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هدف از پژوهش حاضر بررسي رابطة تصور فرد از خدا با وسواس : مقدمه
�. باشد در دانشجويان مي

و  ياستفاده از روش همبستگنفر از دانشجويان با  464منظور  بدين : روش
 اسيسياهه تصور فرد از خدا و مق. گيري سهمي انتخاب شدند نمونه

�. ليست نشانگان رفتاري در مورد آنان اجرا گرديد وسواس در چك 

ها با استفاده از رگرسيون چندگانه نشان داد كه  تحليل داده: ها افتهي
ور آنان از خدا توان از نوع تص طور كلي مي وسواس دانشجويان را به

پژوهش نشان داد، دانشجوياني كه تصور  جينتا نيهمچن. بيني كرد پيش
 يبرخوردار بودند، ول يپذيرنده و مثبتي از خدا داشتند از وسواس كمتر

برخوردار  يشترياز خدا داشتند از وسواس ب يكه تصور منف انشجويانيد
�.بودند

گرفت كه سلامت  جهينت توان يبدست آمده م يها افتهياز : يريگ جهينت 
�.باشد يتصور آنان از خدا م يو چگونگ تيفياز ك يتابع انيدانشجو يروان

  دانشجويان ،ياجبار - يتصور فرد از خدا، وسواس: واژه ها كليد
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  مقدمه
هـاي روانـي و تصـور فـرد از خـدا در       ارتباط بين بيمـاري 

و  بـاومن . هاي متعددي مورد مطالعه قرار گرفته است پژوهش
نفره از زناني  7اي  تصور فرد از خدا را در نمونه ]1[همكاران 

در . كه اختلالات چند شخصيتي داشتند مورد مطالعه قرار دادند
ا، تصور از خويشتن مطالعه ايشان ارتباط بين تصور فرد از خد

اين پژوهشگران نشـان  . و تصور از والدين بدست آمده است
دادند كه تصورات چندگانه افـراد از خداونـد در افـرادي بـا     

همچنين افرادي كه . هاي چند شخصيتي ديده مي شود ويژگي
تصورات متناقض و چندگانه از والدين خود داشتند از خداوند 

ورات متناقض از خداونـد در  تص. نيز تصورات متعددي داشتند
افراد مورد مطالعـه بـا تصـورات متعـارض آنـان از خـود و       

  .]2[شان همساني داشتند  والدين
بـودن و ميـزان    ها همچنـين ارتبـاط بـين مـذهبي     پژوهش

در . انـد  هـاي روانـي را گـزارش داده    مشكلات و نـاراحتي 
فـرد بزرگسـالي كـه دچـار اضـطراب و       54پژوهشي بـا  

بـه ايـن    ]3[ ساندرسونو  اكسلاين، يالي  افسردگي بودند،
نتيجه رسيدند كه افسردگي افراد با تصور منفي آنان از خدا 

عبارت ديگـر در افـرادي كـه احسـاس      به. توام بوده است
كردند از خداوند بيگانه شده اند ميزان افسـردگي بـالاتر    مي

همچنين در اين پژوهش ارتباط بين دينـداري و  . بوده است
گونه كـه   ني را مورد مطالعه قرار داده اند، همانسلامت روا

رفـت مشـكلات در تصـور فـرد از خداونـد بـا        انتظار مي
افســردگي و تمــايلات خودكشــي در ايــن افــراد ارتبــاط 

از بين تمام عوامـل معنـوي احسـاس    . معناداري را نشان داد
شـمار   كننده افسردگي به بيني بيگانگي از خدا مهمترين پيش

            ً                                  نتايج تلويحا  دلالت بر اين دارند كـه ارزيـابي   اين . رفت مي
بدبينانه از خود، ديگران و جهان با افسردگي ارتباط داشته و 

بـه  . امكان دارد كه تصور افراد را تحت تـاثير قـرار دهـد   
هرحال عكس اين جريان نيز صحيح است تصـور منفـي از   
خداوند احتمال دارد كه در تصور فرد ازخودش، ديگـران و  

راف تاثير بگذارد و در نهايت منجر به افسردگي و جهان اط
  .هاي رواني گردد ها و ناراحتي اشكال ديگر بيماري

اش با تجربيات مذهبي  مشكلات رواني در اكثر مواقع رابطه
 ]4[و همكاران  جانكر ـ شاپ. بيماران نشان داده شده است

تواند تحت تاثير  اند كه تصور فرد از خدا مي نشان داده
هاي  افرادي با ويژگي. هاي شخصيتي قرار بگيرد ويژگي

                                                    ً شخصيتي مرزي، اجتنابي، پارانوئيد و افكار وسواسي اكثرا  
هر اندازه بيماري افراد شديدتر . تصور منفي از خدا دارند

شاپ . باشد آنان از خدا منفي ميباشد به همان نسبت تصور 
هاي  و همكاران توانستند ارتباط بين ويژگي جانكر ـ

افرادي . يتي و كيفيت تصور فرد از خدا را پيدا نمايندشخص
هاي پارانوئيدي و اسكيزوئيدي تصورشان از خدا  با ويژگي

اين افراد در . باشد گر مي منفعلانه، سرد، دور و غيرحمايت
. نمايند ارتباط با ديگران نيز منفعلانه و سرد برخورد مي

ـ  وسواس هاي شخصيتي اجتنابي، وابسته و افرادي با ويژگي
كننده  جو و تنبيه كننده، برتري اختياري خداوند را غلبه بي
هاي شخصيتي ضداجتماعي و  دانند، افرادي با ويژگي مي

بيني  بيماران مرزي در نوع تصور فرد از خدا غيرقابل پيش
  .باشند مي
در پژوهش خود يافتند كـه تصـور    ]5[و همكاران  شاوبراد

مثبت از خدا به صـورت معكـوس بـا گسـتره وسـيعي از      
پژوهشگران همچنين به . باشد اختلالات رواني در ارتباط مي

اين نتيجه رسيدند كه افراد با تصور مثبت از خدا در افكـار  
  .تر از ديگران بودند وسواسي پايين

روانـي و نـوع   ارتباط بين اختلالات  ]6[و همكاران  فلانلي
تصور فرد از خدا را مورد بررسي قرار داده و بـدين نتيجـه   

افرادي كه خداوند (اند كه افراد با تصور مثبت از خدا  رسيده
نشـانگان  ) دانسـتند  دارنده و بخشاينده مي را نزديك، دوست
اين پژوهشگران . تر از ديگران بوده است اختلالاتشان پايين

كه افراد با تصور مثبت به خدا  همچنين به اين نتيجه رسيدند
و  نيوتـون . تـر از ديگـران بودنـد    در افكار وسواسي پـايين 

در پژوهشي كه ارتباط تصور والدين كودكان  ]7[ مكينتاش
اند بـه   اي آنها را انجام داده استثنايي از خداوند و ميزان مقابله

اين نتيجه رسيدند كه افـراد بـا تصـور مثبـت بـه خـدا از       
ها را به  وانشناختي بالايي برخوردارند و موقعيتهاي ر مقابله

  .كنند صورت مثبت ارزيابي مي
در تحقيقي كه در آن افراد سـالخورده   ]8[و همكاران  برام

شركت نموده بودند به اين نتيجـه رسـيدند   ) ساله 93 تا 68(
كه احساس نارضايتي از خدا با نااميدي، احساس افسـردگي،  

دگي ارتباط معنـاداري داشـته   احساس گناه و نشانگان افسر
باور بـه خداونـد   (در اين پژوهش تصور منفي از خدا . است
كننده در پـژوهش   با احساس گناه افراد شركت) كننده تنبيه

انـد كـه    ها نشان داده علاوه بر اين پژوهش. توأم بوده است
نوروزگرايي با احساس ترس از خدا، اضطراب و نارضـايتي  

ــت،   ــوده اس ــراه ب ــا  از او هم ــازي ب ــه همس ــالي ك در ح
  .]9[گر از خدا توام بوده است  تصورحمايت

در پژوهش خود به اين نتيجه  ]4[و همكاران  جانكر -شاپ
رسيدند كه بـين تصـور فـرد از خـدا بـا افكـار وسواسـي        

در اين پژوهش بين تصـور  . همبستگي معناداري وجود دارد
فرد از خدا و نمرة كلي در چك ليسـت نشـانگان رفتـاري     

وجود داشته اسـت بـدين   ) �= -395/0(همبستگي معناداري 

	������90معنا كه تصور مثبت از خدا با نشانگان رفتاري  

پژوهشگران همچنين به اين نتيجـه  . رابطه منفي داشته است
رسيدند كه تصور بيماران رواني در مقايسه با تصـور افـراد   

كننده ارتباط  اين امر روشن. تر بوده است عادي از خدا منفي
در . تنگاتنگ تصور فـرد از خـدا بـا سـلامت روان اسـت     

گروهي كه تصور مثبت بـه خـدا بـالاتر بـود اضـطراب و      
افـرادي كـه خداونـد را    . تـر بـوده اسـت    بانيت پايينعص

كردنـد اضـطراب و پرخاشـگري     كننده ارزيـابي مـي   تنبيه



  13/  انيدر دانشجو اجباري - يوسواسرفتارهاي رابطه تصور فرد از خدا با 

Journal of Behavioral Sciences, Vol. 6, No. 1, Spring 2012 

  .]10[بالاتري نسبت به گروه ديگر داشتند 
هاي سلامت رواني و تصـور فـرد از    همبستگي بين شاخص

.              ّ                                   خدا نيز به كر ات توسط پژوهشگران گزارش شـده اسـت  
تصـور فـرد از خـدا و     همبستگي بين ]2[ اسپيلكاو بنسون 

آمـوز مـدارس كاتوليـك     دانش 128عزت نفس را در بين 
مورد بررسي قرار دادند و به اين نتيجه رسـيدند كـه عـزت    

دارنده از خـدا تـوأم بـوده     نفس بالا با داشتن تصور دوست
علاوه، افرادي كه تصـور منفـي از خـدا داشـتند و      به. است

نمودنــد  مــي كننــده تصــور خداونــد را طردكننــده و تنبيــه
  .تري داشتند نفس پايين عزت
در پژوهش خود به ايـن نتيجـه    ]11[و همكاران  وي  گرين

داشتن خـودش    رسيدند كه پذيرش فرد از خودش و دوست
كنـد و   هـا مراقبـت مـي    كه خداوند از انسان با احساس اين

عـلاوه،   به. نسبت به نيازهاي آنان آگاه است همبستگي دارد
هاي شخصيتي  وق نشان داد كه ويژگيتحقيق پژوهشگران ف

منفي توأم با عدم شايستگي فرد و افسردگي با تصور منفـي  
نفس پايين  افرادي با اعتماد به. باشند از خداوند در ارتباط مي

ديدند خداونـد را   هاي خود را پايين مي و آنان كه شايستگي
ارتباط بـين   ]12[ كركپاتريك. نمودند كننده تصور مي  تنبيه
ر فرد از خدا و سلامت رواني را بررسي نموده اسـت، و  تصو

در پژوهش خود ارتباط بين تصور مثبت به خدا و سـلامت  
هـا   در اين پژوهش يافتـه . رواني افراد را كشف نموده است

كننـده و   حمايـت   نشان دادند افرادي كه خداوند را مهربان،
شـان بيشـتر    كنند سلامت روانـي  نزديك به خود تصور مي

  .است
همبستگي معناداري را بين پذيرش  ]13[و همكاران  تيزدل 

خود، پذيرش ديگران و داشتن تصور پذيرنده از خـدا پيـدا   
علاوه بـر ايـن همـدلي و توانمنـدي مراقبـت از      . اند نموده

شان در  ديگران با نوع تصور افراد از خدا و تجربيات مذهبي
زنـدگي   تجربيات ناخوشايند دوران اوليه. ارتباط بوده است
هاي جنسي و فيزيكي با تصور منفي از خدا  مثل سوء استفاده

احساس تنهايي نيز در افـرادي كـه تصـور    . توام بوده است
و رابطه ايمن داشتن با خدا و . منفي از خدا دارند بيشتر است

مذهبي بودن باور به خداوند در دسترس و اجابت كننده دعا 
. د كاهش پيدا كندباعث مي شود كه احساس تنهايي در افرا

داننـد   افرادي كه خداوند را پذيرنده، خيرخواه و حاضر مـي 
  .]14[كنند  كمتر احساس تنهايي مي

در پژوهش خود به ايـن نتيجـه    ]15[ شيورو  كركپاتريك 
رسيدند كه دلبستگي ايمن و داشتن تصور مثبت از خداونـد،  
با رضايت بالا از زندگي، كاهش سطح اضطراب و افسردگي 

تصـور  . هاي فيزيكي توام بوده است اد و كاهش بيماريافر
هاي سلامت روانـي   تواند با ويژگي ذهني افراد از خداوند مي

فردي كه خداوند را عصباني     ًمثلا . ]16[آنان در ارتباط باشد 
تصور كند كه آمادگي دارد گناهان بندگان را بـه رخشـان   
كشـيده و آنـان را عـذاب دهـد ايـن فـرد ممكـن اســت        

هـاي منفـي سـلامت روانـي از قبيـل اضـطراب و        شاخص
برعكس فردي كه خداونـد  . افسردگي را از خود نشان دهد

را مهربان و دوست دارنده تصور كند كـه هميشـه مراقـب    
بندگان خـود اسـت كمتـر دچـار اضـطراب و افسـردگي       

  .گردد مي
در پژوهش خود همبستگي معناداري را بين  ]17[ مك الري

سـردگي و سـلامت روان پيـدا كـرده     تصور فرد از خدا، اف
كردنـد   افرادي كه خداوند را دوست دارنده تصور مي. است

شان در سطح پايين بوده و ميـزان سـلامت    ميزان افسردگي
سوء استفاده جنسي، افسـردگي و  . شان بالا بوده است رواني

. ]18[باشـند   تروما با تصـور فـرد از خـدا در ارتبـاط مـي     
در پژوهش خود به ايـن نتيجـه    ]19[و همكاران  پيدمونت

پـذيري،   عـدم انعطـاف  (هاي شخصـيتي   رسيدند كه ويژگي
ارتباط تنگاتنگي با تصـور  ) گرايي و مشكلات هيجاني منفي

  .منفي از خدا دارند
در بررسي ارتباط بين درمان افسردگي و تاثير آن در تصور 

تيزدل شده در بيمارستان رواني  فرد از خدا در بيماران بستري
به اين نتيجه رسيدند كه درمان افسـردگي   ]13[همكاران و 

تاثير بسزايي در سـازگاري شخصـي و تصورشـان از خـدا     
شـده در ايـن پـژوهش     كار گرفتـه  برنامه درماني به. داشت

ها و اعمـال مـذهبي و مقيـاس     عبارت بود از تلفيق تكنيك
كار گرفته شده در هنگـام تـرخيص نشـان داد كـه      هاي به

ش افسردگي، نگرش افـراد نسـبت بـه خـود     علاوه بر كاه
ايـن  . شان از خدا مثبت تر شـده اسـت   ترشده و تصور مثبت

تـر   سـوي نزديـك   تغييرات در تصور از خداوند بيشـتر بـه  
تصوركردن خـدا، حضـور در هنگـام نيـاز، پذيرنـدگي و      

ها همچنين نشان  پژوهش. داشتن گرايش داشته است دوست
هاي رشد شخصي پيشـرفت   ساند كه وقتي افراد در مقيا داده

  .]20[كند  مي كنند تصور آنان از خدا نيز تغيير مي
دهند كه نوع تصور فرد از خدا در  هرچند تحقيقات نشان مي

هاي شخصيتي و سلامت روانـي   ارتباط تنگاتنگي با ويژگي
هـاي مختلـف    افراد دارد و اين تحقيقـات ارتبـاط شـاخص   

رفتـه تـا افكـار    سلامت رواني و اختلال را از افسـردگي گ 
وسواسي مورد بررسي قرار داده اند، كيفيت اين ارتبـاط در  

اكثر تحقيقـات در  .                    ً          كشورهاي اسلامي دقيقا  مشخص نيست
اين زمينه در كشورهاي غربي انجـام شـده اسـت كـه بـا      

پژوهشـگران حاضـر   . فرهنگ اسلامي ايران متفاوت اسـت 
د درصدد بررسي ارتباط افكار وسواسي با كيفيت تصور فـر 

غالب . باشند از خدا در بافت فرهنگ اسلامي كشور ايران مي
پژوهشي در اين زمينه در بافت . آنها متاثر از مسيحيت است
اين پژوهش براي پركردن خلاء . فرهنگ اسلامي لازم است

افزون برآن، اين پژوهش . شده طراحي و اجرا شده است بيان
طه تصور فرد ها در قلمرو راب مي تواند يكي از اولين پژوهش

از خداوند و افكار وسواسي در ادبيات پژوهشي داخل كشور 
  �. شمار آيد به
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  روش �
طرح كلي اين پژوهش، از نوع همبستگي است، كه در زمره 

رونـد، جامعـه آمـاري ايـن      شمار مـي  تحقيقات توصيفي به
علـوم پزشـكي تهـران      پژوهش، كليه دانشجويان دانشـگاه 

) زن 248مرد و  216(نفر  464تعداد جامعه   از اين. باشند مي
هاي مختلـف   اي سهمي از دانشكده گيري طبقه نمونه  به شيوه

سـال   25تـا   18                    ً         دامنة سني آنها اكثـرا  بـين   . انتخاب شدند
درصـد مـرد    47كننـده زن و   درصد از شركت 53. باشد مي

مجرد بوده، از نظر ) درصد 89(از نظر تأهل اكثرشان . بودند
بوده و از لحـاظ سـهميه   ) درصد 64(يعه مذهبي اكثريت ش

باشـند و   درصد از مناطق مختلف مي 80ورودي به دانشگاه 
. باشـند  هاي ديگر مـي  درصد جزء سهميه 6درصد آزاد و 14
درصد شهرسـتاني،   26درصد در تهران سكونت داشتند،  56
. باشند و بقيه از روستا بودنـد  ها مي درصد از مركز استان 10

  :ر پژوهش حاضر مورد استفاده قرار گرفتندابزارهاي زير د
در پژوهش حاضـر از مقيـاس    :������90مقياس وسواس در 

 ]21[اختياري در چك ليسـت نشـانگان رفتـاري     بي - وسواس
باشد كه پاسخگر  سؤال مي 90اين پرسشنامه داراي . استفاده شد

اي ميزان ناراحتي خـود را   درجه 5در هر سؤال در يك مقياس 
 9اين پرسشـنامه شـامل   . دهد گزارش مي) از هيچ تا به شدت(

اختياري، حساسيت  بعد از قبيل شكايت جسماني، وسواس ـ بي 
 ـ  ومت، تـرس  در روابط بين فردي، افسردگي، اضـطراب، خص

باشد براي محاسـبه   پريشي مي مرضي، افكار پارانوئيدي و روان
ثبات دروني از ضريب آلفاي كرونباخ استفاده شـده و نتـايج   

بيشـترين  . بخش بوده اسـت                ً      بعد آزمون كاملا  رضايت 9براي 
و كمتـرين آن  ) 90/0(همبستگي مربوط به بعـد افسـردگي   

آزمون  - طريق آزموناعتبار از . بوده است) 77/0(پريشي  روان
. را نشان داده است 90/0تا  87/0مجدد به فاصله يك هفته بين 

 - در پژوهش حاضر ضريب آلفاي كرونباخ در بعـد وسـواس  
  .باشد مي 87/0اختياري  بي

مـاده و   72اين سياهه شامل  :)	��(سياهه تصور فرد از خدا 
الهي، حضور، چالش، پـذيرش،                   تأثيرپذيري، مشيت (عامل  6

هدف اين سياهه، ارزيـابي احساسـات   . باشد مي) خيرخواهي
باشد كـه در يـك مقيـاس ليكـرت      افراد نسبت به خدا مي

دهنـدة   ضريب آلفاي كرونباخ كـه نشـان  . شود سنجيده مي

هاي آزمون است بـراي هـر يـك از     همساني دروني سؤال
، 90/0، 86/0، 94/0، 92/0، 92/0عوامل فـوق بـه ترتيـب    

در ايران ضرايب آلفاي كرونباخ بـراي  . ]22[باشد  مي 91/0
، 51/0، 88/0، 41/0، 80/0عوامل فـوق بـه ترتيـب برابـر     

�.]23[بدست آمد  82/0، و 81/0
هـاي   ها علاوه بـر داده  براي تحليل داده :هـا  روش تحليل داده

  -هـاي متغيرهـاي وسـواس     توصيفي كه نشـانگر ويژگـي  
باشـد، از همبسـتگي و    ر فرد از خدا مـي اختياري و تصو بي

تحليل رگرسيون چندگانه استفاده شده است تـا متغيرهـاي   
اختياري در دانشـجويان مـورد    بي -كنندة وسواس بيني پيش

  .شناسايي قرار بگيرند
  

  ها يافته
هـاي توصـيفي پرداختـه     در اين قسمت ابتدا به گـزارش داده 

دهنـدة    كـه نشـان   هاي اسـتنباطي  شود و پس از آن به داده مي
  .شود كنندة وسواس است اشاره مي بيني متغيرهاي پيش

دهد كه وسواس با بعـد پـذيرش در    نشان مي 1نتايج جدول 
يعنـي  . تصور فرد از خداوند همبستگي منفي معنـاداري دارد 

دانند وسواس آنان  افرادي كه خداوند را پذيرنده بندگان مي
  .باشند ري برخوردار ميتر بوده و از سلامت رواني بيشت پايين
درصد واريانس  7شود  استنباط مي 2طور كه از جدول  همان

تغييرات در وسواس از روي متغيرهاي تصور فرد تـوأم بـا   
همچنين مقدار رگرسـيون  . پذيرش خداوند قابل تبيين است

معنادار شـده  ) ��01/0(در سطح خطاي كمتر از يك صدم 
وسواس قابل تبيـين بـه   دهد كه  است و همين امر نشان مي

در جـدول بعـدي   . باشد كننده مي بيني وسيلة متغيرهاي پيش 
مقدار ضرايب متغيرهاي وارد شده در معادلـة رگرسـيون و   

. ورد سنجش و بررسي قـرار گرفتـه اسـت   داري آنها م معنا
طـور كلـي از    دهد كه وسواس بـه   نشان مي 3  نتايج جدول

 ــ ــاد پ ــرد از خــدا در ابع ــوع تصــور ف   ذيرش خــدا روي ن
)38/0-
. بيني است قابل پيش) �
)30/0و چالش با خدا ( �

بدين صورت دانشجوياني كه تصور پذيرنده و مثبتي از خدا 
ولــي . تـري بـود   داشـتند، وسـواس شـان در سـطح پـايين     

گري از خدا داشـتند از   دانشجوياني كه تصور منفي و چالش
  .وسواس بيشتري برخوردار بودند

  
  ماتريس همبستگي وسواس با تصور فرد از خدا در دانشجويان -1جدول 

  M  SD  1  2  3  4  5  6  7  متغيرها
              1  11/7  64/10  وسواس  

            1  -07/0  47/5  49/35  تأثيرپذيري  تصور فرد از خدا
          1  67/0*  -01/0  72/3  16/24  الهي مشيت
        1  72/0*  81/0*  07/0  31/6  30/29  حضور
      1  69/0*  55/0*  57/0*  04/0  94/3  38/34  چالش

    1  43/0*  68/0*  46/0*  58/0*  -22/0*  40/5  66/35  پذيرش
  1  64/0*  65/0*  74/0*  47/0*  62/0*  -05/0  07/5  17/39  خيرخواهي

P < 01/0 **   P < 05/0 *
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  خدا از فردبر اساس تصور  وسواسبيني  رگرسيون چندگانه براي پيشنتايج تحليل واريانس مربوط به   -2جدول 

SS  df  Ms  F P R  R2  مدل
  Adj.R2

  SE  

  88/6  06/0  07/0  26/0  001/0  98/8   90/425  2  81/851  رگرسيون
              41/47  239   91/11331  باقيمانده

                241   72/12183  كل
  

  از خدا فردتصور  بيني وسواس بر اساس پيشضرايب رگرسيون چندگانه براي   -3جدول 
 B SEB Beta t P  متغير

84/13 مقدار ثابت  14/4  - 34/3  001/0  

-38/0 پذيرش خدا  09/0  28/0-  18/4-  001/0  

30/0 چالش با خدا  12/0  17/0  41/2  017/0  

-06/0 تأثيرپذيري  14/0  05/0-  41/0-  682/0  

08/0  الهي مشيت  18/0  04/0  45/0  653/0  

04/0  حضور  17/0  04/0  24/0  811/0  

08/0 خيرخواهي  15/0  05/0  51/0  610/0  

  
  بحث 

پژوهش حاضر ارتباط بين تصور فرد از خـدا و وسـواس را   
پژوهشگران بـا  . در دانشجويان مورد بررسي قرار داده است

و مقياس وسـواس   ]22[استفاده از سياهه تصور فرد از خدا 
و اسـتفاده از تحليـل    ]21[در چك ليست نشانگان رفتاري 

رگرسيون چندگانه نشان دادند كه وسـواس دانشـجويان را   
بيني  طور كلي مي توان از روي نوع تصورشان از خدا پيش به

دانشجوياني كه تصور پذيرنده و مثبتي از خدا داشـتند  . كرد
حالي كه دانشجويان در . از وسواس كمتري برخوردار بودند

گرانه از خـدا از وسـواس بيشـتري     با تصور منفي و چالش
هـاي   هاي پـژوهش حاضـر بـا يافتـه     يافته. برخوردار بودند

در يـك جهـت بـوده     ]10، 2، 4، 5، 6[پژوهشگران ديگر 
نـوع اضـطراب    هاي وسواس يك از آنجايي كه ريشه. است

و خـود   دروني مي باشد و اضطراب نيز با تصور فرد از خدا
اي دور از انتظـار   در ارتباط است داشتن يك چنـين نتيجـه  

  .]12[نيست 
ها نيز ارتباط بين تصور فرد از خدا را با متغيرهـاي   پژوهش

و  جـانكر  - شـاپ . ]2[انـد   مختلف سلامت رواني نشان داده
در پژوهش خود به ايـن نتيجـه رسـيدند كـه      ]4[همكاران 

. رتبـاط معنـاداري دارد  تصور فرد از خدا با افكار وسواسي ا
علاوه در تحقيق فوق بين تصور فرد از خدا و نمره كلـي   به

ارتبــاط ) 	�����90(در چــك ليســت نشــانگان رفتــاري 
تصور مثبت از خدا با نشـانگان  . پيدا شد) �=395/0(معنادار 

يعني كساني كه خداونـد را  . رفتاري رابطه منفي داشته است
اشتند ميزان اخـتلالات  به خود نزديك و در دسترس مي پند

  جـانكر  -شـاپ . تري بوده اسـت  رواني آنان در سطح پايين
هاي سالم و بيمار در پژوهش خود به  در مقايسه گروه ]10[

تـر از   اين نتيجه رسيدند كه بيماران رواني تصورشان منفـي 
در افرادي كه تصور به خدا مثبت بود . افراد سالم بوده است

برعكس . تري برخوردار بودند ناز اضطراب و عصبانيت پايي
دانسـتند اضـطراب و    كننـده مـي   افرادي كه خداوند را تنبيه

  .پرخاشگري بالاتري نسبت به گروه ديگر داشتند
نشان داده اند كه تصور فرد از  ]4[و همكاران  جانكر -شاپ

هاي شخصـيتي افـراد قـرار     تواند تحت تاثير ويژگي خدا مي
 ـ  افراد بـا ويژگـي  . گيرد يتي مـرزي، اجتنـابي،   هـاي شخص

.                                ً                       پارانوئيدي و افكار وسواسي اكثرا  تصور منفي از خدا دارند
نتيجه ديگر اين پژوهش نشان داد كه هر اندازه بيماري افراد 

تـر   شديدتر باشد به همان نسبت تصور آنان از خـدا منفـي  
دهند كه اختلالات رواني از  ها نشان مي اين پژوهش. باشد مي

تنگاتنگي با نحـوه برداشـت افـراد از    جمله وسواس ارتباط 
ها با نتـايج   هاي خدا و تصور از او دارند و اين يافته ويژگي

باشـند و نشـان    حاصل از پژوهش حاضر در يك جهت مي
تواند  دهند كه نوع تصور فرد از خدا در سلامت رواني مي مي

 ]6[و همكـاران   فلانلـي . اي داشـته باشـد   كننده نقش تعيين
اس و نوع تصور فرد از خدا را مورد بررسي ارتباط بين وسو

اند افرادي كه تصور مثبت از  قرار داده و به اين نتيجه رسيده
دارند، ميزان افكار ) دوست دارنده، نزديك و بخشاينده(خدا 

برادشاو و همكاران . وسواسي در انان كمتر از ديگران است
صورت  در پژوهش خود يافتند كه تصور مثبت ازخدا به ]5[

معكوس با گستره وسيعي از اخـتلالات روانـي در ارتبـاط    
پژوهشگران همچنين به اين نتيجه رسيدند كه افراد . باشد مي

تر از ديگـران   با تصور مثبت از خدا در افكار وسواسي پايين
                    ً                           اين پژوهش ها مستقيما  ارتباط بين وسواس و تصـور  . بودند

هـاي   ده يافتـه دهند و تاييدكنن منفي افراد از خدا را نشان مي
  .پژوهشگران فعلي است

   
  گيري  نتيجه

هاي پژوهش حاضـر   از بررسي پيشينه و مقايسه آن با يافته
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توان چنين نتيجه گرفت كه ميزان وسواس دانشجويان با  مي
توجه به نوع و كيفيت تصور فـرد از خـدا قابـل تبيـين و     

هـاي پـژوهش حاضـر بـا      به هرحال يافتـه . بيني است پيش
شده و پژوهش  آوري گيري جمع هاي اندازه از مقياساستفاده 

انجــام . صــورت پــس رويــدادي انجــام گرفتــه اســت بــه
هاي ديگر از  هاي مشابه در آينده با استفاده از روش پژوهش

توانـد اطلاعـات    جمله با استفاده از مشاهده و مصـاحبه مـي  
  .بيشتري در اختيار پژوهشگران قرار دهد

  
  تشكر و قدرداني

انشجويان دانشگاه  علوم پزشكي تهران كه در انجام از همه د
  .شود اين پژوهش همكاري نمودند، سپاسگزاري مي
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