Individual and Group 

Differences in Study Processes. British 

Journal of Educational Psychology, 48, 

(3), 266-279.  

Burge, and Lester, D. (1999). Depressive and 

Manic Tendencies in High School and 

College Students. Psychol Report. 85, (3), 

1118-1118. 

Braun, E.; Woodley, A.; Richardson, J. T. E. 

and Leidner, B. (2012). Self-Rated 

Competences Questionnaires from a 

Design Perspective. Educational Research 

Review, 7, (1), 1-18. 

Deragotis, L. R., and Cleary, p. A. (1977). 

Confirmation of Dimensional Structure of 

the SCL-90-R: A Study in Construct 

Validation. Journal of Clinical 

Psychology, 33, (4), 981-989.   

Deragotis, L. R., Morrow, J. A., Fetting, J. 

A., and Halland, J. (1984). the SCL-90-R 

as a Psychiatric Screening Measure in 

Cancer Population. American Journal 

Epidem, I15-27. 

Deragotis, L. R., Lipman, R. S., and Covey, 

A. D. (1973). Scl-90: An Outpatient 

Psychiatric Rating Scale Preliminary. 

Psychopharmacology Bulletin, 9 (1), 13-27. 

Downie, N. & Möller, I. (2005). The 

Ramsden Course Experience 

Questionnaire: A Pilot Study of Final-

Year Students Taking Hospitality, 

Leisure, Sport and Tourism Degree 

Courses. Journal of Hospitality, Leisure, 

Sport & Tourism Education, 1, (1), 77-81.  

Harvey, L., Drew, S., & Smith, M. (2006). 

The first year experience: A literature 

review for the Higher Education 

Academy. Heslingon, UK: The Higher 

Education Academy. 

Johnson, T. & Ainley, J. (1996). The 1996 

Course Experience Questionnaire.  An 

Interim Report, Graduate Careers Council 

of Australia. 

Kaplan, H. I. & Sadok, B. J. (1998). 

Comprehensive textbook of Psychiatry. 

Baltimore: Williams &Wilkins.  

Kashani, J. H. & Priesmeyer, M. (1983). 

Differences in Depressive Symptoms and 

Depression among College Student. 

American Journal of Psychiatry.140, (8), 

1081-1082.  

Kay, J.; Marshall, P. M. and Norton, T. 

(2007). Enhancing the Student 

Experience.UK: 1994 Group Student 

Experience Policy Group. Available at: 

www.1994group.ac.uk/ documents  

/public/SEPolicyStatement.pdf. 

(20/6/2012). 
Kuh, G., Kinzie, J., Buckley, J., Bridges, B., 

and Hayek, J. (2006). What Matters to 

Student Success: A Review of The 

Literature. Final report for the National 

Postsecondary Education Cooperative 

and National Center for Education 

Statistics. Bloomington, IN: Indiana 

University Center for Postsecondary 

Research.  

Lapsley, D. K., Rice, K. G., and Shadid, G. 

E. (1989). Psychological Separation and 

Adjustment to College. Journal of 

Counseling Psychology, 36, 286-294.  

Lester, D. and Abdel-Khalek, A. M. (1998). 

Depression College Students in the United 

States  and Kuwait.  Psychol Report. 83 

(2), 410-415. 

McInnis, C. (2001). Researching the First 

Year Experience: Where to From Here? 

Higher Education Research and 

Development, 20, (2), 105-114. 

Prebble, T., Hargraves, H., Leach, L., 

Naidoo, K., Suddaby, G., and Zepke, N. 

(2004). Impact of Student Support 

Services and Academic Development 

Programmers on Student Outcomes in 

Undergraduate Tertiary Study: A 

Synthesis of the Research. Ministry of 

Education: New Zealand. Available at: 

http://www.educationcounts 

.govt.nz/__data/assets/pdf_file/0013/7321/

ugradstudentoutcomes.pdf. (20/6/2012). 

Prosser, M., Trigwell, K., Hazel, E., and 

Gallagher, P. (1994). Students' 

Experiences of Teaching and Learning at 

the Topic Level. Research and 

Development in Higher Education, 16, 

305-10. 

Ramsden, P. (1991). Report on The 

Questionnaire, in Linke, R. (ed) 

Performance Indicators on Higher 

Education, 2, Canberra, AGPS. 

Ramsden, P. (1992). Learning to Teach in 

Higher Education. London: Routledge. 

Ravens-Sieberer, U., Erhart, M., Gosch, A. 

and Wille, N. (2008). Mental Health of 





55/تعییننقشتجاربتحصیلی،جنسیتووضعیتسکونتبرسلامترواندانشجویانعلومانسانی

 
Children and Adolescents in 12 European 

Countries-Results from The European 

KIDSCREEN Study. Clinical Psychology 

Psychotherapy, 15, 154-163. 

Stermac, L., Brazeau, P., and Martin, K. 

(2008). Educational Experiences and 

Mental Health among Warzone 

Immigrants in Toronto. Educational 

Research and Review. 3, (12), 370-377.  

Tinto, V. (1987). The Principles of Effective 

Retention. Paper presented at the 

Maryland College Personnel Association 

Fall Conference, Prince George's 

Community College, Largo, MD. 

Tinto, V., & Goodsell-Love, A. (1993). 

Building Community. Liberal Education, 

79, (4), 16-21. 

Wilson, K., Lizzio, A. & Ramsden, P. (1997). 

The development, validation and 

application of the Course Experience 

Questionnaire. Studies, Higher Education, 

22, (1), 33-53. 

Wissing, M. P. & Fourie, A. (2000). 

Spirituality as a Component of 

Psychological will Bing. 27
th
 

International Congress of Psychology, 23-

28 July, Stockholm, Sweden.   

World Health Organization (1993). 

Psychosocial and Mental Health. Aspects 

of Women’s Health. Geneva: World 

Health Organization. 

World Health Organization. (2011). Evidence 

for Gender Responsive Actions to 

Promote Mental Health. Geneva, World 

Health Organization. Available at: 

http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf

_file/0017/158102/316637_WHO_broc

hure_226x226_1-mental-health.pdf. 

(20/6/2012). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 





1394پاییزوزمستان(،9پیاپی)،دوم،شمارهپنجمسالهایعلومشناختیورفتاری،/پژوهش56

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 

Vol. 5, No. 2, Ser No. (9) Autumn & Winter 2015 - 2016/ 3 
 
 

 
 

The Role of Course Experiences, Gender and Residential Status in 
Mental Health among Student of Human Sciences 

 
* M. Kiani  

Assistant Professor of Educational Psychology, University of Kashan, Kashan, Iran  
J. Ejei 

Associate Professor of Experimental Psychology, University of Tehran, Tehran, Iran 
A. Yazdekhasti 

Associate Professor of Educational Management, University of Kashan, Kashan, Iran 
 
 

Abstract: 
Students will go through various academic experiences during their college period. These 
experiences are caused by different individual, environmental and educational factors. The aim of 
this study was to determine the role of course experiences, gender and residential status on mental 
health among university students. Population of the study included students majoring in human 
science at university of Isfahan, among them, 160 senior students were selected by stratified 
sampling. Instruments in this study were two questionnaires, i.e., Symptom Checklist-90-R (SCL-
90-R), which was used to measure the participants’ mental health, and Personal and Educational 
Development Inventory (PEDI), which measured the course experiences. Data were analyzed by t-
test, anova, pearson coloration and regression analysis. The results indicated that the students, at all 
scales, had satisfying (acceptable) mental health. The main effect of gender variable on mental 
health was significant and the male students were at higher level of mental health in comparison to 
female students. However, the main effect of residential status variable was not significant (P<0/05). 
Also, the results showed significant negative relationship between all components of student’s 
course experiences and mental health (P<0/05); except Self- organizing skills and physical 
symptoms. The regression coefficients for predicting mental health based on the educational 
experience was significant in cognitive, social and self-organizing skills (P<0/05) but insignificant in 
computational skills. Accordingly, appropriate educational experiences of students can be a 
determining factor on their mental health and it can be effectively guaranteed by providing facilities 
and training mental health to a large extent. 
 
Keywords: course experiences, mental health, personal and educational development, university 
students. 
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