
  

 
 

  دانش آموزان دخترکیفیت زندگی  با سبک زندگی و رابطه باورهاي دینی
   شهر زنجان مقطع متوسطه دوم

  1دکتر محمد سعید احمدي

  چکیده
 وضعیت یک در فرد که نحوي به، سازد می پذیر امکان را زیستن خوب که است شرایطی زندگی کیفیت
رابطه  این پژوهش با هدف تعیین. باشد روزمره هايفعالیت انجام به قادر اجتماعی و روانی، جسمی مناسب

شهر زنجان در  متوسطه دوم دانش آموزان دختر مقطعکیفیت زندگی  با سبک زندگی وباورهاي دینی 
شامل کلیه دانش  جامعه آماري. بودهمبستگی  از نوع توصیفی روش پژوهش. گردید انجام 1394سال

نفر  380شامل نمونه آماري . بود 1394-95سال تحصیلی  ر شهر زنجان متوسطه دوم دختر دورهآموزان 
 هايابزار. انتخاب و مورد آزمون قرار گرفتند 380اي  چند مرحلهاي  روش خوشه از جامعه فوق بود که با

 سازمان زندگی کیفیت ارزیابی کوتاه مقیاس، میلر و اسمیت زندگی سبک پرسشنامه شامل پژوهش
بین  پژوهش نشان داد کههاي  یافته. باشد  می )معبد(ه باورهاي دینی عمل بپرسشنامه جهانی و  بهداشت

بین سبک ، )>01/0pو =573/0r( وجود دارد دانش آموزان دختر رابطهبا کیفیت زندگی باورهاي دینی 
کیفیت زندگی و) >01/0pو =928/0r( زندگی با کیفیت زندگی دانش آموزان دختر رابطه وجود دارد

. )>01/0pو =945/0r( سبک زندگی و باورهاي دینی آنها قابل پیش بینی است بر اساس دانش آموزان
  . کیفیت زندگی آنها را ارتقا داد، توان با بهبود سبک زندگی و باورهاي دینی دانش آموزان  می لذا

 دانش آموزان دختر، باورهاي دینی، کیفیت زندگی، سبک زندگی : کلیدي هايواژه
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  مقدمه
 یک در فرد که نحوي به، سازد می پذیر امکان را زیستن خوب که است ایطیشر1 زندگی کیفیت

 شامل زندگی کیفیت. باشد روزمره هاي فعالیت انجام به قادر اجتماعی و روانی، جسمی مناسب وضعیت
، فاضلی( است غیره و خستگی، درد، شیمیایی، فیزیکی، احساسی عملکرد مانند زندگی عملکردهاي تمام

 زندگی در خود موقعیت از افراد درك زندگی کیفیت، جهانی بهداشت سازمان تعریف به بنا .)103 : 1389
 . )WHO, 2006: 1401(است هایشان تاولوی و استانداردها، انتظارات، فرهنگ نظر از

 زندگی سلامت در مهمی نقش آن ارتقاي براي تلاش و زندگی تکیفی بررسی که معتقدند قانمحق 
 نظر در زندگی کیفیت براي اساسی ویژگی سه پژوهشگران. داشت خواهد فرادا اجتماعی و فردي

 سه کلی به طور. )250: 2007، 2لی و ونگ(بودن پویا و بودن ذهنی، بودن بعدي چند شامل ؛گیرند می
 توان می را ابعاد این. باشد می اجتماعی روانی و، جسمی سلامت به مربوط زندگی کیفیت اساسی بعد

 اطلاق هایش توانایی از فرد دریافت به و است بدن کامل عملکرد، جسمی بعد : کرد ریفتع زیر بصورت
 در فرد توانایی به اجتماعی بعد و است دیگران و خود با فرد سازگاري و توازن حالت، روانی بعد. شود می

. )2002، 3لددونا(دارد ارتباط اجتماعی هاي گروه سایر و همسایگان، خانواده اعضاء با ارتباط برقراري
شود که نمی   می ذهنی فرد تعریفهاي  کیفیت زندگی یک ساخت چند بعدي است و در شرایطی از تجربه

در این  5به طوري که پروشونسکس و فابین. )2: 2008، 4مومبا(ها تعمیم داده شود تواند به سراسر فرهنگ
براي  "، "چه نوعی از کیفیت؟" : درك بهتر کیفیت زندگی اجتماعی با تمرکز بر سوالات : باره معتقدند

  . )22: 2004، 6ژاو(شود  می بهتر دانسته "در چه نوع مکانی؟“و  "چه نوعی از مردم؟
 تصور معنا با نظام یک عنوان به و شود  می محسوب روان سلامت بر مؤثّر منبع یک عنوان به دین 
 استفاده خود حرمت حفظ و یعوقا مهار، جهانی مسایل فهم به کمک براي آن از افراد که شود  می
 ریشۀ اما، شده تلقی گوناگون ادوار در انسانی جوامع فرهنگ جزو دین. )23 : 1388، فتاح زاده(کنند  می

 وقوع به» صنعتی انقلاب «نام به جدیدي پدیدة که گردد  می باز زمانی به دین دربارة اجتماعیهاي  بحث
 آن، بود غرب آن اصلی خاستگاه که پدیده این. شد میعمو دین و مدرنیته بین رابطۀ موضوع و پیوست

 و کرد تبدیل صنعتی و سنتی عمدة دستۀ دو به را جوامع، زمانی اندك در که رفت جلو سرعت به چنان
  . )75 : 1388، سراج زاده(شد موجود وضع با ومتناسب جدید مباحث زمینه ساز

کند و افراد در   می م ایران نقش مهمی بازيبسیاري بر این باورند که باورهاي مذهبی در زندگی مرد
موقعیتهاي بحرانی مانند رفع نیازهاي روحی و همچنین براي کسب رضایت از زندگی از ارزشها و 
                                                             
1. Quality of Life  
2. Li & Weng 
3. Donald  
4. Mweemba 
5. Proshansky & Fabian 
6. Zhao 
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دعا و هاي  جلسه، همچنین معتقدند که دینداري و حضور در نماز جماعت. برند  می بیشتر بهره، اعتقادات
انی و بهبود کیفیت زندگی افراد و نگرش آنها نسبت به زندگی تواند بر سلامت روانی و جسم  می نیایش

عقاید افراد و هویت دینی افراد جامعه تاثیر بسزایی بر ، باورها، تقویت عوامل مذهبی لذا. تاثیر داشته باشد
 :  1390، خواجه نوري و همکاران(اجتماعی و جسمانی و در کل کیفیت زندگی دارد، بهبود سلامت روانی

95( .  
 متفاوت دیگر زمان به نسبت زمان هر در یعنی پویاست و ذهنی موضوع یک زندگی کیفیت چنینهم

 به تولید مرحلۀ از عبور و داري سرمایه در کنونی دورة تا مارکس زمان از آمده وجود به تغییرات. است
 و رشد و امریکا و اروپا در پایین و متوسط طبقات نسبی وضعیت بهبود آن کنار در و مصرف مرحلۀ

 و ستکرده ا ایجاد افراد براي انتخاب آزادي و فردي عمل استقلال نوعی، متوسط طبقات گسترش
  . )25:  1382، 1چنی(نده اآمد پدید نوگرایی به کارکردي هاي پاسخ عنوان به زندگی هاي سبک
 گردی بیان به. اوست قبول مورد هاي ارزش و جهان، زندگی به فرد نگاه نمایانگر 2زندگی سبک 
 بر در را آنها زندگی هاي جنبه تمامی که است جامعه یک افراد هدایت نماد و سمبل زندگی سبک

 ارتقاي و بهداشتی مشکلات تاثیر و شیوع کاهش براي ارزشمند منبعی سالم زندگی شیوه. گیرد  می
 ککم ما به زندگی سبک. است زندگی کیفیت بهبود و زندگی زاي استرس عوامل با تطابق، سلامت

 را دیگران و خودشان براي عملشان معنی و انجامشان دلیل، دهند  می انجام مردم که را آنچه تا کند  می
  . کنیم درك
 در مزمنهاي  بیماري مهمترین عنوان به بیماري پنج، جهانی بهداشت سازمان گزارش اساس بر 
 آنها تمامی که استخوان پوکی و سرطان، دیابت، قلبی سکته، چاقی از عبارتند که اند شده شناخته جهان

 انواع نتیجه سبک زندگی بیانگر در. )87 : 1391، دالوندي(دارند مستقیم ارتباط تغذیه و زندگی سبک با
. است جامعه یک در پنهان فرهنگی تحولات حتی و تعاملات شیوة، فراغت اوقات، مصرف الگوهاي
 هم که نیز ایرانی جامعۀ در مفهوم این به توجه، مدرن جامعۀ در زندگی سبک اهمیت به توجه با بنابراین

، تجملات، مصرف جمله از مدرن زندگی سبک هاي شاخصه از بسیاري با هم و است مدرنیته معرض در
  . است اهمیت حائز، است شده مواجه غیره و لذت، تفریح، بدن اهمیت، آرایش، پوشش
 براي شاخصی عنوان به زندگی مکاناتا از افراد برخورداري به نگرش نحوة و میزان دیگر سوي از

، 3اینگلهارت زعم به. است همراه مناقشاتی با دینداري بر آن تأثیر چگونگی که است زندگی کیفیت
 حداکثر به براي که کنند  می تشویق آرزوهایش کردن محدود به را شخص مذهبی هاي آیین بیشتر

وضعیت ، شواهد بیانگر آن است که. )1382، اینگلهارت( است درستی رهیافت، ذهنی سعادت رساندن
کیفیت زندگی در ایران چندان مناسب نیست و نواحی مختلف شهري ایران داراي شکاف بارزي از منظر 
                                                             
1. Chaney 
2. Life Style 
3. Inglehart 
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درصد شهرهاي ایران در سطح برخوردار از  5/9به طوري که تنها . هاي کیفیت زندگی است شاخص
) کیفیت پایین زندگی(محروم از امکانات  درصد آن نواحی50امکانات زندگی قرار دارند و نزدیک به 

همچنین رتبه نامناسب ایران درگزارش توسعه انسانی سال . )1393، و همکاران احمدي(اند شناخته شده
 :UNPD, 2010(دهد که کیفیت زندگی در ایران چندان مناسب نیست  می سازمان ملل نیز نشان 2010
توان کیفیت زندگی افراد را   می دگی و اصلاح و بهبود آنهالذا با شناخت عوامل موثر بر کیفیت زن. )144 

  . ارتقا داد
 تلاش که است پرسشی دینداري و سبک زندگی با زندگی کیفیت میان رابطۀ چگونگیبر این اساس 

بین  تعیین رابطهاصلی پژوهش حاضر  هدفلذا  و شود داده پاسخ آن به پژوهش حاضر در شود  می
بوده و کیفیت زندگی دانش آموزان دختر دوره متوسطه دوم شهر زنجان  با گیسبک زند وباورهاي دینی 

  : شود  می هاي زیر آزموده فرضیه
 . کیفیت زندگی دانش آموزان دختر شهر زنجان رابطه وجود دارد با بین باورهاي دینی -1
 . کیفیت زندگی دانش آموزان دختر شهر زنجان رابطه وجود دارد بابین سبک زندگی  -2
زندگی دانش آموزان بر اساس باورهاي دینی و سبک زندگی آنها قابل پیش بینی کیفیت  -3

  . است

  ابزار و روش
کلیه دانش شامل ، جامعه آماري این پژوهش. روش پژوهش حاضر توصیفی از نوع همبستگی است

، با توجه به حجم جامعه آماري. باشد  می 1394شهر زنجان در سال مقطع متوسطه دوم  آموزان دختر
روش نمونه گیري به صورت . نفر برآورد گردید 380حجم نمونه آماري با روش کرجسی و مورگان 

ناحیه ، بدین منظور ابتدا از بین دو ناحیه آموزش و پرورش شهر زنجان. باشد  می اي مرحله چنداي  خوشه
 انتخابمدرسه  6زنجان  شهردبیرستانهاي دخترانه  بین ازدو به تصادف انتخاب گردید؛ در مرحله دوم 

هاي  پس از آماده سازي به پرسشنامهتصادف انتخاب گردید که صورت  کلاس به دواز هر مدرسه  ود ش
  . پژوهش پاسخ دادند

  
 جهانی بهداشت سازمان زندگی کیفیت ارزیابی کوتاه مقیاس- 1
 استفاده مورد اخیر هفته دو در فرد زندگی کیفیت سنجش جهت 1(QOL)زندگی کیفیت پرسشنامه 
     مرکز 15 همکاري با  (WHOQOL- BREF)جهانی بهداشت سازمان آن سازنده، گیرد  می قرار
 اول سوال دو حیطه بوده و 4 قالب در سوال است که 24سوالات تعداد، است 1989 سال المللی در بین

                                                             
1. Quality of Life- life 
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 قرار بیارزیا مورد کلی شکل به را زندگی کیفیت و سلامت وضعیت و ندارد تعلق ها حیطه از یک هیچ به
 : است زیر هاي حیطه داراي که دارد سوال 26 مجموع در پرسشنامه بنابراین، دهند  می

  1)فیزیکی(جسمانی سلامت حیطه -الف
  2روانشناختی حیطه -ب
 3 اجتماعی روابط حیطه -ج
 4زندگی محیط حیطه -د

 و زیاد، متوسط، کم، اصلا به ترتیب)  5 تا 1( از اي دامنه در گویه هر نمرة :  گذاري نمره نحوه
 قرار ها آن به و شبیه، راضیم  کاملاً، راضیم، ناراضیم نسبتاً، نیستم راضی، ناراضیم خیلی یا و، کاملا

 . گیرد  می

  . 18، 17، 16، 15، 10، 4، 3 هاي سوال نمرات جمع) فیزیکی(جسمانی سلامت حیطه-1
 . 5-6-7-11-19-26 هاي سوال نمرات جمع زندگی کیفیت روانشناختی حیطه-2
 . 20-21-22 هاي  سوال نمرات جمع اجتماعی روابط حوزه-3
  )2002، مولدن(. 25-24-23-14-13-12-9-8 نمرات جمع از زندگی وضعیت و محیط حیطه-4

 مقیاس این. شوند می گذاري نمره وسمعک صورت  به 25و 4و 3هاي سؤال که است ذکر به لازم
 شده فارسی برگردانده زبان به شیراز دانشگاه تربیتی شناسی روان بخش اساتید از تن دو و نصیري توسط
. کرده است گزارش مطلوب همگرا روایی روش از را با استفاده مقیاس این روایی )1385( نصیري. است

استفاده  خود به مربوط بعد نمرة با گویه هر همبستگی ضریب از روایی تعیین جهت، حاضر تحقیق در
 سازندگانِ گروه توسط شده گزارش نتایج در، مقیاس پایایی مورد در. بودند ارمعناد ضرایب تمام. گردید

، گرفته صورت سازمان این المللی بین مرکز 15 در که جهانی سازمان بهداشت زندگی کیفیت مقیاس
 شده گزارش مقیاس کل و چهارگانه هاي مقیاس خرده براي 89/0تا  73/0 بین کرونباخ آلفاي ضریب

 هفته سه فاصله با( بازآزمایی روش سه از مقیاس پایایی بررسی براي )1385( نصیري نیز در ایران. است
 در. است بوده مقیاس پایایی مطلوبیت بیانگر مورد سه هر. کرد استفاده کرونباخ آلفاي و 5تنصیفی، )اي

 لامتس بعد جهت 70/0ضرایب . شد استفاده کرونباخ آلفاي روش از پایایی تعیین جهت، حاضر تحقیق
 پایایی بیانگر، زندگی محیط بعد 77/0، اجتماعی روابط بعد 65/0، روان سلامت بعد 77/0، جسمی

                                                             
1. Physical Health Domain 
2. Psychological Domain 
3. Social relationship Domain 
4. Environmental Domain 
5. Split half 
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پایایی پرسشنامه فوق در پژوهش حاضر با روش آلفاي کرانباخ . )1390، فیضی(باشد  می مقیاس طلوبم
  . محاسبه گردید که نشانگر قابل اعتماد بودن ابزار است 78/0

  )معبد(باورهاي دینی عمل به پرسشنامه  - 2
ماده است که عمل به  25آزمون معبد داراي . ساخته شده است) 1379(این آزمون توسط گلزاري  

 گذاري نمره 5 تا نمره یک و بوده گزینه 5 داراي سؤال پاسخ هر. کند گیري می باورهاي دینی را اندازه
 بالا وگرایش مذهبی )50 از کمتر کلی رهنم(پائین مذهبی گرایش گروه دو به را افراد آن نتیجه و گردیده

 مورد عمل در سؤالاتی شامل سؤال مورد موارد. نماید  می بندي تقسیم )50 از بیشتر و مساوي کلی نمره(
هاي  مراسم در شرکت، مذهبی مجامع در عضویت قبیل از مذهبیهاي  فعالیت، مستحبات و واجبات به

هر پرسش پنج گزینه . باشند  می ها انتخاب و ها گیري متصمی در مذهبی اصول به توجه، ... و مذهبی
به معناي عمل نکردن ) صفر(بدین ترتیب کمترین نمرة کل . شود گذاري می دارد که از صفر تا چهار نمره

دهندة عمل به همۀ باورهاي دینی به شمار  نشان) 100(و بیشترین نمره ، به هیچ یک از باورهاي دینی
اجرا شده است که ) نفر 947جمعاً (جوان زندانی  53نفر دانشجو و  894اي آزمون معبد بر. آید می

و از  76/0پایایی آزمون از طریق بازآزمایی  : سنجی آن به این شرح گزارش شده است مشخصات روان
صوري (همچنین آزمون داراي اعتبار محتواي . 94/0و ضریب آلفاي کرونباخ  91/0طریق دونیمه کردن 

محاسبه گردید 93/0پایایی پرسشنامه فوق در پژوهش حاضر با روش آلفاي کرانباخ . ستبالا) و منطقی
  که نشانگر قابل اعتماد بودن ابزار است

  و اسمیت پرسشنامه سبک زندگی میلر - 3
 است شده برگردانده فارسی به اصلی پرسشنامه روي از که است پرسش بیست داراي پرسشنامه این

 به، 3 = اوقات گاهی، 2 = اغلب، 1 = همیشه( پاسخ پنج داراي پرسش هر و رنف 3 وسیله به نوبت هر در
. است ناسالم و ناخوشایند زندگی دهنده سبک نشان بالاتر هاي نمره. باشد می )5 = هرگز و، 4 = ندرت
 علوم دانشگاه علمی هیئت اعضاي وسیله به ترجمه باز ترجمه به روش از پس شده یاد پرسشنامه روایی

 بیماري به مبتلا بیمار 20 مورد در پایلوت مطالعه یک در پایایی آن و شده تأیید اصفهان پزشکی
ه ب منظوره ب فوق پژوهش در. آمد دسته ب 5/0از بالاتر ها پرسش تک تک کرونباخ آلفاي و و 86/0ریه

 با آن یاییپا و شد اجرا هفته دو فاصله با از نفر 30 مورد در زندگی سبک پرسشنامه، پایایی آوردن دست
پایایی پرسشنامه فوق در پژوهش حاضر با روش آلفاي . مدآ دست  به 85/0کرونباخ روش آلفاي از استفاده
  . محاسبه گردید که نشانگر قابل اعتماد بودن ابزار است 84/0کرانباخ 
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  ها یافته
  وهشپژهاي  بررسی نرمال بودن متغیر جهت، آزمون کولموگروف اسمیرنوف : 1 شماره جدول

 -کالموگروف  متغیرها
  اسمیرنف

  )P(معنی داري 

  093/0  660/0  کیفیت زندگی
  163/0  631/0  باورهاي دینی
  128/0  471/0  سبک زندگی

  
هاي پژوهش از مقدار آلفاي مورد مقدار معنی داري تمام متغیردهد   می نشان ،1جدول همانطور که 

شود که متغیرهاي مورد نظر از فرضیه نرمالیتی   یم لذا چنین نتیجه گیري، استبزرگتر  05/0نظر یعنی 
  . کنند  می تبعیت

 سبک زندگی با کیفیت زندگی  معنی داري ضریب همبستگی : 2شماره جدول

  
دهد ضریب همبستگی بین متغیر سبک زندگی با کیفیت زندگی   می نشان ،2جدولهمانطور که 

هر چه نمره سبک زندگی کمتر باشد به  از آنجایی که. معنی دار است) >00/0p(سطح در ) -928/0(
سبک فرض پژوهش مبنی بر وجود همبستگی مثبت بین ، سبک زندگی فرد است بالاتر بودن معنی

سبک بدین معنی که هر چقدر . گردد  می تایید درصد 99تمال با احزندگی با کیفیت زندگی دانش آموزان 
  . تر خواهد بود کیفیت زندگی وي هم مطلوب، تر باشدتر و خوشایند زندگی فرد سالم

 دختر کیفیت زندگی دانش آموزان باورهاي دینی با معنی داري ضریب همبستگی بین :3شماره جدول

  
 ) 573/0( کیفیت زندگی باورهاي دینی با دهد ضریب همبستگی بین  می نشان ،3جدولور که طهمان

 باورهاي دینی با فرض پژوهش مبنی بر وجود همبستگی بین لذا. معنی دار است) >001/0p(سطح  در

 عنادريسطح م ضریب همبستگی پیرسون  فراوانی متغیرهاي پژوهش

  00/0  - 928/0  380  سبک زندگی با کیفیت زندگی

 طح معنادريس ضریب همبستگی پیرسون  تعداد غیرهاي پژوهشتم

  001/0 573/0  380  کیفیت زندگی با باورهاي دینی
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بدین معنی که هر چقدر باورهاي دینی . گردد  می تایید درصد 99حتمال ابا کیفیت زندگی دانش آموزان 
  . تر خواهد شد کیفیت زندگی وي هم مطلوب، فرد بالاتر باشد

  
  بین کیفیت زندگی با متغیرهاي پیش بین ضریب تعیین و مجذور ضریب همبستگی :5شمارهدول ج

  

و ضریب تعیین  بوده 945/0مجذور ضریب همبستگی ، گردد  می مشاهده 5جدول  همانگونه که در
به دست آمده است که نشان دهنده میزانی از واریانس  89/0نام دارد و ضریب تعیین تعدیل شده نیز 

فیت کیدرصد از واریانس  89شوند یعنی   می تبیین) کیفیت زندگی( وابسته است که توسط متغیر وابسته
 . گردد  می تعییندانش آموزان  سبک زندگی و باورهاي دینی زندگی دانش آموزان بوسیله

  کیفیت زندگیرگرسیون جهت پیش بینی  بررسی معنی داري مدل: 6شمارهجدول 
مجموع   منبع تغییرات

  مجذورات
درجه 
  آزادي

مشاهده  F  اتمیانگین مجذور
  شده

 اداريح معنسط
34/50653  رگرسیون  داري  3 229/56698  95/155  00/0  

886/6044  باقیمانده  377 25/16    

229/56698  کل  380    
  

سبک  باکیفیت زندگی  مشاهده شده براي Fدهد که  می نشان ،6در جدول تحلیل رگرسیون نتایج
  . مدل رگرسیون معنی دار است بوده ومعنادار  p> 00/0در سطح  93/155 زندگی و باورهاي دینی

  و غیر استاندارد جدول ضرایب استاندارد :7شمارهجدول 
  B   خطاي

  استاندارد
Beta T  سطح

124/13 مقدار ثابت  معناداري  83/1   16/7  00/0  

03/1 سبک زندگی  028/00  878/0  46/37  00/0  

103/0 دینداري  026/0  094/0  99/3  00/0  

  

  ردخطاي استاندارد برآو  تعدیل شده R  R²  R²  متغیرهاي پیش بین

945/0  سبک زندگی و باورهاي دینی  893/0  893/0  03/4  
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و براي ) 46/37( بتا براي سبک زندگید ضریب استاندار، دهد  می نشان ،7تایج جدولهمانطور که ن
) دار شدهضرایب استان(نتایج به دست آمده در جدول بتا . گزارش شده است ) 99/3(متغیر باورهاي دینی 

 05/0به علت داشتن سطح معنی داري کوچکتر از سبک زندگی و باورهاي دینی دهد متغیر   می نشان
 توان گفت  می درصد 99لذا با اطمینان . دانش آموزان داردکیفیت زندگی  ثیر مستقیم و معنی داري برتا

  . گردد  می که کیفیت زندگی دانش آموزان بوسیله سبک زندگی و باورهاي دینی آنها پیش بینی
  

  گیري حث و نتیجهب
رابطه معنی داري آموزان  سبک زندگی با کیفیت زندگی دانشبین نتایج پژوهش حاضر نشان داد که 

 سبک. همسو است )1390( فیضی و )1390(و همکارن زاده شجاعیاین نتایج با تحقیقات . وجود دارد
 زندگی سبک دیگر بیان به. اوست قبول مورد ارزشهاي و جهان، زندگی به فرد نگاه نمایانگر زندگی
 شیوه. گیرد  می بر در را آنها گیزندهاي  جنبه تمامی که است جامعه یک افراد هدایت نماد و سمبل
 با تطابق، سلامت ارتقاي و بهداشتی مشکلات تاثیر و شیوع کاهش براي ارزشمند منبعی سالم زندگی
 که را آنچه تا کند  می کمک ما به زندگی سبک. است زندگی کیفیت بهبود و زندگی زاي استرس عوامل
  .کنیم درك را دیگران و خودشان براي نعملشا معنی و انجامشان دلیل، دهند  می انجام مردم

 رابطه موزان دخترآدانش با کیفیت زندگی  بین باورهاي دینی همچنین نتایج پژوهش نشان داد که
 نوري و همکاران خواجه، )1392( و همکاران نتایج تحقیق جمشیدها این یافته با. وجود دارد داري معنی

 هاي آموزه در. همخوانی دارد )2006( 3رینروپ، )2013( 2یباسینک، )2007( ناو همکار 1بالبونی، )1390(
 از. اند شده معرفی شدن غیردینی براي مهم عوامل) فقر زدایی(و ) دنیا زدگی( سو یک از، اسلام دین

 عنوان به ها انسان اخروي سعادت کنار در دین اصلی دو وظیفۀ از یکی دنیا آبادانی و عمران، دیگر سوي
 آن ارتقاي براي تلاش و زندگی تکیفی بررسی که معتقدند قانمحق. شود  می معرفی دین دیگر هدف
 بر رمؤث منبع یک عنوان به مذهب. داشت خواهد افراد اجتماعی و فردي زندگی سلامت در مهمی نقش

 فهم به کمک براي آن از افراد که شود  می تصور معنا با نظام یک عنوان به و شود  می محسوب سلامت
 براي مذهب و دین. )1387، اله بخشیان(کنند  می استفاده خود حرمت حفظ و وقایع مهار، یجهان مسایل

 نهد  می انسان اختیار در را اطلاعاتی، دین. است قائل زیادي اهمیت ها انسان زندگی کیفیت بهبود و رشد
 و زندگی و جهان و آدمی بین، تعبیري به و شود مطبوع و میسر، هستی مجموعه در او براي زندگی تا

توان گفت   می لذا. )1389، آملی جوادي(بنگرد مثبت دید به را چیز همه و گردد برقرار آشتی او خویشتن
  . معیارهاي دینی منبع بسیار نیرومندي براي کیفیت زندگی است و عمل به باورهاي دینی

                                                             
1  .  Balboni 
2  .  BASINSKI 
3  .  Rippentrop 
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ی و باورهاي سبک زندگیافته دیگر پژوهش حاضر این بود که کیفیت زندگی دانش آموزان بر اساس 
خواجه ، )1387( مهدوي کنیپژوهش ، 1390غفرانی  این یافته با نتایج. دینی آنها قابل پیش بینی است

، )2009( 2لیم و یی، )2008( و همکاران 1ویتفورد، )1390( بالجانی و همکاران، )1390( نوري و همکاران
 همسو بوده و آنها را تایید) 2010( 5امنتو لیم و پا، )2010( 4احمد عبدالخالد، )2009( و همکاران 3ویلدز

دهد تجربیات معنوي تا   می با نتایج تحقیقات سازمان بهداشت جهانی که نشان، این یافته تحقیق. کند  می
 دبین برخی متغیرها مانن ن روابط مثبتداجتماعی و روانی افراد را با نشان داهاي  زیادي جنبه دح

، تسلط، شخصی درش، اضطراب و نا امیدي، افسردگی، تما به نفساع، حمایت اجتماعی، احساسات مثبت
. )WHOQOL SRPB Group, 2006:  1467(دهد  می ي و رضایت تحت تاثیر قراردشا، کنترل

شود و به   می همچنین هارولد کوئینگ معتقد است دین باعث ایجاد نگرش مثبت نسبت به دنیا در فرد
شود که او را به بهتر   می ایجاد امید و انگیزه و انرژي در فرد دهد و باعث  می زندگی فرد معنا و هدف

 فرد نگاه نمایانگر زندگی همچنین سبک. )1393، احمدي و همکاران(کند  می شدن اوضاع زندگی امیدوار
 افراد هدایت نماد و سمبل زندگی سبک دیگر بیان به. اوست قبول مورد هاي ارزش و جهان، زندگی به

 ارزشمند منبعی سالم زندگی شیوه. گیرد  می بر در را آنها زندگیهاي  جنبه تمامی که است جامعه یک
 و زندگی زاي استرس عوامل با تطابق، سلامت ارتقاي و بهداشتی مشکلات تاثیر و شیوع کاهش براي
  . است زندگی کیفیت بهبود

  منابع 
میزان کیفیت زندگی و ارتباط  بررسی. )1393(. محمد حسین، اصغر؛ ابتکاري، سیروس؛ میرفردي، احمدي

سال ، فصلنامه راهبرد اجتماعی فرهنگی. )شهر یاسوج : مطالعه موردي(آن با هویت دینی
  . 1393زمستان، شماره سیزدهم، چهارم

                                                             
1 -Witford 
2 -Lim& Yi 
3 -Wildes 
4 -Ahmed& Abdel-khaled 
5 -Lim& putnna, 
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 نشر : تهران، مریم وتر : ترجمه، صنعتی جوامع در فرهنگی تحولات. )1382(. رونالد، اینگلهارت

  . کویر
، بررسی ارتباط بین مذهب. )1390(. توران، الهام؛ تیزفهم، مهدي؛ امانپور، میاسفندیار؛ کاظ، بالجانی

 فصلنامه پرستاري و مامایی. امید و کیفیت زندگی در بیماران مبتلا به سرطان، سلامت معنوي
  . 1شماره، دوره اول، مشهد

 نی دانشجویاندی هاي ایش گر و دینداري سطح بررسی. )1385(. ابوالفضل، ي رشد غلامعباس؛، توسلی

 118-96. 2شماره . 7دورة، ایران یشناس جامعه مجلۀ. امیرکبیر صنعتی دانشگاه موردي مطالعۀ

 با زندگی کیفیت ارتباط بررسی) 1392(. مهدي، ؛ محمدي موسی، عنبري غلامرضا؛، ها جمشیدي

 و هارب، 9 شماره، 4دوره، ایران اجتماعی مسائل بررسی نشریه. دینداري دانشجویان تغییرات
 . 1392 تابستان

  . اسراء انتشارات : قم. 3 ج .اندیشه سرچشمه. )1389 (. عبداالله، آملی جوادي

  نشده چاپ نسخۀ، چاوشیان حسن :ترجمه، زندگی سبک. )1382(. د، چنی

رابطه دیندار یبا کیفیت زندگی جوانان ) 1390(سید ابراهیم، زهرا؛ مشاورات، بیزن؛ ریاحی، خواجه نوري
  . 14شماره ، 12سال. پژوهشنامه فرهنگی. )موردي شهر شیرازمطالعه (

 و روحانیون، اساتید ادراکات و تجارب، نظرات تبیین و بررسی. )1391(. اصغر، دالوندي
 فرهنگ در محور سلامت هاي زندگی سبک خصوص در دانشگاه دانشجویان

 . توانبخشی و بهزیستی علوم دانشگاه، تهران. تحقیقاتی طرح. اسلامی

بررسی رابطه دین داري با احساس  : دین و نظم اجتماعی. )1388(. پویافر، حسین؛ محمد رضا، زاده سراج
 . 63شماره، 16سال، مسائل اجتماعی ایران. از دانشجویاناي  آنومی و کج روي در میان نمونه

 رتقاا زندگی سبک بررسی. ) 1390( . الهه، توسلی غلامرضا؛، راد شریفی داوود؛، زاده شجاعی
 دانشکده کارشناسی مقطع دانشجویان در زندگی کیفیت با آن رابطه و سلامت دهنده

 معلو دانشگاه بهداشت دانشکده، دکترا نامه پایان. اصفهان پزشکی علوم دانشگاه بهداشت
  . اصفهان پزشکی
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. دانشجویان زندگی کیفیت در معنوي هوش نقش بررسی. )1390(، دیگران و فاطمه، غفرانی
 اردیبهشت 14و13، قوچان واحد، اسلامی آزاد دانشگاه دانشجویان روانی بهداشت ملی همایش اولین

1390 .  

  . صادق صبح نشر : تهران، زندگی سبک و مصرف. .)1389(. م، فاضلی

 و خشنود کارکنان در خانواده عملکرد و زندگی کیفیت مقایسه. )1388(. ا، زاده فتاح
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