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عفـت  : نويسنده مسؤول 
دانــــشكده ؛ صــــادقيان

ــايي   ــتاري و مامـ پرسـ
 دانشگاه علـوم پزشـكي    

  همدان
e-mail: 
sadeghian_e@umsha.
ac.ir 

  چكيده
سـلامت  . يكي از محورهاي ارزيابي سلامتي جوامـع مختلـف اسـت          بهداشت رواني جامعه     :زمينه و هدف  

ورود به دانـشگاه مقطعـي بـسيار         .كند ميرواني نقش مهمي در تضمين پويايي و كارآمدي هر جامعه ايفا            
ر روابـط  ي دحساس در زندگي نيروهاي كارآمد و فعال جوان در هر كشوري اسـت و بـا تغييـرات زيـاد                  

م أ تو ي با استرس و نگران     غالباً يطين شرا يقرار گرفتن در چن   . باشد ميها همراه    اجتماعي، انتظارات و نقش   
بر اين اساس پژوهش حاضـر بـا هـدف          . دهد مير قرار   يثأان را تحت ت   ي دانشجو يبوده و عملكرد و بازده    

دانشگاه علوم پزشكي همـدان در سـال        زا و ارتباط آن با سلامت رواني دانشجويان          عوامل استرس تعيين  
  . صورت گرفته است1385

 نفر از دانشجويان مقاطع مختلف دانشگاه علوم پزشكي همدان          180مطالعه مقطعي   در اين    :روش بررسي 
ا و ز ساطلاعـات لازم بـا اسـتفاده از پرسـشنامه عوامـل اسـتر            . اي انتخـاب شـدند      به روش تصادفي طبقه   

SCL90     افـزار     آوري و در نـرم     دي با آزمودني جمـع    در قالب يك مصاحبه فرSPSS     بـا اسـتفاده از آمـار 
  .توصيفي و تحليلي تجزيه و تحليل شد

اختلال رواني خفيـف    % 4/29فاقد اختلال رواني بودند؛     %) 1/66(ن پژوهش اكثر دانشجويان     يدر ا  :ها  يافته
 به دست 02/46ار ي انحراف مع و99/72سلامت روان  ميانگين نمره. اختلال رواني متوسط داشتند% 4/4و 
 و وضعيت رواني افراد متأهل       وجود داشت  يدارمعناهل ارتباط   أبين نمره سلامت روان و وضعيت ت      . آمد

نگرانـي در مـورد سـلامت خـانواده، تغييـر در فعاليـت              بـين   اي تجربه شده،    ز  ساز عوامل استر   .بهتر بود 
مارسـتان، شـركت در امتحـان مهـم، اخـتلاف بـا             مذهبي، نگراني در مورد آينده شغلي، ورود به محـيط بي          

دار ادوستان، مشكلات جنسي و همچنين تعداد استرسورهاي تجربه شده با سـلامت روانـي ارتبـاط معن ـ                
  .)>05/0p( مشاهده شد 

متعـددي   هر چند اكثر دانشجويان فاقد اختلال رواني هستند ولي در عين حال استرسورهاي   :گيري نتيجه
شود ضمن فراهم كـردن امكـان مـشاوره،           بر اين اساس پيشنهاد مي    . كند  ا تهديد مي  ها ر   سلامت رواني آن  

هاي آموزش به نحوي اصلاح گردد كـه باعـث محافظـت از دانـشجويان در برابـر                    شرايط حاكم بر محيط   
  .اختلالات رواني شود

  
  دانشجو، استرسور، استرس، سلامت روان: هاي كليدي واژه

  1387 ماه اسفند:  پذيرش مقاله-  1387 ماه مرداد:  دريافت مقاله-
  

  ∗مقدمه
ــي   ــه بهداشــت روان ــاي  ك ــي از محوره يك

نقش مهمي   ،ارزيابي سلامتي جوامع مختلف است    
در تضمين پويـايي و كارآمـدي هـر جامعـه ايفـا             

                                                 
  همدان دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي پرستاري روان يمربي گروه آموزش *

 يناي همداناستاديار گروه آموزشي تربيت بدني دانشكده ادبيات دانشگاه بوعلي س **

را  ي سـلامت  سازمان بهداشت جهـاني   . )1( كند مي
 و نـه فقـط      رواني و اجتمـاعي    كامل جسمي،  رفاه

سـلامت  . كنـد  ميف  يتعر ياتوان و ن  يماريفقدان ب 
رفتار موزون و هماهنگ بـا       روان عبارت است از   

اي اجتماعي و   ه  تجامعه، شناخت و پذيرش واقعي    
هـــا و شـــكوفايي   قـــدرت ســـازگاري بـــا آن  

 71-80 ،1388، 1 شماره ،15دوره )حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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ــياســتعدادهاي  ــا. ذات ــي در يارتق  ســلامت روان
 ).2( شـود  مـي جامعه موجب بهبود كيفيت زندگي      

وامل مهم و   شناختي از ع   اختلالات عاطفي و روان   
زنـدگي    ناتواني و كاهش كيفيت    ،رو به تزايد ابتلا   
طبق گـزارش سـازمان     ). 3 (استدر تمام جوامع    
 در )افـراد %25(نفـر  1 نفر 4از هر   بهداشت جهاني   

روانـي  ل  اخـتلا چند   از يك يا     هر مرحله از زندگي   
بـه نقـل از انجمـن ملـي سـلامت            .)4( برد ميرنج  

رل تـــ مركـــز كنبـــر اســـاس گـــزارش ،روانـــي
مــردان و % CDC (8/7( كــاي آمريهــا يمــاريب
 سالگي از مشكلات    18-24زنان در سنين    % 3/12

  .)5( برند ميويژه افسردگي رنج ه رواني ب
ا يده است كه استرس     يامروزه آشكار گرد  

.  اسـت يه بر سـلامت روان ـ   يثر اول ؤتنش عامل م  
ــا ــژوهشينت ــا ج پ ــهييه ــاربرد مق  ك ــا ك ــب اس ي

 يا  هانگر رابط ـ ي ب  صورت گرفته  ي زندگ يدگرگون
 ي زندگ ياز  س استر يدادهاين تعداد رو  يدار ب يپا

 اساسـاً .  فرد اسـت   ي و روان  يمت جسمان با سلا 
استرس، پاسخ بدن به هرگونه تقاضا، تغييـر يـا          

 عامــل فــشارزا يــا. باشــد مــيتهديـد درك شــده  
اسـخ  استرسور وضعيت يا اتفاقي است كه اين پ       

ا بـد    خـوب ي ـ   اسـترس ذاتـاً    .نمايد ميرا تحريك   
بلكه ممكن اسـت اثـرات مثبـت يـا منفـي            . نيست

شـود   مياسترس زماني سالم تلقي     . داشته باشد 
كه سبب تسهيل هوشياري شده و كمك به رشد         
و تكامل شخصي بنمايد، يا فرد را در بـرآوردن          

زماني نامطلوب و ناسالم    و   كندنيازهايش كمك   
شـود كـه احـساس بيچـارگي را سـبب            ميتلقي  

  ).6(مستعد بيماري نمايد شده و فرد را 
دانشجويان بـه دليـل شـرايط      در اين ميان    

خــاص دانــشجويي از جملــه دوري از خــانواده، 
ي بــزرگ و پــر تــنش، ا هوارد شــدن بــه مجموعــ

مشكلات اقتصادي و نداشتن درآمد كافي، حجم       
مـستعد از    ... اي فـشرده و   ه  تزياد دروس، رقاب  

). 7(دســــت دادن ســــلامت روانــــي هــــستند 
ان بــه طــرق مختلــف از دانــشگاه اثــر دانــشجوي

ــي ــد م ــضي . پذيرن ــراي بع ــشگاه    از آنب ــا دان ه
آور اسـت، زيـرا يـك تغييـر ناگهـاني از             استرس

شود و براي گروه     مي دبيرستان محسوب    هدور
اگـر  . ديگر جدا شدن از خانه منبع استرس است       

چه مقداري استرس براي رشد فـرد لازم اسـت          
كنـد   ميستپاچه  اما بيشتراز آن دانشجويان را د     

  ).8(گذارد  ها اثر مي و روي توانايي انطباق آن
دانــشجويان گــروه پزشــكي ضــمن داشــتن  
مشكلات ساير دانشجويان، مشكلات خاص خود از 

بيمارستان، ( جمله فشارهاي روحي و رواني محيط     
عـدم  و   برخورد با مسايل و مـشكلات بيمـاران          ،..)

رنـد و   برخورداري از آينده شغلي روشن را نيـز دا        
رسـد بيـشتر از سـاير        مـي به همين دليـل بـه نظـر         

دانشجويان در خطر از دست دادن سلامت روانـي         
ــستند ــترس   ). 7( ه ــورد اس ــي در م ــسأله بحران م

دانـشجويان  . دانشجويان اثر آن بر يادگيري اسـت      
 يـا در    ،كنند ميتحت استرس به نحو نامطلوبي عمل       

كه هوشياري مفرط در (حالت گوش به زنگ هستند 
زا اسـت و منجـر بـه اضـطراب و             شرايط اسـترس  

براي پايـان يـافتن يـك      و يا   ) شود ميزدگي    وحشت
يـك راه حـل انتخـاب    با عجله  آور   وضيعت استرس 

 افزايش تعداد مراجعـه دانـشجويان بـه         ).8(كنند   مي
مركز مشاوره از يك طرف بيانگر رشد اجتماعي و         

 زيرا معتقد هستند كمك خواستن ،هاست فرهنگي آن
ز ديگران نشانه بلوغ فكري است و از طرفي بيانگر          ا

 اســت كــه موجــب يا هوجــود مــشكلات آزاردهنــد
ورود  ).9(شـود    مـي ها    كاهش عملكرد تحصيلي آن   

ــدگي   بــه دانــشگاه مقطعــي بــسيار حــساس در زن
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جـوان در هـر كـشوري       و   فعـال    ،نيروهاي كارآمد 
 با تغييرات زيادي در روابط اجتمـاعي        است و غالباً  

رو  نيــاز ا. )6( باشــد مــيهــا همــراه  ي آنو انــسان
كـه  سـت   ادهنـده آن  مطالعات صورت گرفته نـشان  

شــيوع و شــدت مــشكلات روانــي در دانــشجويان 
 كـرده   به جمعيت غير دانشجو افـزايش پيـدا       نسبت  
بر اساس گزارش انجمن ملي سلامت روانـي        . است

ــايج  ــنت ــ يبررس ــره ــستيتوي در  اي اخي ــوم ان عل
% 46كـه    دهـد  مـي نـشان    لندن   Wolfson يبهداشت

ــرد و  ــشجويان مــ ــشجويان زن از % 64دانــ دانــ
% 15دانــــشجويان مــــرد و  % 12اضــــطراب و 

ن امشاور .برند ميدانشجويان زن از افسردگي رنج   
ا افزايش مراجعـه دانـشجويان ر     انستيتوي ياد شده    

 نفر در سـال     100000 در   4/2به مراكز مشاوره از     
 .)5( نـد ا هگزارش كـرد   2000 در سال    7/9 به   1995

مــورد ي كــه شــريعتي و همكــاران در ا هدر مطالعــ
دانشجويان دانـشگاه علـوم پزشـكي ايـران انجـام           

گــزارش % 6/42دادنـد، شــيوع اخـتلالات روانــي را   
 وضـعيت ،  تيكردند كه شيوع اين اختلالات با جنس      

 داري داشـت  معنا اقتصادي ارتباط    وضعيتهل و   أت
 نوروزيهاشمي و   جهانيمطالعه ديگري كه    در  ). 7(

 در دانـشگاه علـوم پزشـكي قـزوين          1381در سال   
دانشجويان از  % 1/11 مشخص شد كه     ،انجام دادند 

). 10(نيــستند ســلامت روانــي مطلــوبي برخــوردار 
پژوهـشي كـه عباسـي و همكـاران در           درهمچنين  

% 3/17دانشگاه علوم پزشكي ياسـوج انجـام دادنـد        
دانشجويان مورد بررسـي مـشكوك بـه اخـتلالات          

  ).9( ي بودندروان
عوامــل متعــددي بــر ســلامت روانــي     

باشـد كـه بـه       ثيرگـذار أتواند ت  ميدانشجويان  
هــا را در ســه گــروه  تــوان آن مــيطــور كلــي 

 -  عوامـل شخـصي ب     - الـف : بندي كـرد   تقسيم

 عوامل اجتمـاعي  - عوامل مربوط به دانشگاه ج 
)11.(  

تـرين   كه دانشجويان از حـساس     جا   از آن 
ــروه ــاي گ ــهه ــازندگ جامع ــردا و س ــر يان ف  ه
 هستند و نظر به اهميت سلامت روانـي         يكشور

  ايـن گـروه    ي علم ـ تـوان ش  ي و افـزا   يريادگيدر  
ــه  ــا حاضــر مطالع ــداب ــ -1 فاه ــل يتعي ن عوام

 -2 اني تجربه شده توسط دانـشجو     ياز  ساستر
ن يـي  تع -3 آنـان سـلامت روانـي     ت  ين وضع ييتع

ت يبــا وضــع از سرابطــه تجربــه عوامــل اســتر 
  .ه استصورت گرفتيان دانشجو يسلامت روان

  
  روش بررسي

  مقطعي  تحليلي –اين پژوهش توصيفي    در  
دانشجويان دانشگاه علـوم پزشـكي        نفر از  180

از مقاطع كارداني، كارشناسي و دكتـري        همدان
 .انتخــاب شــدند اي  طبقــهتــصادفي بــه روش 

 اطلاعات  ياه  هاطلاعات لازم به وسيله پرسشنام    
ر قالـب    د SCL90، استرسور و    شناختي  جمعيت

يك مصاحبه فردي بـا جلـب همكـاري و اعتمـاد          
 پرســشنامه. آوري گرديــد  جمــعشــونده پرســش

 و با كمكمقالات و كتب با استفاده از   استرسور
 تهيـه شـده و     Rahe و   Holmsجدول اسـترس    

حاوي استرسورهاي مربوط به سنين و شرايط       
ن ي ـا اعتبار   نيي تع جهت .دوران دانشجويي است  

 و بـه منظـور      اعتبار محتـو   ا روش زپرسشنامه ا 
تعيين اعتمـاد از روش آزمـون مجـدد اسـتفاده           

  . محاسبه شدr%= 95و
 كه مـنعكس كننـده نمـاي        SCL90 آزمون

ــي از  ــعيتكل ــه   وض ــتلا ب ــاران مب ــي بيم  روان
 جهــت يابــزار، هــاي روانــي اســت   بيمــاري
ــالگر ــزيغرب ــي  ني ــد  م ــراو باش ــان  يب و بالغ



پور دكتر علي حيدريان و عفت صادقيان     ...                                                                                                       ارتباط آن با زا و عوامل استرس  
 

 1388 ،1 شماره ،15دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 

  
٧٤

 تقابــل اســتفاده اســ) نرمــال(نوجوانــان ســالم 
ال ؤ س ـ 90 حاوي   SCL90پرسشنامه   ).13و12(

 گـروه علايـم اخـتلال       9له آن   يوس ـه  ب ـ كه   است
 يابيقابل ارز  ي و در مجموع سلامت روان     يروان
صـورت  ه  هـا ب ـ   پاسـخ  ن پرسـشنامه  يدر ا . است

هيچ، كمي، تاحدي، زياد و به      ( سطح   5ليكرت در   
به ايـن ترتيـب نمـره        ،شود ميبندي   طبقه) شدت

 و 4ر سـؤال بـين صـفر تـا      ابل كسب بـراي ه ـ    ق
 سـؤال از    7بـا توجـه بـه حـذف         (براي هر فـرد     

پرسشنامه به علت عدم ارتباط با هر نوع اختلال         
بـر اسـاس دامنـه نمـرات        .  اسـت  0-332) رواني

قابل كسب، وضعيت سلامت رواني هـر فـرد بـا           
فاقـد  : توجه به نمره كسب شده، در چهـار طبقـه      

فيــف ، اخــتلال روانــي خ)0-82(اخــتلال روانــي 
ــديد   )165-83( ــي ش ــتلال روان ) 249-332(، اخ

ــه ــي  طبق ــدي م ــود بن ــا  .ش ــي و پاي ــن يرواي ي اي
 مطالعــه بــه اثبــات رســيده 940پرســشنامه در 

در كشور ما نيز اين پرسشنامه استاندارد       . است
دسـت  ه   ب ـ 90/0 تـا    77/0شده و روايي آن بـين       

پس از ارايه توضـيحات لازم بـه         .)9( آمده است 
ه طرح پژوهشي، نحوه تكميـل      دانشجويان دربار 

پرسشنامه، محرمانه ماندن اطلاعات اخذ شده و       
آوري   ها جمـع    دادهجلب اعتماد و همكاري آنان،      

افـزار   پس از استخراج، اطلاعـات در نـرم    . گرديد
SPSS          و با استفاده از آمار توصيفي و تحليلـي 

ــون ( ــستقل، tآزمــ ــريب ANOVA مــ  و ضــ
ــستگي پيرســون  ــد ) همب ــل ش ــه و تحلي  و تجزي

05/0p<معنادار تلقي گرديد .  
  

  ها يافته
نتايج مطالعه نشان داد كه بيشترين افـراد        

ــه زن  ــورد مطالعـ ــرد %)75(مـ و %) 8/94(، مجـ

 18-24هستند و در گروه سني      %) 1/88(شهري  
هـا    بيشترين آن همچنين  . قرار دارند %) 82(سال  

در رشــته بهداشــت و كمترينــشان در رشــته    
  .ل هستندراديولوژي مشغول به تحصي

بيــشترين  SCL90مقيــاس بــر اســاس  
ــشجويان  ــين ) %1/66(دان ــره ب ــد ( 0-82 نم فاق

 83-165نمـــره بـــين % 4/29 ،)اخـــتلال روانـــي
) %4/4( آنـان    و كمتـرين  ) ني خفيـف  اختلال روا (

را ) اختلال رواني متوسـط   ( 166-248نمره بين   
نمـره  دانـشجويان   ك از   ي ـچ  ي ه ـ  و كسب كردنـد  

. اسـت نداشـته   ) داختلال رواني شدي  ( 332-249
 و انحـراف    99/72سـلامت روان     ميانگين نمـره  

ن يانگيــن ميبــالاتر.  محاســبه شــد02/46ار يــمع
مربـــوط بـــه  ) 03/77(نمـــره ســـلامت روان  

  . بوديان كارشناسيدانشجو
استرسـور  ) %3/80(بيشترين دانـشجويان    

) %8/16(آنان  ن  ي و كمتر  يط زندگ ير در شرا  ييتغ
 ورود بـه     را پـس از    ياسترسور مشكلات جنـس   

بقيـه استرسـورها بـه      . انـد  دانشگاه تجربه كرده  
  . آمده است1تفصيل در جدول شماره 

ــر ــشجويان اكثـ ــ )%2/72( دانـ  7-13ن يبـ
 را پـس از ورود بـه دانـشگاه تجربـه            استرسور

  .)2جدول شماره ( اند هكرد
اي تجربــه شــده،  ز ساز عوامــل اســتر 

نگرانـــــي در مـــــورد ســـــلامت خـــــانواده 
ــا ــر >0001/0pب ــا  ، تغيي ــذهبي ب ــت م در فعالي

007/0=p   ،          نگراني در مـورد آينـده شـغلي بـا
01/0p<  ، ورود بـــه محـــيط بيمارســـتان بـــا
03/0=p      0001/0 ، اختلاف با دوستان بـاp<  ،

ــا   ــداد p=02/0مــــشكلات جنــــسي بــ  و تعــ
بـا   >0001/0pاسترسورهاي تجربه شـده بـا       

دار نـشان دادنـد     معنـا رتبـاط   سلامت روانـي ا   
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 يصورت كه افـراد    نيبد ).2و1شماره  جداول  (
ن استرســورها را تجربــه كــرده بودنــد يــكــه ا

ــم  ــيانگي ــلامت روان ــره س ــ بين نم  از يشتري
هـر چـه تعـداد      و    داشـتند  SCL90پرسشنامه  

 احتمـال   بوداسترسورهاي تجربه شده بيشتر     
ــه خطــر ــادن ســلا ب ــشجويان افت مت روان دان

  .شد ميبيشتر 

داري بين  معناارتباط  از عوامل فردي فقط     
ــره ــل وجــود أ توضــعيت ســلامت روان و نم ه
ن نمره كسب شده افراد     يانگي كه م  يطور داشت،

ــمجــرد ب ــود أشتر از افــراد متي  )>05/0p(هــل ب
 از قبيـل    ير عوامـل فـرد    ي سا ).3جدول شماره   (

جنسيت، سن، محـل زنـدگي و مقطـع تحـصيلي           
  .اداري با نمره سلامت روان نداشتارتباط معن

  
  

و نمـره سـلامت     ) استرسـور (جويان دانشگاه علوم پزشكي همدان بر حسب تجربـه اسـترس            دانشتوزيع فراواني    -1جدول  
  1385روان در سال 

  تجربه استرسور و نمره سلامت روان
  استرسور  خير  بلي

 و انحراف معيار ميانگين  درصد
 و انحراف معيار ميانگين  درصد  نمره سلامت روان

  نمره سلامت روان

سطح 
  معناداري

  1/0  09/62±64/45  7/19  06/76±46/14  3/80  رايط زندگيتغيير در ش
  2/0  67±56/42  7/26  31/75±33/47  4/73  حجم زياد دروس

  2/0  02/67±53/45  7/31  76/75±17/46  3/68  تغيير در عادات غذايي
  01/0  38/61±01/42  3/33  79/78±47  7/66  نگراني در مورد آينده شغلي

  3/0  68±68/42  3/33  48/75±58/47  7/66  تغيير در محل اقامت
  5/0  81/69±03/46  4/34  66/74±13/46  6/65  تغيير در عادات خواب

  08/0  65±44/45  5/34  48/77±27/46  5/65  هاي اجتماعي تغيير در فعاليت
  4/0  11/69±79/46  6/35  13/75±66/45  4/64  دوري از خانواده
  8/0  2/72±27/48  1/36  43/73±91/44  9/63  تغيير در تفريحات

  0001/0  91/58±22/43  4/37  54/81±93/45  6/62  نگراني در مورد سلامت عضو خانواده
  05/0  1/66±94/43  9/46  55/79±14/47  1/53  شركت در يك امتحان مهم

  00001/0  56/59±82/40  9/48  78/85±46/47  1/51  اختلاف با دوستان
  6/0  37/71±1/46  52  2/74±44/46  48  كسب موفقيت چشمگير شخصي

  03/0  55/66±42/47  5/56  36/81±04/43  5/43  د به محيط بيمارستانورور
  2/0  21/69±87/46  1/58  89/77±87/44  9/41  رقابت فشرده

  007/0  59/65±46/45  60  08/84±91/44  40  هاي مذهبي تغيير در فعاليت
  2/0  64/69±93/46  6/36  03/73±86/44  4/36  تغيير در مسؤوليت شغلي

 09/0  08/69±85/43  67  19/81±87/49  33  مشكلات مالي

  02/0  55/69±13/46  2/83  3/90±87/42  8/16  مشكلات جنسي
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بـر حـسب نمـره سـلامت روان و تعـداد استرسـورهاي              دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي همدان      توزيع فراواني    -2 جدول
  1385در سال  تجربه شده

  تعداد استرسور  جمع  14- 19  7- 13  6-0
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  دتعدا   سلامت رواننمره

  1/66  119  2/7  13  8/47  86  1/11  20  )فاقد اختلال رواني( 0- 82
  4/29  53  6/5  10  1/21  38  8/2  5  )اختلال رواني خفيف( 83- 165

  4/4  8  1/1  2  3/3  6  0  0  )اختلال رواني متوسط( 166- 248
  0  0  0  0  0  0  0  0  )اختلال رواني شديد( 249- 332

  100  180  9/13  25  2/72  130  9/13  25  جمع
      88/95  75/72  36/51  ميانگين

      05/43  45/44  83/47  انحراف معيار
0001/0p<  34/0=r  

  
در سـال   هـل أ توضـعيت توزيع فراواني دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي همدان بر حسب نمره سـلامت روان و     -3جدول  

1385  
  وضعيت تأهل  جمع  مجرد  متأهل

  فراواني                                         
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  سلامت رواننمره 

  9/66  115  6/61  106  2/5  9  )فاقد اختلال رواني( 0- 82
  5/28  49  5/28  49  0  0  )اختلال رواني خفيف( 83- 165

  7/4  8  7/4  8  0  0  )اختلال رواني متوسط( 166- 248
  0  0  0  0  0  0  )ني شديداختلال روا( 249- 332

  100  172  8/94  163  2/5  9  جمع
      83/73  40  ميانگين

      2/46  03/27  انحراف معيار
05/0p<  1/2 -= t  170=df  

  
  گيري  و نتيجهبحث

هاي انجام شده نـشان      مروري بر پژوهش  
دهد كه شـيوع و شـدت مـشكلات روانـي در             مي

غيــر دانــشجو دانــشجويان نــسبت بــه جمعيــت 
  . كرده استافزايش پيدا
 و يعتيشـر مطالعه  ياه هافتيسه با يدر مقا 

 و  يعت سـلامت روان ـ   يوض ـدر مـورد     همكاران
 يان پزشــكيعوامــل مــرتبط بــا آن در دانــشجو

اخـتلال  وع  يش ـكـه   ران  ي ا يدانشگاه علوم پزشك  
 ،)7(گـــزارش نمـــوده اســـت % 6/42  رايروانـــ

 از ي پــژوهش حاضــر درصــد كمتــريهــا افتــهي

اخـتلال روانـي    % 8/33( دهد مياختلال را نشان    
ن باشد كه   يل ا يد به دل  يكه شا ) خفيف تا متوسط  

دربــاره  و همكــاران فقــط  يعتيمطالعــه شــر 
 ي از طرف ـ  ، انجام شده  يان رشته پزشك  يدانشجو

ــت ا  ــن اس ــممك  ــي ــتلاف ش ــزار  ين اخ ــه اب وع ب
ــع ــ ه داديآور جم ــد ه ــته باش ــاط داش  در ؛ا ارتب

كـار  ه   ب ـ GHQ-28 و همكاران    يعتيمطالعه شر 
  .ترفته اس

اي كه    مطالعه در   نوروزي و   يهاشم جهاني
ــدا ه انجــام داد1381در ســال  وع اخــتلال ي شــ،ن

ــ ــدا هگــزارش كــرد% 8/11 را يروان ــ ا).10( ن ن ي
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تحقيـق  ن باشـد كـه      ي ـل ا ي ـتواند بـه دل    ميتفاوت  
، دالورود بـوده  ي ـان جد يدانـشجو مورد  ها در    آن

ن مطالعـه   ي ـز بـا ا   يشان ن  يور گردآ يابزارالبته  
  . استمتفاوت بوده

ج يك به نتـا   يافته مطالعه حاضر نزد   يج  ينتا
 سـلامت   ي اسـت كـه بـه بررس ـ       عكاشـه مطالعه  

 كاشان يان دانشگاه علوم پزشكي دانشجويروان
 %4/28ن گروه   ي را در ا   يل روان  و اختلا  هپرداخت

  .)14(ه است گزارش كرد
 و همكاران عباسي كه توسط   يا همطالعدر  

رفتــه ســلامت روانـي دانــشجويان پذي در مـورد  
 دانــشگاه علــوم پزشــكي 77-78شــده در ســال 

 دانشجويان مـورد    %3/17ياسوج صورت گرفت    
 ).9( بررسي مشكوك بـه اخـتلال روانـي بودنـد         

 كـه مـشابه     ه بـود  SCL90آزمـون    هـا  ابزار آن 
ش هژوج پ يج با نتا  ي اما نتا  ،پژوهش حاضر است  

ل آن باشد كه يدله تواند ب مي كه  ما متفاوت است  
دالورود يان جد ي دانشجو بارهدرياد شده   مطالعه  

  .ه استصورت گرفت
ن ي ـگـر در ا   ي د يز در كشورها  ي ن يمطالعات

ز با مطالعـه    يها ن  ج آن ي كه نتا  گرفتهنه انجام   يزم
بر اساس گـزارش انجمـن      . اضر متفاوت است  ح

دانـشجويان از   % 1ملي سـلامت روانـي آمريكـا        
ر همـين   د .برنـد  مـي اختلال روانـي شـديد رنـج        

يك چهارم از دانشجويان     كه   گزارش آمده است  
پزشكي در آمريكا از علايم اختلال روانـي رنـج          

ــي ــد مـ ــارانTyssen .)5( برنـ ــ  و همكـ وع يشـ
ــشكلات روانــ ـ ــشجويمـ % 2/17ان ي را در دانـ

هـاي ديـده شـده در         تفاوت). 15(ند  گزارش كرد 
توانـد ناشـي از       درصد ابتلا به اختلال رواني مي     

 ،فـردي  (اي  تفاوت ابزار و تفاوت شـرايط زمينـه       
ــاعي ــي،اجتم ــصادي و فرهنگ ــه  .باشــد)  اقت البت

زان آگـاهي   ي ـتوان به م   ي موجود را م   يها تفاوت
زان دسترسـي   ي و م  يم اختلال روان  يافراد از علا  

ــه خــدمات مــشاور ــستيــي نا هب  .ز مربــوط دان
 از ياريكه بس جا   رسد از آن   مين به نظر    يهمچن

 يل و مـشكلات روان ـ    يل ندارنـد مـسا    يمردم تما 
ــود را ــه د صــراحتاًخ ــلام نما ي ب ــران اع ــديگ  ،ن

ت يت به خصوص در مورد وضعسؤالادن يپرس
هـا را تحـت    توانـد پاسـخ آن   مـي  يسلامت روان ـ 

  .ر قرار دهديثأت
اي پزشــكي بــه عنــوان هــ ه دانــشگامعمــولاً

شـود كـه     مـي ايي در نظر گرفتـه      ز  سمحيط استر 
ثير منفـي در عملكـرد تحـصيلي، سـلامت          أاغلب ت 

هاي    يافته ).16( ويان دارد جسمي و رواني دانشج   
تجربـه شـده    اين مطالعه در مورد استرسورهاي      

 تيكه اكثر دهد   مي نشان   پس از ورود به دانشگاه    
 از استرســـورها را در دوره يزان متوســـطيـــم

ايـن  گـر   يمطالعـات د  . نـد ا  هتجربه كرد  ييدانشجو
و  Gadzellaدر مطالعـه    . كنـد  مـي د  يي ـأج را ت  ينتا

اســترس متوســط را  نفــر 336 از 194همكــاران 
 و  Shaikhدر مطالعـه     ).17(گزارش كرده بودند    

 يان پزشـــكيدانـــشجو% 90ش از يهمكـــاران بـــ
 از  يك ـيد  يشـا ). 18( كردنـد  مياسترس را تجربه    

انگر ي ـ ب ،ج اكثر مطالعـات مـشابه     يكه نتا  نيل ا يدلا
ن ي ـ ا ،ان اسـت  يتجربه اسـترس توسـط دانـشجو      

 يار حـساس  ي ورود به دانشگاه مقطع بس     باشد كه 
، ي در روابـط اجتمـاع     يادي ـرات ز يياست كه با تغ   
باشـد   ميد همراه   ي جد يها جاد نقش يانتظارات و ا  

 با اسـترس     غالباً يطين شرا يقرار گرفتن در چن   و  
ورود بـه دانـشگاه      ياز طرف . استم  أ تو يو نگران 
محــسوب  تغييــر ناگهــاني    دبيرســتان هاز دور

جـدا شـدن از      ين بـراي گروه ـ   يشود و همچن   مي
  .منبع استرس است خانواده
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 كـه استرسوري   نيشتريبدر مطالعه حاضر    
 تغيير در شرايط    اند  دانشجويان آن را تجربه كرده    

 مـشابه در    يهـا   با پژوهش  يكه اندك است  زندگي  
 در مطالعــه . تفــاوت دارديي دانــشجوياهــ هگــرو

 نگراني از سلامتي اعضاي خـانواده و        اسفندياري
تـرين عامـل     نگراني از آينده شغلي به عنوان مهـم       

ا و ورود به محيط بيمارستان و نداشتن        ز  ساستر
ا گـزارش   ز  ستـرين عامـل اسـتر      كم اهميت  انگيزه

ــه ). 19 (شــده اســت ــرين   شــايعاشــكانيمطالع ت
ــب   ــه ترتي ــشجويي را ب استرســورهاي دوران دان
ــب درســي، خــستگي ناشــي از   ــاد مطال حجــم زي

ي از رشـته    تتحصيل، دوري از خـانواده، نارضـاي      
در ). 20( كند ميمشكلات مالي معرفي    تحصيلي، و   

دانـــشجويان % 89 و همكـــاران Rossمطالعـــه 
ر در عادات خواب را تجربـه كـرده         يياسترسور تغ 

ــد ــه ). 21( بودنـ ــاران Shaikhدر مطالعـ  و همكـ
ان امتحانـات   ين استرسور از نظر دانشجو    يتر يقو

 و همكــاران Omigbodunدر مطالعــه ). 18( بــود
 و يان پزشـك ي كـه دانـشجو    ين استرسور يشتريب

، اعتصابات، كار ي شلوغ، ابراز كردنديپزشك دندان
 كـه   ي در حال  ه،لات بود يو فقدان تعط   اد دانشگاه يز

ط شلوغ،  ي مح ي و پرستار  يوتراپيزيان ف يدانشجو
ــامن  ــي ــل را ب ــل و نق ــوان به ت و حم ــعن ن يشتري

علـت  د  يشـا  ).22( استرسورها تجربه كرده بودند   
 تجربه شده مربـوط     يهاتفاوت در نوع استرسور   

، ي، اقتـصاد  ي، آموزش ـ يط متفاوت فرهنگ  يبه شرا 
 ي درون و بــرون دانــشگاهيتيري و مــدياجتمــاع

هــا روبــرو  ج دانــشجو بــا آنيباشــد كــه بــه تــدر
ــي ــشــود م ــذاثر ني و همچن ــشجويان از يريپ  دان

  .دانشگاه متفاوت است
ــن    ــردي بررســي شــده در اي ــل ف از عوام

داري بـا   معنـا هل ارتبـاط    أ ت وضعيتتحقيق فقط   

ساكي ج مطالعات   ينتا .نمره سلامت روان داشت   
و  ملكـــي ،و كيخـــاوني، شـــريعتي و همكـــاران

 بــا مطالعــه حاضــر همــسو اســت    همكــاران 
 تيعض ـدر منابع مختلف بر ارتباط و     . )23و1،7(
هـل بـا    أت. د شده است  يكأ ت يهل و اختلال روان   أت

 يشتر از زنـدگ  ي ـت ب ي بالاتر، رضا  يسلامت روان 
 . بالاتر همبسته است   يت اجتماع ياو احساس حم  

ان مجـرد جهـت     ي دانـشجو  يبراايجاد تسهيلات   
رانه و مثبـت    يشگي ـك اقـدام پ   ي ـتوانـد    ميازدواج  

جـه مطالعـه حاضـر بـا        ي امـا نت   ).24(  شـود  يتلق
 و يزديـــ ي بـــاقراســـفندياري،ج مطالعـــه ينتـــا

ــرح ،همكــاران  )26و19،25(بخــش و همكــاران  ف
شـده  يـاد   ت   كه در مطالعا   يبه طور  ر است يمغا
ش از  يهـل ب ـ  أ در افـراد مت    يوع اخـتلال روان ـ   يش

ن تفـاوت بـه     ياحتمال دارد ا  .  بوده است  هامجرد
  .مطالعه باشدمورد  ياه هن گرويل اختلاف بيدل

 ي استرسـورها  ن تجربـه  ين مطالعـه ب ـ   يدر ا 
 در مــورد ســلامت ياخــتلاف بــا دوســتان، نگرانــ

  در مورد  ي، نگران يت مذهب ير در فعال  ييخانواده، تغ 
ــده شــغل يآ مارســتان و يط بي، ورود بــه محـ ـين

 ارتبـاط   ي با نمـره سـلامت روان ـ      يمشكلات جنس 
اي ه ـ  هاين يافتـه بـا نظري ـ      .وجود داشت  يدارمعنا

مربوط به تأثير استرس بر سلامت عمومي همسو   
 ،در صورت بالا بودن ميزان اسـترس       كه   باشد مي

 جسمي و رواني    هاي  فرد در معرض خطر بيماري    
هـايي كـه بـا كـاربرد         نتايج پژوهش . گيرد ميقرار  

 بيـانگر  همقياس دگرگـوني زنـدگي صـورت گرفت ـ    
ي پايدار بين تعـداد رويـدادهاي فـشارزاي         ا  هرابط

). 6( زندگي با سلامت جسماني و رواني فرد است       
ن ي از واكـنش ب ـ    يتواند ناش ـ  ميعوارض استرس   

ز ي ـآم استرست  ياسترسورها و درك فرد از موقع     
ربه شده ممكن است بـر       تج و مقدار استرس  بوده  
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ع ي ثمربخش او با وقـا     ي سازگار ي فرد برا  ييتوانا
ج مطالعــات ينتــا ).21( ثر باشــدؤز مــيــآم اســترس

ج ينتـا  . دارد يخـوان  ن مطالعه هـم   يج ا يبا نتا  متعدد
نمـره عوامـل    دهد كه     مي نشان   يارياسفندمطالعه  
 هم با نمره سلامت عمومي در كل و هم ،زا  استرس

ماني، اضــطراب، اخــتلال در هــاي جــس  بــا نــشانه
هـايي از    عملكرد اجتماعي و افـسردگي كـه بخـش        

.  همبـستگي منفـي دارد     ، هستند GHQپرسشنامه  
يعني با بالا رفتن ميزان استرس، سلامت عمـومي         

 بـين   زي ـ ن ياشـكان در مطالعه   . )19(يابد    ميكاهش  
اخـــتلالات روانـــي و تجربـــه اســـترس ارتبـــاط 

ــا ــت  معن ــده اس ــزارش ش ــيم .)20( داري گ  و لك
كه  همكاران در بررسي خود به اين نتيجه رسيدند       

هـاي جـسمي و روانـي و يـا بـروز             وجود بيماري 
 احتمـال اضـطراب و      ،استرس در يك سـال اخيـر      

تفــريح و  وجــود. دهــد مــيافــسردگي را افــزايش 
سرگرمي عاملي است كه سبب كاهش اضطراب و        

 فراقـت دانشجوياني كه اوقـات     . شود ميافسردگي  
از آن راضــي نيــستند اضــطراب و   ندارنــد يــا  

 در ).23(كننــد  مــيافــسردگي بيــشتري را تجربــه 
ي در آمريكا گزارش شد كه پاي بند بودن         ا  همطالع

به مسايل مذهبي منجـر بـه سـلامت روانـي بهتـر        
و همكاران نشان  Bramnessمطالعه ). 5( شود مي

عامــل  يان پزشــكيداد كــه اســترس دانــشجو  
 ).27( باشـد  مي يعصبم  يكننده بروز علا   ينيب شيپ

 از عوامــل يكــي و همكــاران Tyssen در مطالعــه
افـت  ي اسـترس در   يكننده مشكلات روان ـ   ينيب شيپ

   ).15(  گزارش شده استيشده از دانشگاه پزشك

توان گفت  مياين پژوهش با توجه به نتايج    
استرسـورهاي اخـتلاف بـا دوسـتان،        كه تجربه   

ر نگرانــي در مــورد ســلامت خــانواده، تغييــر د 
 نگرانـي در مـورد آينـده شـغلي،          فعاليت مذهبي، 

د به محيط بيمارستان، مـشكلات جنـسي و         ورو
توانـد مـشكلات     مـي  ،شركت در يك امتحان مهم    

وجـود آورد يـا     ه  ي براي دانـشجويان ب ـ    ا  هعديد
پـس  . زمينه را براي اختلالات رواني فراهم نمايد   

مكـان مـشاوره،    بايست ضمن فراهم كـردن ا      مي
وسـيله  ه  هاي آموزشي ب    محيط شرايط حاكم بر  

كـه نـه    يابـد   نوعي تغيير   هاي ذيربط به      سازمان
 ،د بروز مشكلات رواني در افراد نشو      تنها باعث 

بلكه آنـان را در مقابـل بـروز چنـين اختلالاتـي             
  .محافظت نمايد

  
  تشكر و قدرداني

ايــن مقالــه نتيجــه طــرح تحقيقــاتي مــصوب 
ني دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درما      

 مـورخ   پ/1162/35/16همدان به شماره قـرارداد      
مراتـب تقـدير و     پژوهـشگران   ،  باشد   مي 30/3/85

محترم شوراي پـژوهش   تشكر خود را از اعضاي 
 معاونـت محتـرم پژوهـشي دانـشگاه         ،در آموزش 

ن محتـرم آموزشـي     اعلوم پزشكي همدان، معاون ـ   
انــشگاه علــوم پزشــكي همــدان و اي دهــ هدانــشكد

ــس ــاولاؤم ــوزشن و كاركن ــرم آم ــه در  ن محت ك
ــع ــه   جم ــد و كلي ــساعدت نمودن ــات م آوري اطلاع

ــاري    ــژوهش همك ــه در اجــراي پ ــشجوياني ك دان
  .دندار مي، تقديم كردند
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Background & Objective: Assessment of mental health is one of the most 
important aspects of assessing health status. Entering to the university is a 
challenging life event for young adults; because students encounter with 
changes in social communication, expectations and roles. As a result, they 
are susceptible for experiencing stress and anxiety that could affect their 
functions. The aim of this study was to determine the mental health status 
and related stressors among Hamadan Medical Sciences University 
Students. 
Methods & Materials: In this cross-sectional study, 180 medical sciences’ 
students were selected using stratified sampling method. Data were 
collected using the Stressor questionnaire and the SCL90. Data were 
analyzed by SPSS. 
Results: The study showed that 57.1 percent of the students were female. 
The ages ranged 18-22. Most of the students (94.8 percent) were single. 
Most of the students had no mental disorders (66.1%). Mild and moderate 
mental disorders were 29.4& and 4.4%, respectively. Mean of mental health 
score was 72.99 (±46.02). Mental health status was correlated with marital 
status, concerns about family, changes in religious activities, concerns about 
the future, working in the hospitals, problems with friends, sexual problems, 
and the number of experienced stressors (P<0.05). 
Conclusion: Experiencing stressors threatens students’ mental health status 
and provide a potential cause for mental disorders. 
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