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و شادكامي  بررسي اثربخشي مراسم اعتكاف در سلامت روان
 1دانشجويان

 
 2فريبا درتاج

 3اله اللهي ذبيح

 چكيده 
 پردازد. ان ميت روان و شادكامي دانشجويماين پژوهش به بررسي اثربخشي مراسم اعتكاف در سلا 

آزمون با گروه كنترل است. جامعة  آزمون ـ پس هاي پيش تجربي و از طرح پژوهش از نوع نيمه روش
دهند.  تشكيل مي 93-92آماري پژوهش را دانشجويان دانشگاه شهيد باهنر كرمان در سال تحصيلي 

سم اعتكاف و صد كننده در مرا نمونة پژوهش شامل دويست نفر از دانشجويان دختر (صد نفر شركت
اند و با پرسشنامة (سلامت عمومي)  صورت تصادفي انتخاب شده كننده) بوده كه به نفر غيرشركت

GHQ-28  .و پرسشنامة شادكامي آكسفورد قبل و بعد از مراسم اعتكاف مورد بررسي قرار گرفتند
براي است.   ليل شدهو تح و با تحليل كوواريانس تجزيه  SPSS-16افزار  ها با استفاده از نرم داده

اسميرنوف براي بررسي نرمال بودن  -ي تحليل كوواريانس از آزمون كولموگروفها مفروضهبررسي 
نتايج نشان  ها استفاده شده است. يانسوارتوزيع و از آزمون لوين براي بررسي مفروضة همگني 

شود و در كاهش  له ميدهد كه مراسم اعتكاف باعث بهبود سلامت عمومي دانشجويان در گروه مداخ مي
گذارد و شادكامي را  علائم جسماني و اختلال در عملكرد اجتماعي تأثير بسزايي مي، افسردگي، اضطراب

توان گفت مناسك  طور كلي مي آمده در اين پژوهش به دست دهد. با توجه به نتايج به نيز افزايش مي
 شود. ادابي ميمذهبي و معنوي باعث ارتقاي سلامت روان و افزايش نشاط و ش

 
 واژگان كليدي

 شادكامي، سلامت روان، افسردگي، اضطراب، اعتكاف 
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٧٦ 
 

 مقدمه   
، عبادت، كردن زندگي دارند. رفتارهايي از قبيل توكل به خداوند رفتارها و عقايد مذهبي تأثير مثبتي در معنا  

مثبت موجب آرامش دروني فرد هاي  توانند از طريق ايجاد اميد و تشويق به نگرش اعتكاف و غيره مي، زيارت
كه مذهب و پزشكى در پاسخ به بيمارى و مرگ با يكديگر  هاست مدت). 1390، (ميرغفوري و ديگرانشوند 

دعا و ، زيارت، مذهبى بودند. قربانى هاي شخصيتمدرن  پيششفادهندگان ، . در اغلب جوامعاند شده آميخته 
معتقد  گذشته هاي فرهنگ ةهم .شد ميجسمى توصيه  هاي بيماريبراى بسيارى از ، همواره، تسكين معنوى

گناه  ةبيمارى نتيج، گذاشتن معيارهاى اخلاقى يا مذهبى است. خلاصه اينكهة زيرپاكه بيمارى نتيج بودند
كاهش احتمالى ارتباط مذهب و سلامت بدنى ما شاهد  رغم علي، امروزه ).1996 1، (كينسلى شد ميشمرده 

از خدا تشكر كنيم يا براى بيمارى يا مرگ خود  مان سلامتيتمايل داريم براى  اغلب. مهستي طاين ارتبا ادامة
مذاهب رسمى بزرگ به  راما  هاي بيمارستانپزشكى و  هاي دانشكدهبسيارى از معتبرترين ، درواقع. كنيمدعا 

علمى  هاي بررسيى از سلامتو مذهب  ةرابط دربارةسؤال تازگي  كنند. به ميحمايت ها  از آنو  اند آوردهوجود 
منظور تعيين نوع بهزيستى روانى در طول حيات هر  شده به مطالعات آزمايشى انجام است. شده مند بهرهدقيق 

 برند.  مي  عنوان ويژگى ضرورى براى سلامت مطلوب نام فرد پيوسته از مذهب به
چيزي داشتن و حبس كردن به معني پيوستگي در انجام كاري يا  "عكف"از  "افتعال"اعتكاف مصدر باب 

كند. او  ) معناي عام و خاص اعتكاف را از هم متمايز مي2007( 2دادن است. مولر كردن و ادامه درنگ، در لغت
روزه و ، نماز، نشيني در مسجد را كه با دعا داند. اما گوشه معناي عام اعتكاف را تعمق عبادت در عبادتگاه مي

روزه و يا بيشتر از آن  اعتكاف به اقامت سه، اصطلاح داند. به تكاف ميقرائت قرآن همراه است معناي خاص اع
از نظرگاه امام  فصل اول).، ق1403، خمينيموسوي (شود  در مسجد جامع براي عبادت خداي متعال گفته مي

 اند از: شود. اين شرايط عبارت خميني (ره) اعتكاف شامل شرايطي مي
كه از اركان بودن (  روزه ـ3، قصد قرب الي ا...)( تين ـ2، ست نباشد)هوش و م بي، فرد مجنونعقل (داشتن  ـ1

و بعد از   هاي بين آن حداقل ايام اعتكاف سه روز است با احتساب شباعتكاف (مدت  ـ4، اساسي اعتكاف است)
جد بسياري از فقها اعتكاف در مساعتكاف (مكان  ـ5، شود) شدن سومين روز آن نيز واجب مي هر دو روز معتكف

اجازة فرزند از ، اجازة زن از شوهرشاست (اش معتبر  اجازه از كسي كه اجازه ـ6دانند) و  جامع را صحيح مي
 ).304ص ، 1ج ،(موسوي خمينياجازة كسي كه در استخدام ديگري است) ، والدين

اش را از خود ساختگي و دروغينش  گيرد كه آدمي بتواند خود واقعي اعتكاف بدين منظور صورت مي
اش تلاش كند. اين كار مستلزم محاسبة شخصي و يا محاسبة نفس  تشخيص دهد و گرد محور خود اصلي

است كه جزء مشخص و مشترك مذاهب اسلامي و بعضي اديان ديگر و نيز يكي از اركان اساسي است. 
 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1- Kinsley 
2- Moller 
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واند ارزشمند ت شود و بررسي آثار آن در موضوعات مختلف مي صورت فراگير بين مسلمانان انجام مي اعتكاف به
 شناختي راهگشا باشد. خصوص در ارتباط با مسائل روان و به

توان به اين موارد اشاره كرد: ايجاد آرامش  جمله مي آناز ، اند آثار و نتايج گوناگوني براي اعتكاف برشمرده
تحول ، ادهتقويت ار، گزيني براي انس با خدا خلوت، ها پيشگيري از بدي، تلنگري هوشمندانه به خويش، روحي

ايجاد ، كاهش وابستگي و تعلقات مادي، محل انس با خوبان، سازي براي توبه و بازگشت زمينه، دروني معتكف
 ).2006، ؛ مسرور1387، (موظف رستميايجاد جامعه معنوي و غيره ، تقوا

در سورة متعال بلكه در بقية اديان هم وجود داشته است. خداوند ، اعتكاف فقط مختص به دين اسلام نيست
تكفان و مع، كنندگان ام را براي طواف به [حضرت] ابراهيم و اسماعيل سفارش نموديم تا خانه"فرمايند:  بقره مي

شود كه در زمان حضرت ابراهيم و  طور استنباط مي ). از اين آيه اين125(بقره:  "نمازگزاران تطهير نمايند
شدند. در ايران  ن دين حنيف گرداگرد كعبه معتكف ميعبادتي به نام اعتكاف وجود داشته و پيروا اسماعيل

االله  هايي مانند شيخ بهايي و شيخ لطف پرداختند و شخصيت نيز علماي بزرگوار و برجسته همواره به اعتكاف مي
 االله العظمي بروجردي براي ترويج اعتكاف در شهرهاي ايران زحمات زيادي كشيدند.  عاملي و آيت

ويژه براي  هاي مهم بهداشت رواني در جامعه به ت مهم زندگي و يكي از شاخصاز طرفي يكي از موضوعا
، از مجموع زندگي "پايدار" يخوشبختاست. شادكامي عبارت است از احساس خرسندي و  1شادكاميجوانان 

تلاش و پويايي ، نه يك لحظة خاص. شادكامي به همراه نگرش مثبت و اميدوارانه به آينده سرمنشأ تحرك
اي از  ) شادكامي را مجموعه2004 3، ؛ به نقل از كاشدان1997( 2نهوونيو ).1389، هزارجريبي و صفري شالي(است 

طور  داند كه به اي از كيفيت زندگي افراد مي كند و آن را درجه عواطف و ارزيابي شناختي از زندگي تعريف مي
ي را تحت عنوان ادراك فرد از موقعيت كيفيت زندگ )1996( سازمان بهداشت جهانيكنند.  مي  مثبت ارزيابي

، و در ارتباط با اهداف برد ميكه در آن به سر  اي ارزشي نظامفرهنگي و  ةبه زمين خود در زندگي با توجه
 ).2012، (اللهي و ديگرانكند  انتظارات و استانداردهاي مورد نظر فرد تعريف مي

، نيازهاي بنيادي، ها و اهداف معنوي ه به ارزشپردازان رسيدن به شادكامي را در پرتو توج برخي نظريه
 ).1389، فر حيدري رفعت و عنايتي نوين(دانند  و عشق و علايق ديني والا مي، معناداربودن و هدفمندي زندگي

هاي مثبت موجب  تواند از طريق ايجاد اميد و تشويق به نگرش رفتارهايي مانند عبادت و توكل به خداوند مي
مندي از  بهره، اميدواري به ياري خداوند در شرايط بحراني، د شود. داشتن معنا در زندگيآرامش دروني افرا

هايي است كه افراد مذهبي با  و احساس تعلق به منبعي والا همگي از جمله روش، حمايت اجتماعي و معنوي
 ).2007 ،4يانگ و مائو(ند شورسان فشار كمتري را متحمل  توانند در مواجهه با حوادث آسيب ها مي مندي از آن بهره
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1- Happiness 
2- Veenhoven 
3- Kashdan 
4- Yang & mao 
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  راضي، ) معتقدند كه شادكامي حالت خوشحالي يا سرور (هيجانات مثبت)2001آرجيل () و 1995دينر و دينر (
تر از ساير تعاريف  بودن از زندگي و فقدان افسردگي و اضطراب (عواطف منفي) است. اين تعريف شايد جامع

ه امري دروني هستند در نظر گرفته است و در بعد بيروني نيز به زيرا مجموعه عواطف مثبت و منفي را ك، باشد
. خواجه نصيرالدين طوسي شناخت خدا را )1378، كنش و كشاورز (به نقل از خوشرضايت از زندگي اشاره دارد 

هاي  داند و متعقد است كه شادكامي نتيجة تقوا و تقوا نتيجة تطهير انسان از گرايش بيشترين حد شادكامي مي
، (بهشتي و ديگرانتقوا و رشد معنويت وجود دارد ، ساني است. در نظر اين فيلسوف ارتباطي قوي بين شادكامينف

1380(. 
شادكامي براي خدا ارزش دارد. در ساية ، نگاه دين به شادكامي نگاهي هدفمند است. براساس آيات و روايات

شدن  زيرا شادكامي واقعي در نزديك، رسد ي ميچنين شاديِ حقيقي و ماندگار است كه بشر به سعادت و خوشبخت
 .)1389، (علوي و رنجبر شورآباديهاي انساني و الهي است  شدن به خصلت به هدف والاي آفرينش و آراسته

نشان دادند كه فعاليت مذهبى ، مرد بود 155كه شامل ، ) در تحقيقاتشان2005( 2) و جوف1992( 1كرول
طور معنادارى با رضايت از زندگى رابطة مثبت دارد. رابطة مثبت  دس) بهخواندن كتاب مق، (مثل دعادرونى 

 3) و مك مولن1995مذهب و بهزيستى روانى عمومى در طول فرايند پير شدن انسان آشكار است. جنسن (
ورزند كه بايد  كنند و بر اين قضيه اصرار مي ) بر اهميت نقش مذهب در زندگي افراد مسن تأكيد مي2003(

ناسان نشان دهند كه آگاهىِ بيشتر دربارة مذهب عامل مهمي براي تأمين سلامتى افراد مسن است. ش پيرى
مطالعات ديگر حاكي از اين است كه اعتقادات و رفتارهاى سنتي و ديني احتمالاً با سلامت زندگي افراد در آينده 

ذهب در زندگى افراد مسن به اهميت ) از طريق مطالعة اهميت م1995جانسون (. )1991 4، (كونيگارتباط دارند 
  جا قطع رسد كه وقتي افراد مسن اميدشان از همه پردازد و به اين نتيجة قطعى مي گذاشتن مي سن به خوب پا

گزارش گوناگون  هاي جمعيتافراد و بهداشت روانى در  بودن مذهبي ةرابطدهد.  ها اميد مي شود مذهب به آن مي
منفى  اي رابطهحاكى از آن است كه ميزان شركت در كليسا با افسردگى  است. نتايج اين مطالعات شده 

تقريباً نصف ميزان آن در  روند ميكه ميزان افسردگى در بين كسانى كه به كليسا  اي گونه  به، (معكوس) دارد
 يازوكارس عنوان بهزياد از مذهب  ةكه استفاد گويد مي) 1999( 5فينشتاين .روند نميافرادى است كه به كليسا 
منجر به بروز نشانگان كمترى از افسردگى و  وي آي اچ بيمارى مبتلا بهمجزاّ از افراد  ةبراى كنارآمدن در دو نمون

كه مذهب  كند مياين نظريه را مطرح  )1995، كارسونو سوكن و (ميكلىديگرى  ة. مطالعه استشداضطراب 
كمك به ايجاد معنا در زندگى) يا منفى ، تماعىتأثيرى مثبت (مثل ترغيب افراد به همبستگى اج تواند مي
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1- Krole 
2- Joffe 
3- Mc Mullen 
4- Koening 
5- Feinstein 
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 براي يفرار راه  مثابة بهمذهب  كار بردنبه ، در ذهن از حد  بيش(پروراندن احساس گناه يا شرمسارى 
كه افراد برخوردار  افزايد ميسلامت روانى داشته باشد. اين پژوهش همچنين  دربا مشكلات زندگى)  نشدن مواجه

ورانه  توجه نارساى كنش جستجويبالا افسردگى و اضطراب كمترى دارند و كمتر در  درونى سطح ديندارياز 
را به نمايش  يافته انسجامهمدلى و رفتار اجتماعى و ، بودن من هستند. اين افراد همچنين سطوح بالايى از قوى

 دربودن ديندارت مذهب و بهداشت روانى تأثيرات مثب ةدر بررسى خود دربار) 2007( 1سولوم. پينو گذارند مي
و رفتار اجتماعى ، سازگارى شخصى، حرمت خود، ارتباط آن با متغيرهاى خانواده از لحاظبهداشت روان را 

مشخص كردند كه ) 1997( 4) و تيكس و فرايزر1995ِ( 3نلمن، )1982( 2موريس، علاوه به. دهد ميگزارش 
در ارتباط هستند. نتايج تحقيق ميرغفوري دن تكانه نكر اغلب با اختلافات مربوط به كنترل دينداريسطوح پايين 

كننده در اعتكاف نشان  دربارة زنان شركت، "ير دعا و نيايش در ميزان شادكاميتأث"با عنوان ، )1390و ديگران (
طور  هاي خاص مراسم اعتكاف به داد كه شركت در مراسم اعتكاف و ارتباط خاص با خداوند در طي برنامه

 شود. فزايش شادكامي ميمعناداري باعث ا
با توجه به آنچه گفته شد اين پژوهش در پي پاسخگويي به اين سؤال است كه آيا مراسم مذهبي اعتكاف 

 .در سلامت عمومي و شادكامي تأثير دارد
 

 روش پژوهشـ 1  
پژوهش بررسي اثربخشي مراسم اعتكاف در سلامت روان و شادكامي دانشجويان است. جامعة هدف اين    

بوده است.  1393-1392ماري پژوهش شامل همة دانشجويان دختر دانشگاه شهيد باهنر كرمان در سال آ
نفر از افرادي كه در اعتكاف  تصادفي ساده صد صورت تعداد افراد نمونه در اين تحقيق دويست نفر است كه به

نمونه بخش يا  اين اند. كنندگان در اعتكاف انتخاب شده شركت نكرده بودند و صد نفر از شركت
يسر مي جامعه جا به  شده است تا مطالعة آن قبول انتخاب موردي ها روشاي از جامعه است كه با  يرمجموعهز

براي نفر صد ، افت احتمالدرصد  20توجه به  و با، درصد 80% و توان 015آلفاي . براساس )1370، دلاور(شود 
 دهند. نفره را تشكيل مي تدو گروه دويس مجموع دراند كه  هر گروه انتخاب شده

 سلامت  پرسشنامة. استفاده شده استآكسفورد شادكامي و  5كيو اچ جياز پرسشنامة  ها آوري داده براي جمع
پزشكي است كه  روان درين ابزار غربالگري تر شناختهي و شناخت رواناي  پرسشنامه )GHQ-28( عمومي
. ناتواني در ادامة 1گيرد:  يبرممهم را در ةيدپد امه دو گروهپرسشن اين اند. ي كردهطراحو هيلير آن را  گلدبرگ
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1- Sollom 
2- Morris 
3- Nealman 
4- Tix & Frazier 
5- GHQ 
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 ).1386، به نقل از غباري ؛كالمن و ويلسون(ساز  هايي با ماهيت پريشان يدهپد. ظهور 2، انجام عملكرد عادي فرد
براي  ودرصد 90آلفاي كرونباخ در بررسي اعتبار اين پرسشنامه به اين نتايج رسيد: براي كل آزمون 

، روايي اين پرسشنامه ).1386، به نقل از غباري، كلدبرگ(خارج از كشور  دردرصد  80ها بيشتر از  ياسمق خرده
در  است. آمده  دست  بهدرصد  87ها  آزمون خردههمبستگي بين  ودرصد  55با ، كه توسط كلدبرگ انجام شد

ي اجتماعدر كاركرد  اختلال، درصد اضطراب 75جسمي  علائم) در مورد ايران براي 1386پژوهش كاوياني (
 است. شده  گزارشدرصد  76و براي افسردگي درصد  72براي اضطراب ، درصد 72

پرسشنامة  ).1387، (به نقل از ساغروانياند  كرده آرجيل و همكاران پرسشنامة شادكامي آكسفورد را تهيه 
شود  گذاري مي از صفر تا سه نمرههاي آن به ترتيب  اي دارد كه گزينه مادة چهارگزينه 29شادكامي آكسفورد 

هاي سازندگان با  گيرد. ضريب پايايي اين پرسشنامه در پژوهش قرار مي 87و نمرة هر آزمودني بين صفر تا 
زمان  شده است. از بررسي روايي هم درصد گزارش  71درصد و با روش آزمون مجدد  77روش آلفاي كرونباخ 

آمده است. در ايران نيز ضريب آلفاي پرسشنامه  دست   د بهدرص 74آن با پرسشنامة شادكامي آداويس 
 جا). (همانشده است  درصد گزارش 72

در ميان آنان توزيع  براساس رضايت دانشجويان و توجيه آنان براي شركت در اين تحقيق ها پرسشنامه
نشجويان نمونة دا، در مراسم اعتكاف) كننده شركتشدن گروه مداخله ( شد. پس از شناسايي و مشخص

ـاقتصادي و غيره  سن و وضع اجتماعي نظر ازي كه ا گونه به، نيز براساس گروه مداخله كننده شركتغير
ها  به آن آزمون پساز بين دانشجويان انتخاب و با مشخص كردن كد و اطلاع زمان ، يكسان باشد

له و كنترل اجرا و نتايج گروه مداخ آزمون پستكميل شدند. پس از پايان مراسم اعتكاف نيز  ها پرسشنامه
 تحليل آماري شد.

 ها دادهتحليل و   يهتجزروش  ـ2   
. ه استي آمار توصيفي و آمار استنباطي استفاده شدها روشي پژوهش از ها دادهتحليل  و  يهتجزبراي     

واريانس ي تحليل كوها مفروضهبراي بررسي ، ها از تحليل كواريانس استفاده شده همچنين براي تحليل داده
و از آزمون لوين براي بررسي مفروضة ، اسميرنوف براي بررسي نرمال بودن توزيعـ  از آزمون كولموگروف

 ها استفاده شده است.  يانسوارهمگني 
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 هاي پژوهش فتهيا ـ3
 

ل آزمون در علائم جسماني گروه كنتر آزمون و پس معيار نمرات پيش هاي توصيفي ميانگين و انحراف . شاخص1 جدول
 و آزمايش

 

 گروه متغير
 آزمون پس آزمون پيش

انحراف  ميانگين تعداد
انحراف  ميانگين تعداد استاندارد

 استاندارد
 24/1 57/3 100 24/2 28/7 100 آزمايش علائم جسماني

 94/1 72/6 100 16/2 91/7 100 كنترل
 

 افسردگي
 82/1 27/4 100 57/2 64/8 100 آزمايش
 11/2 10/8 100 77/2 31/8 100 كنترل

 
 اضطراب

 75/1 30/3 100 31/2 71/6 100 آزمايش
 45/2 3/63 100 76/2 88/7 100 كنترل

اختلال در عملكرد 
 اجتماعي

 14/1 24/4 100 25/2 64/7 100 آزمايش
 38/2 44/7 100 52/2 71/7 100 كنترل

 72/5 35/84 100 95/7 24/77 100 آزمايش شادكامي
 31/7 07/78 100 12/8 82/76 100 كنترل

 
 هاي تحليل كوواريانس كنترل مفروضه 

هاي آزمايش و كنترل در ابعاد سلامت  نتايج آزمون لوين براي كنترل مفروضة همگني واريانس گروه 2جدول 
آمده در ابعاد مختلف  دست به Fتوان گفت كه مقدار  آمده مي دست دهد. با توجه به نتايج به عمومي را نشان مي

هاي مورد مطالعه است  همگني واريانس در گروه كنندة و شادكامي بيان )GHQ(سشنامة سلامت عمومي پر
)p>0/05.( 

 
 هاي آزمايش و كنترل در ابعاد سلامت عمومي . نتايج آزمون لوين براي كنترل مفروضة همگني واريانس گروه2 جدول

 
 سطح معناداري F مقياس خرده

 15/0 47/1 شكايت جسماني
 68/0 57/0 كرد اجتماعيعمل

 17/0 23/1 افسردگي
 14/0 57/1 اضطراب
 46/0 87/0 شادكامي
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 ير مراسم اعتكاف در ابعاد سلامت عمومي و شادكاميتأثاز تحليل كوواريانس  آمده دست بهنتايج  .3جدول 
 

 
 متغير

 شاخص
 متغير

درجة 
 آزادي

 
ميانگين 
 مجذورات

سطح  Fمقدار
 داري معني

 علائم جسماني
 01/0 24/36 574/854 1 ها گروه

 52/0 0,854 322/41 1 ها آزمون * گروه پيش

 افسردگي
 01/0 36/22 15/303 1 ها گروه

 35/0 925/0 35/12 1 ها آزمون * گروه پيش

 اضطراب
 01/0 23/17 21/105 1 ها گروه

 42/0 87/0 09/1 1 ها آزمون * گروه پيش

اختلال در عملكرد 
 اجتماعي

 01/0 32/17 82/894 1 اه گروه

 33/0 91/0 24/100 1 ها آزمون * گروه پيش

 
 شادكامي

 01/0 74/10 84/762 1 ها گروه

 37/0 94/0 32/124 1 ها آزمون * گروه پيش

 
دار  ها در متغيرهاي مورد بررسي معني آزمون و گروه اثر تعاملي پيش، با توجه به نتايج اين جدول

هاي رگرسيوني براي انجام تحليل  توان برقراري مفروضة شيب مي درنتيجه، )p>0.05نيست (
 01/0اثر متغير آزمايشي است در سطح  كنندة ها كه بيان فت. همچنين اثر گروهكوواريانس را پذير

توان گفت كه تأثير مراسم اعتكاف در كاهش علائم  آمده مي دست دار است. با توجه به نتيجة به معني
تلال در عملكرد اجتماعي و علائم جسماني و همچنين افزايش شادكامي در اخ، اضطراب، افسردگي

 دار بوده است. گروه آزمايش معني
 

 گيري نتيجه
دهد كه اضطراب گروه  نشان مي، يانس به دست آمدندكوواركه با كمك تحليل ، هاي پژوهش يافته

اين . يافته است  كاهش كنترلدر مقايسه با گروه ، اند گذاشته كه مراسم اعتكاف را پشت سر، مداخله
دار بود. نتايج  يمعناختلال در عملكرد اجتماعي و شادكامي نيز ، علائم جسماني، نتايج در مورد اضطراب

كاوياني و ، )1376حجاران (ابوالقاسمي و ، )1390يج پژوهش ميرغفوري و ديگران (نتا باآمده  دست به
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) همخواني 1992) و رابرتس (2002( نينشتايف، )1386( يموسو، )1387( يساغروان، )1387( ديگران
 ي از باورها و رفتارهاي ديني است كه شيوة رفتاري خاصي را به افراد نشانا مجموعه دين شامل .دارد

گران معتقدند كه اين باورها و درمان روان بسياري از پژوهشگران علوم رفتاري و). 1992، رابرت( دهد يم
نيل ( ها نقش اساسي دارند ي و بهبود آنشناخت روان هاي جسماني و رييماب يشگيري ازپ رفتارها در
هاي رواني دانسته و توصيه  يماريب ي كه برخي فقدان باورهاي ديني را علتا گونه  به، )1995، منوپرساد

ي زيادي كه در اين زمينه صورت ها پژوهش .كنند مي ي دينيها آموزش به درمان اختلالات از طريق
و عملكردهاي ديني با شاخص بهداشت رواني و حتي ها  نگرش رابطة مثبت بين باورها واست  رفتهگ

 ).1992، به نقل از كوئينگ و همكاران ؛1992، ويلتزوكريدر( اند يدهرسانجسماني را به اثبات 
آيد. اين عمل در  اعتكاف عبادتي پرفضيلت است كه تعبد و اخلاص از اركان اصلي آن به شمار مي

اند. روح اين  شته نيز سابقه داشته است و در منابع اسلامي فضايل فراواني براي آن برشمردهاديان گذ
منظور عبادت خالصانة  عبادت در همة اديان دوري از مظاهر دنيا و قرارگرفتن در مكاني محدود به

و گاهي شدند  ها معتكف مي هاي خود به قصد تقرب به آن پروردگار است. حتي مشركان نيز در كنار بت
سورة بقره چند ويژگي را براي اعتكاف برشمرده  125كردند. آية  آن را به واسطة نذر بر خود لازم مي

خدمت به  .3، انجام اعتكاف در مكاني پاك .2، ترين مكان براي اعتكاف انتخاب شريف .1است: 
 ).1391، (حسنيترين عبادات  سطح محبوب هم، اعتكاف .4معتكفانْ مقامي بزرگ و 

 شناسان معتقدند كه سبك زندگي در سلامت روان و جسم افراد ارشناسان علوم رفتاري و روانك
 آرامش بيشتري پيدا، باشدمتعهدتر  ي دينيها آموزه گذارد و هرچه فرد به انجام يمير زيادي تأث
آيند و  هاي مثبت و اصلي به شمار مي خوشبختي و هوش هيجاني هيجان، اميد، شادكامي. كند يم

چهار  و روي و معنويت شش فضيلت انساني هستند كه بيست ميانه، عدالت، انسانيت، شجاعت، دخر
شادكامي بيش از همه اهميت ، هاي مثبت گيرند. در بين هيجان ها سرچشمه مي توانمندي منش از آن

د را شناسي مثبت برخي پيشنهاد كردند نام اين رشته يا رويكر طوري كه در آغاز جنبش روان به ، دارد
  ).1389، (گلزاريشناسي بگذارند  شادي

ها نوعي سبك زندگي  كردن به آن ي ديني و عملها آموزه يندار با پذيرش دستورات ود فرد، درواقع
 ترين ياساسدر حكم ، ي دينيها آموزه رو  ينا . ازكنندة سلامت جسم و روان اوست ينتأم پذيرد كه يمرا 

براساس  .)1388، غباري(گرفته است  قرار شناسان روانجمله  از سياريبتوجه  مورد، در رفتارمؤثر  ةمؤلف
پايبندي افراد جامعه به دين نقش مهمي در تحقق جامعة سالم و ، ي مختلفها پژوهش هاي يافته

ينداري باعث گزينش سبك ددهد كه  يم ها نشان يافته ني. اسلامت جسم و روان افراد جامعه دارد
ي جامعة دگيچي. پيرگذار استتأث اين سبك زندگي در جسم و روح فرد شود كه يم خاصي از زندگي
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، هاي زندگي باعث شده است كه نياز به معنويت بيشتر شود يوهش مشكلات روزافزون و تغيير، مدرن
كارشناسان . اند يدا كردهپ ها حاكي از آن است كه مردم به دين گرايش يتواقع حتي در جوامع مادي نيز

يي جوابگو تنها به هاي درماني براي تأمين سلامت جسم و روان يوهش اذعان دارند كههم بر اين نكته 
 مثلاً. گذارد يتأثير م يري در سلامت افرادچشمگ نيست بلكه باورهاي ديني و گرايش به دين به نحو

قويت ت ها هاي مثبت را در آن يزهانگدليل اينكه افكار منفي را در افراد تعديل و  گرايش به معنويت به
كه رشد معنوي چگونه باعث تقويت سؤال  شود. اما در پاسخ به اين ميخون  فشاركند باعث كاهش  مي

شود كه اين  يم ينداري باعث گزينش سبك خاصي از زندگيدكه  شود بايد گفت يم جسم و روان
به احكام  هايي كه عمل يرگذار است. متأسفانه بايد گفت كه خانوادهتأث سبك زندگي در جسم و روح فرد

هاي رواني هستند.  ها جايگاهي ندارد بيشتر درگير مشكلات جسمي و آشفتگي و دستورات خداوند در آن
در  نداريدمثلاً افراد . كند يمي مختلفي به افراد كمك ها جنبهمعتقدند دين از  نظران صاحببسياري از 

كه ، دعاكردن خصوص  بهايد ديني و عق .)1382، آبراموويتس(ترند  مقاوممقابل فشارها و مشكلات زندگي 
با ايجاد اميدواري و انگيزه به افراد بيمار كمك ، ي والا و قدرت برتر استها ارزشباور به وجود  درواقع

ايدزي كه در مراسم ديني  به مبتلااست كه بيماران  شده  مشخصحتي در مطالعات جديد . كند يم
مناجات و شركت در ، دعا. بيشتري برخوردار هستند و از سلامت كنند يمعمر بيشتري  كنند يمشركت 

و افسردگي  شود يمباعث ارتقاي روابط اجتماعي آنان ، انگيزه در افراد شيافزا برعلاوه ، مجالس مذهبي
، همچنين اقامة نماز جمعه و نماز جماعت. كند يمو از انزواي بيماران جلوگيري  دهد يمرا كاهش 
انجام كار ، ي مقدسها مكانزيارت ، عزاداري، اعياد، بي مانند اعتكافبرگزاري مراسم مذه، گزاردن حج

قرآن كريم نيز شفاي جسم و جان  .)1387، (ازخوششود  يمخير و غيره باعث تحكيم پيوند اجتماعي افراد 
رسالت آن بزرگواران  كنندة بيان، رود يمكه براي پيامبران خدا به كار ، است و تمثيل طبيب شده  يمعرف
دليل تحولات و  امروزه به .)1385، سهرابي(است حقق سلامت و شفاي جسم و روان انسان در ت

در اين شرايط . است افتهي  شيافزااسترس جوامع بشري  متأسفانهصنعتي و فناوري ، هاي علمي پيشرفت
و اگر به هم تنيده شده است  تاروپودزيرا جسم و روان مانند ، روان اهميت زيادي دارد سلامت  بهتوجه 

به ارتقاي  مدار نيدسبك زندگي ، در اين ميان. ديگري نيز آسيب خواهد ديد، آسيب ببيند ها آنيكي از 
، صبر و صرف وقت زيادي دارد، سلامت روان نياز به پشتكار . تحققكند يمهر دو بعد از سلامت كمك 

انساني . است بخش آرامش ها يسختدر  خدا باما بايد به اين نكته توجه كنيم كه ارتباط ، در اين زمينه
و با توكل به خداوند بهتر  برد يمدر برابر ناملايمات به او پناه  كند يمكه به خدا ايمان دارد و به او توكل 

  .كند يمو مشكلات را حل  ابدي يممسير زندگي خود را  تر راحتو 
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 ١سعادة الطلاب دراسة تأثير مراسم الاعتكاف في الصحة النفسية و
 

 ٢فریبا درتاج
 ٣ذبیح اله اللهی

 

 لصستخالم
مراسم الاعتكاف في الصحة النفسية والسعادة لدى الطلاب. ومنهج البحث هو يتناول البحث موضوع تأثير 

المجتمع الاحصائي للدراسة  البعدي بالمجموعة الضابطة. و -المنهج شبه التجريبي ومن خطط الاختبار القبلي 
ة وعينم)  ۲۰۱۵-۲۰۱۴ش.هـ)( ۹۲-۹۳ ( يتكون من طلاب جامعة الشهيد باهنر بكرمان في السنة الدراسية

َ تم اختيارها  و قدومئة لم يشاركن فيه) ، (مئة شاركن في الاعتكاف طالبة البحث تضمّ مئتين  ، عشوائيا
وقائمة آكسفورد للسعادة قبل الاعتكاف  -۲۸GHQ استكمال استبيان الصحة العامة بروخضعت للدراسة ع

 مسار معالجة إفتراضات تحليل . وفيوبتحلیل التباین-SPSS  ۱۶وبعده. كما أنه تم تحليل البيانات ببرنامج
سمرنوف للتأكد من التوزيع الطبيعي واختبار ليفين لافتراض تجانس  –تم استخدام اختبار كولمجروف التباين 

التباينات. فالنتائج تشير إلى أن الاعتكاف يؤدي إلى تحسن الصحة العامة للطالبات في مجموعة التدخل 
الاكتئاب والأعراض الجسدية والاضطراب في عملية التفاعل الاجتماعي ويحظى بتأثير واسع في تخفيف التوتر و 

أن  ةكليبصورة  نظرا إلى النتائج المستحصلة عليها من خلال البحث يمكن القول. ففيهم  السعادة معدلويزيد 
 التقاليد الدينية والروحية تسبب في الارتقاء بالصحة النفسية وزيادة الفرح والسعادة.
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