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تعریف سلامت معنوی

ه دلیل تا کنون تعاریف مختلفی از سلامت معنوی ارائه شده است، لیکن ب

مشخص نبودن ابعاد و شاخص های این مفهوم و نیز همپوشانی آن با 

مفاهیم دیگری مانند مذهب و معنویت، تعریف جامعی که مورد قبول 

.  همگان باشد ارائه نشده است



تعریف سلامت معنوی

باارتباطقالبدرمعنویسلامت،(1975)شدهارائهتعاریفاولینازیکیعنوانبه
ایندرشدهمطرححوزه یچهار.استشدهتعریفمحیطوجامعهخود،خدا،

مچشبهمعنویسلامتازشدهارائهتعاریفدیگردرمختلفاشکالبهتعریف
.(1)می خورد

درروحوذهنجسم،ارتباطقالبدر(1984)یانگدیدگاهازمعنویسلامت
ودیگرانبادوستانهومثبتارتباطاتدرونی،آرامشاززمینه ایپیش

یفتعرفردباورهایمحوریتعنوانبهخداوندوطبیعتباارتباطهمچنین
.(2)استشده

گفت،پیشتعاریفدرشدهارائهگانه ی4حوزه هایبهاستنادبا(2000)فیشر
هکمی داندفردبهزیستیوکلیسلامتازاساسیبعدیرامعنویسلامت
،جسمانیابعادجملهازسلامتابعادسایرهماهنگیویکپارچگیموجب
.(3)می شودویعاطفیواجتماعیروانی،

1. National Interfaith Coalition on Aging. (1975). Spiritual wellbeing: a definition.

2. Young, E. W. (1984). Spiritual health—an essential element in optimum health. 

3. Fisher, J.W, et al. (2000). Assessing spiritual health via four domains of spiritual wellbeing.



مذهب و معنویت

برخیونشدهقائلتفکیکیمذهبومعنویتمیانمطالعاتازبسیاری
آن ها،گرفته اندنظردرمفهومدواینبینعمیقیاشتراکچهاگردیگر

.(1)نمی کنندتلقییکسانرا

تلاش هایوبودهمسیحیتآیینبهمربوطمطالعات،عمده یبخش
ماسلامبیندیندیدگاهازمعنویسلامتتعریفخصوصدراندکی
.استپذیرفتهصورت

1. Hill, P. C., Pargament, K. I. (2003). Advances in the conceptualization and measurement of
religion and spirituality.



رویکرد کیفی سنجش سلامت معنوی:
زنیوگیردمیبردرراافرادهایدریافتوتجاربها،دیدگاهرویکرداین

.باشدمیانهاخاطراتوهامشاهدهها،مصاحبهشامل

معنویسلامتسنجشکمیرویکرد:
این رویکرد شامل داده های عددی و آزمون های آماری و همچنین مقیاس ها 

.و ابزارهای سنجش را شامل می شود

رویکردهای سنجش سلامت معنوی



ارهارفتوالدین،مذهبیعقیدهکلیطوربهروشایندر:معنویومذهبییتاریخچه
فتگوییگبستردر،بزرگترمذهبیجامعهبایکپارچگیومیزانفردمعنویباورهایو

.شودمیبررسیهمدلانه

هایوسیله،تاریخچهاخذروشمکملعنوانبههانامهشجره:معنویینامهشجره
.باشندمیهادادهبهدادنسازمانبرایمناسبی

ودهندمیارائهفردمعنویسیرازتصویریمعنویهاینقشه:معنویهاینقشه
.رویممیکجابهوهستیمکجاایم،آمدهکجاازکههستندآنبیانگر

روش های کیفی سنجش سلامت معنوی



شجره نامه ی معنوی



معنوینقشه های 



سنجششده یشناختهابزار35رویبر2011سالدرشدهانجاممروریمطالعه ی
خصوصدرراکاربردیومفهومیبندیطبقهشیوه یدومعنوی،سلامت

.می دهدارائهشدهمطالعهابزارهای

چندباًغالابزارهاازدستهاین.استاستوارمعنویتسازه یبرمفهوماول،بندیطبقه
تجاربوباورهامعنویت،تجلیسنجشهمچونمختلفیاهدافوبودهوجهی
اینیازهومعنویحمایتیامقابلهمعنوی،بهزیستی)می کننددنبالرامعنوی
.(معنوی

طفیعاورفتاریشناختی،بعدسهدرگویه هاتبیینمبنایبردوم،طبقه بندی
بعدعهمطالموردابزارهایغالباخیر،طبقه بندیبهاستنادبا.استپذیرفتهصورت

جشسنموردرابعدسههرآن هاازنیمیازکمتروبرگرفتهدرراعاطفیوشناختی
,Monod)می دهندقرار Brennan et al., 2011).

معنویکمی سلامت سنجش 



سنجش سلامت و بهزیستی معنوی•

شرح حال معنوی•

سنجش معنویت•

سنجش دینداری•

پرسشنامه های جهان اسلام•

معنویکمی سلامت سنجش 



معنویبهزیستیمقیاس(SWBS):(1983)الیسونوپولوتزینتوسطکهمقیاساین
اجتماعی-روانشناختیومذهبیهایمؤلفهشاملمعنویسلامتشده،ساخته

.استوجودیومذهبیبهزیستیسنجشآنهدفواست

بهداشتجهانیسازمانزندگیکیفیتسنجشابزار(WHOQOL):سنجشمقیاس
سوال105ابیزاراین.بهداشتجهانیسازمانشخصیباورهایومذهبمعنویت،

نهایینسخه.استشدهتدوینجهانسراسردرمرکز19ریهمکاباکهدارد
ومذهبمعنویت،بررسیبهلیکرتطیفدرایگزینه5سوال32باپرسشنامه

بجهانسازمانزندگیکیفیتپرسشنامهازبخشیابزاراین.پردازدمیباورها
.استبهداشت

سنجش سلامت و بهزیستی معنوی



(انگلستان-1997)مقیاس نگرش مذهبی مسلمانان •

(آمریکا/ایران-2002)مسیحیان -قیاس جهت گیری مذهبی مسلمانان•

(پاکستان-2014)چند بعدی سلامت معنوی مقیاس •

(ایران-1385)مقیاس دانشجویی دینداری •

(ایران-1389)الگوی سنجش دینداری و ساخت مقیاس آن در سطح ملی •

(ایران-1390)مراقبت معنوی مقیاس •

پرسشنامه های جهان اسلام



محدودیت های ابزار موجود

شفافیت آنفقدان چارچوب نظری و یا عدم •

طراحانتاثیرپذیری ابزارها از دیدگاههای شخصی، فرهنگی و مذهبی •

ابزارهاعدم سنجش روایی و پایایی •

نامطلوبقدرت تفکیک •

تمرکز بر گروههای خاص•



معنوی در جامعة ایرانیسلامت جامع سنجش پرسشنامه ی 



تعریف سلامت معنوی از دیدگاه اسلام

بامتناسبآندرکهگوناگونمراتبدارایاستوضعیتیمعنویسلامت

رایبلازمهایتواناییوهاگرایش،هابینشفرد،هایقابلیتوهاظرفیت

بهباشد،میفراهماستمتعالخدایبهتقربهمانکهروحتعالی

هدفجهتدرمتعادل،وهماهنگطوربهدرونیامکاناتهمهکهایگونه

نیبیروودرونیاختیاریرفتارهایوشوندمیگرفتهکاربهمزبورکلی

.(1)یابندمیحضورطبیعتوجامعه،فرد،خدابهنسبتآنهابامتناسب

یخمینامامپژوهشآموزش،موسسهاسلام،دیدگاهازمعنویسلامتتعریفومبانی.همکارانومجتبییزدی،مصباح.1

.1392،(ره)



سازه های مفهومی پرسشنامه سلامت معنوی

رفتار گرایش بینش

ارتباط با خدا 
ارتباط با خود 

دیگر انسان هابا ارتباط 
ارتباط با طبیعت 

تعالی روح و تقرب به
خدای متعال



شناخت مفاهیم

تحلیل مفاهیم

ی اولیه  گویه هاتدوین 

مرور منابع و متون مرتبط

نظرات متخصصین

طراحی و تدوین پرسشنامه ی جامع سلامت معنوی

تبیین ابعاد و مقیاس ها



تعداد گویه های
اولیه 

زیر مقیاس ها
(مفاهیم فرعی)

مقیاس ها 
(مفاهیم اصلی)

11 بینش
8ارتباط با خدا گرایش

10 رفتار

4 بینش
7ارتباط با خود گرایش

8 رفتار

3 بینش
5با دیگرانارتباط گرایش

9 رفتار

2 بینش
1ارتباط با طبیعت گرایش

رفتار

69 کل



الگوریتم روانسنجی

وصوریمحتویروایی 

بازنگری اعتبارارزیابی 

زهساارزیابی رواییتحلیل گویه

مقیاس نهایی



سنجش روایی



روش های سنجش روایی

، کمی و کیفی(Content validity)روایی محتوا •

، کمی و کیفی(Face validity)روایی صوری •

، همگرایی و افتراق(Construct validity)روایی سازه •



تعداد گویه 
نهاییها ی

ز تعداد گویه ها پس ا
بازنگری ابتدایی

تعداد گویه 
های اولیه 

زیر مقیاس ها
(مفاهیم فرعی)

مقیاس ها 
(مفاهیم اصلی)

8 10 11 بینش
7ارتباط با خدا 8 8 گرایش

7 5 10 رفتار

1 3 4 بینش
4ارتباط با خود 6 7 گرایش

2 6 8 رفتار

ادغام شده با پیرامون
3 بینش

5با دیگرانارتباط گرایش

9 رفتار

3 4 2 بینش
5ارتباط با پیرامون 6 1 گرایش

11 12 1 رفتار

48 60 69 کل

گویه هاو بازنگری اولیه ی تدوین 



تعداد و توزیع گویه های اولیه ی 
پرسشــنامه ی سنجش سلامت معنوی بزرگسالان

رفتار گرایش بینش

گویه7خداباارتباط•
گویه2خودباارتباط•
گویه11پیرامونباارتباط•

گویه7خداباارتباط•
گویه4خودباارتباط•
گویه5پیرامونباارتباط•

گویه8خداباارتباط•
گویه1خودباارتباط•
گویه3پیرامونباارتباط•

گویه48



سنجش اعتبار



اعتباربرآورد

(stability)تعیین پایایی . 1

بازآزمایی(Test-retest)

(   Internal consistency)تعیین هماهنگی درونی . 2
کرونباخآلفایضریبتعیین(Chronbach’s α)
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نتایج آزمون هماهنگی درونی و بازآزمون پرسشنامه



روایی سازه



جمعیت شرکت کننده در مطالعه ی پایلوت



"سلامت معنوی"ی اکتشافی پرسشنامه تحلیل عاملی 



"سلامت معنوی"ی اکتشافی پرسشنامه تحلیل عاملی 



"سلامت معنوی"ی اکتشافی پرسشنامه تحلیل عاملی 





برای ارزیابی روابط بین سازه ها با آیتم های مرتبط( تحلیل عاملی تاییدی)مدل اندازه گیری 
.ضرایب استاندارد شده گزارش شدند 

.دار بودندمعنی 0/05همه ی ضرایب بین مقیاس ها و آیتم های مرتبط در سطح 



مرحله ی اولنتایج تحلیل عاملی تاییدی 



اختصاصینتایج بارهای عاملی 



نتایج تحلیل عاملی تاییدی مرتبه دوم، مدل دو عاملی





درصدوهامقیاسزیروهامقیاستفکیکبه"معنویسلامت"یپرسشنامهامتیازمعیارانحرافومیانگین
.اندنمودهکسبمقیاسزیرهردررانمرهکمترینوبیشترینکهافرادی



عیتبه تفکیک زیر مقیاس ها در کل جم"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 



گرفتن جنسبه تفکیک زیر مقیاس ها با در نظر"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 

.معنادار نیست05/0در سطح کمتر از ها و در امتیاز کل تفاوت در هیچ یک از زیرمقیاس



گرفتن سنبه تفکیک زیر مقیاس ها با در نظر"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 

.معنادار است05/0در سطح کمتر از ها و در امتیاز کل تفاوت در تمامی زیرمقیاس



ا با در نظر به تفکیک زیر مقیاس ه"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 
گرفتن سطح تحصیلات

.معنادار است05/0در سطح کمتر از ها و در امتیاز کل تفاوت در تمامی زیرمقیاس



ا با در نظر به تفکیک زیر مقیاس ه"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 
گرفتن وضعیت تاهل

.معنادار است05/0در سطح کمتر از ها و در امتیاز کل تفاوت در تمامی زیرمقیاس



ا با در نظر به تفکیک زیر مقیاس ه"سلامت معنوی"میانگین و انحراف معیار امتیاز پرسشنامه ی 
گرفتن وضعیت اشتغال

.معنادار است05/0در سطح کمتر از ها و در امتیاز کل تفاوت در تمامی زیرمقیاس



ازعمدتاکهداردوجودجهانوایراندرمعنویسلامتسنجشبرایمتعددیابزارهای
تسلامازشدهارائهتعریفبهتوجه.نیستبرخوردارشفافییاومتقننظریچارچوب

.استبرخوردارزیادیبسیاراهمیتازآنیکنندهتبیینمفاهیمومعنوی

لامتسسنجشجامعپرسشنامه یمطلوبپایاییوروایینشانگرشدهانجامهایبررسی
تایجنرویبربیشترهایبررسینیازمندچندهراستایرانیشهریجامعه ییکدرمعنوی
.استایزاراینازاستفادهباشدهانجامهایطرحدیگرازحاصل

همچنینوفردیسطحدرمعنویسلامتسنجشهایروشرویبرتحقیقاتانجام
.استضرورینوجوانانوکودکان

دهددستبههدفهایگروهازتریدقیقاطلاعاتتواندمیاختصاصیابزارهایطراحی.

نتیجه گیری



Thanks for your attention
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