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 یاتاق عمل و هوشبر انیبا سلامت روان در دانشجو یو هوش معنو یارتباط هوش اجتماع یبررس

 همدان یدانشگاه علوم پزشک 

 
  3یرضا محمد، 3داریپا یزمان لای، سه1،2نشاط یمد میمر

 
 

 چکیده

 نییمطالعه با هدف تع نیاست. ا یضرور یپراسترس و حفظ سلامت روان یهاطیدر مح یآمادگ یبرا یهوشیاتاق عمل و ب انیدانشجو یو معنو یپرورش هوش اجتماع مقدمه:
 .شدانجام  1402همدان، سال  یدانشگاه علوم پزشک یاتاق عمل و هوشبر انیبا سلامت روان در دانشجو یو هوش معنو یارتباط هوش اجتماع

 یهاها با استفاده از پرسشنامهدر دسترس انتخاب شدند. داده یریگبه روش نمونه یاتاق عمل و هوشبر انینفر از دانشجو 355است که  یمطالعه مقطع کیپژوهش  نیا ها:روش
 .انجام شد یآمار یاهها با روشداده لیشد. تحل یآورترومسو و سلامت روان گلدبرگ جمع یزاده، هوش اجتماععبدالله یهوش معنو ک،یدموگراف

هوش ی نمرهو  سلامت روان ینمره نی( بودند. بدرصد 4/41( و در ترم هشتم )درصد 9/85) کاری(، بدرصد 7/92(، مجرد )درصد 53کنندگان دختر )اکثر شرکت ها:یافته
ی سطح سلامت دهندهنشان GHQ-28ی پایین از پرسشنامه (. به این معنا که کسب نمرهP ،118/0-  =r=  02/0) وجود داشت یداریمعن میرمستقیارتباط غ یمعنو

 یهوش معنو نیب ن،ی. همچن(P ،03/0 -  =r=  53/0)مشاهده شد  یداریرمعنیو غ میرمستقیارتباط غ یهوش اجتماعنمره سلامت روان و ی نمره نیب روان بالاتر است.
 ،یهوش معنو یواحد در نمره کی شینشان داد که با افزا ونیرگرس لی. تحل(P، 236/0  =r < 001/0) وجود داشت یداریو معن میارتباط مستق ی،و هوش اجتماع

  .(P=  09/0) ابدییم بهبوددرصد  4 ،سلامت روان ینمره

 یبرخوردار بودند. البته، با توجه به ارتباط هوش معنو یکسب نمودند، از سطح سلامت روان بهتر یبالاتر یهوش معنو یکه نمره یانیحاضر دانشجو یدر مطالعه گیری:نتیجه
 یهاتا طرح کندیکمک م یآموزش زانیرامهدانشگاه و برن رانیبه مد هاافتهی نیمنجر شود. ا زین یهوش اجتماع شیممکن است به افزا یهوش معنو شیافزا ،یو هوش اجتماع

 .کنند یطراح انیدانشجو یهوش معنو تیتقو یبرا یآموزش

 یاتاق عمل؛ هوشبر ان؛یسلامت روان؛ دانشجو ت؛یهوش؛ معنو واژگان کلیدی:

 
اتاق عمل  انیبا سلامت روان در دانشجو یو هوش معنو یارتباط هوش اجتماع یبررس .رضا ی، محمدلایسه داریپا ی، زمانمیمر نشاط یمد ارجاع:

 .166-159(: 806) 43؛ 1404مجله دانشکده پزشکی اصفهان . همدان یدانشگاه علوم پزشک یو هوشبر

 

 مقدمه

 و اعمال افکار، قیطر از یذاتی معنو یهایژگیو انیبمعنوی،  هوش
 که است یزیچ همانی، معنو هوش گرید یانیب به. باشدیم ما نگرش

شت توسعه یبرا ستفاده ارزش و نشیب معنا، یبرا خود تیظرف و اقیا  ا

 یمعنو هوش از ییبالا سطح که دهندیم نشان گزارشات .(1) میکنیم

شجو یلیتحص شرفتیپ با  یبرا یمعنو هوش. (2) دارند ارتباط انیدان

 مورد هاارزش و یزندگ یمعنا به مربوط مسکککا ل و مشکککک ت حل

  یبرا که بوده یاجتماع یموجود انسان یطرف از رد،یگیم قرار استفاده

 . (3) است یاجتماع هوش ازمندین یزندگ در تیموفق کسب

 یاجتماع یهاییایپو و هاتیموقع از یآگاه شامل یاجتماع هوش

 و اسککت تعامل یهایاسککتراتژ و هاسککب  از یآگاه و هاآن بر حاکم

 گرانید با خورد بر در خود اهداف به تا کند کم  فرد به تواندیم

ین نوع هوش منبعی اسککت که پیامدهای متبتی برای رفاه ا. (4) برسککد

فردی و اجتماعی دارد، زیرا توانایی تشکیی  احسکاسکات در خود و 

م  می ماعی موفق ک عام ت اجت یت ت مدیر به  نددیگران  . (5) ک

ای دانشجویان اتاق عمل اجتماعی شدن حرفه ،دهندیم نشان مطالعات

 پژوهشیمقاله 
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تأثیر هوش اجتماعی قرار دارد و این مهارت باید در آتحت  موزش ها 

 دارد، ریثأت گرانید با متبت روابط و تعادل بر کهآنها گنجانده شکککود 

 .(7 ،6) هستند روان س مت ییربنایز یهاسمیمکان هانیا

 خود یها ییتوانا فرد آن در که است رفاه ازی حالت روان متس 

 به و دیایب کنار یزندگ یعاد یهااسککتر  با تواندیم کند،یم درک را

لد طور ند کار ثمربیش و مو ها طبق. (8) ک مار  از سکککو   ی آ

شجو  نیست سال سه در را روان س مت به مربوط اخت لات ان،یدان

 یآگاه وجود با انیدانشجو از یاریبس. (9) کنندیم تجربه شانلیتحص

 روان سکک مت به مربوط مشککک ت ،مناسککب یتیحما خدمات از بالا

 قاعده نیا از زین یپزشکککک علو  انیدانشکککجو و کنندیم پنهان را خود

 در روان سکک مت به مربوط مشککک ت وعیشکک (10) سککتندین یمسککتتن

 نیبال عرصککه وارد هنوز که یانیدانشککجو ،یحت و ینیبال انیدانشککجو

 تیماه آن، علت نیترمهم که بالاسکککت یمتعدد لیدلا به اندنشکککده

 .(11) است یمارستانیب و ینیبال طیمح در هارشته نیا یزااستر 

ترین اخت ل روانی در مشکککا لی مانند شکککای  ،اسکککتر  مزمن

ست که می ستاری و اتاق عمل ا تواند به کاهش بازدهی کاری منجر پر
س مت روان با هوش معنوی طالعه. م(12) شود شان داد که بین  ای ن

داری وجود دارد؛ به این معنا که با افزایش هوش یمتبت و معن یرابطه

. همچنین، در محیط (13)د یابن بهبود میمعنوی، س مت روان پرستارا

های مطالعات نشان بینی مانند اتاق عمل یافتهل پیشپراستر  و  یرقاب

داد که صکک حیت بالینی دانشککجویان اتاق عمل و هوشککبری متأثر از 

هوش معنوی اسککت و ارتباط نزدیکی بین صکک حیت بالینی و کیفیت 

 . (15 ،14)مراقبت در محیط اتاق عمل وجود دارد 

 بررسی تیبر اهم الذکرفوقمطالعات  یهاافتهیاد ا  به طور کلی 

عمل اتاق انیدانشککجو نیدر ب یو اجتماع یهوش معنو فعلی سککطو 

 ن،یع وه بر ا کند،یم دیتأک ا سککک مت روانب ی آنهارابطه نییتع یبرا

 شیافزا یبرا شککتریبه کاوش ب ازیبر ن، رانیدر ا مرتبط قاتیکمبود تحق

شکال میتلف هوش بر نتارابطه چگونه  نکهیدرک ما از ا س مت  جیا

عمل کار  یهاو سککیت اتاق دهیچیپ طیکه در مح دانشککجویانیروان 

تواند روابط بین هوش معنوی و . این مطالعه میدکنیم دیتأک کنند،یم

های ارزشمندی برای بهبود اجتماعی با س مت را روشن کند و بینش

تعیین ارتباط هوش  ،سککک مت روان ارا ه دهد. لذا هدف این مطالعه

شگاه  شجویان اتاق عمل دان س مت روان در دان اجتماعی و معنوی با 

 بود. 1402و  پزشکی همدان در سال عل

 

 هاروش

ضر ی  مطالعه ی مقطعی از نوع تحلیلی بود. مکان پژوهش، پژوهش حا

ی پیراپزشکی شهرستان نهاوند ی پیراپزشکی همدان و دانشکدهدانشکده

کنند، که دانشجویان کارشناسی اتاق عمل و هوشبری در آنجا مطالعه می

های آموزشی دانشگاه علو  پزشکی همدان بیمارستانعمل همچنین، اتاق

کنند، بود. که دانشکککجویان برای کاراموزی یا کاروزی به آنها مراجعه می

 بود. 1402-1403زمان انجا  مطالعه سال 

دانشککجویان اتاق عمل و هوشککبری که شککرایط ورود به مطالعه را 

شتند، به روش نمونه ط ورود گیری در دستر  انتیاب شدند. شرایدا

به مطالعه شامل کلیه دانشجویان اتاق عمل و هوشبری بود که مشغول 

به تحصیل بودند و دانشجویانی که تمایل به شرکت در مطالعه داشتند. 

آن دسککته از دانشککجویان اتاق عمل و هوشککبری که به صککورت مهمان 

 بودند و یا تمایل به شرکت در مطالعه نداشتند از مطالعه خارج شدند.

نهحجم   عه ی لاز نمو طال عات م م  اط   و Elyasi یبه ک

ان درصکککد و تو 5 نوع اول یبا در نظر گرفتن خطا (16) همکاران

 نفر به دست آمد. 355ی لاز  درصد، تعداد نمونه 95آزمون 

شگاه علو  پزشکی همدان و دریافت  صویب طر  در دان پس از ت

ته اخ ق ) به IR.UMSHA.REC.1402.570کد اخ ق از کمی  ،)

کی دانشککگاه علو  پزشکککی همدان و همچنین ی پیراپزشککدانشکککده

های آموزشکی درمانی تحت نظارت، مراجعه شکد و پس از بیمارسکتان
دانشککجویان اتاق  از گیرینمونه به محتر  اقدا  با مسککلولین هماهنگی

 از دانشککجویان جهت شککد، به این صککورت که ابتدا عمل و هوشککبری

 پرسشنامه سپس و نموده اخذ کتبی ینامهرضایت پژوهش در شرکت

 دارند، پژوهش در شرکت به تمایل که دانشجویانی تمامی اختیار در را

شد. در سش به نیاز صورت قرار داده  سخ افراد هایپر شد که  داده پا

گونه ابهامی در جهت پاسخ دادن به سؤالات، اهداف پژوهش و ... هیچ

شد که سته  شد و همچنین از افراد موردپژوهش خوا شته با  وجود ندا

ها در زمان مناسککب طوری که خسککتگی و هیجانات در پرسککشککنامه

ضیحات  ست، تکمیل کنند و در تمامی موارد تو کمترین حد ممکن ه

 لاز  به دانشجویان در مورد محرمانه ماندن تما  اط عات، داده شد.

 ابزار پژوهش
ها استفاده آوری دادهپرسشنامه جهت جم  4ی حاضر، در مطالعه

 بود از:شد که عبارت 

ست ویژگیچک  شکامل اط عات مربوط به  های دموگرافیک:لی

سن، جنسیت، وضعیت تأهل، تر  تحصیلی، وضعیت اشتغال، وضعیت 

 سکونت دانشجویان بود.

 :(Tromso) ترومسو یاجتماع هوش پرسشنامه

ال است که به سنجش هوش اجتماعی ؤس 21این پرسشنامه شامل 

اط عات اجتماعی، آگاهی اجتماعی و های آن )پردازش و خرده مقیا 

سخهای اجتماعی( میمهارت ستفاده از مقیا  لیکرت از پردازد. پا ها با ا

گذاری شککوند. نمرهگذاری می)کام ً موافقم( نمره 7)کام ً میالفم( تا  1

( انجا  شده و 1389) یدر پژوهش رضا  21تا  9الات ؤخاصی برای س

تأیید شککده اسکت.  81/0ه از آلفای کرونباخ روایی و پایایی آن با اسککتفاد
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 یهوش اجتماعی بالاتر فرد اسکت و نمره یدهندهنشکان ،امتیازات بالاتر

  .(17) باشد 147تا  21تواند بین کل می

 زاده:ی هوش معنوی عبداللهپرسشنامه

ال تشکککیل شککده اسککت که مقیا  ؤسکک 29ین پرسککش نامه از ا

راهنمای ها بر اسکککا  گیری این ابزار ترتیبی اسکککت و آزمودنیاندازه

سش سخپر  ) از کام ً ایدرجه 5های خود را روی ی  مقیا  نامه، پا

تا کام ً و  29ممکن  ازیکنند. حداقل امتبندی میموافقم رتبه میالفم 

هد بود.  145حداکتر  در حد  یهوش معنو 48تا  29 نیب ینمرهخوا

 در حد نسککبتاً ،یهوش معنو 96تا  48 نیب ی. نمرهباشککدیم ینامطلوب

 یدر حد مطلوب ،یهوش معنو 96بالاتر از  یو نمره باشککدیم یمطلوب

 یتوسکککط عبداا زاده طراح 1388پرسکککشکککنامه در سکککال  نی. ابود

 .(18) بدست آمد 89/0پرسشنامه  نیا ییایشده است. پا یابیهنجار

 ی وضعیت سلامت عمومیپرسشنامه

شنامهپ س سال  یس مت عموم یر سط گلدبرگ در   1972که تو

افراد است.  یس مت روان تیوضع یابیارز یبرا یشد، ابزار یطراح

 ،یشککامل ع  م جسککمان یفرع ا یپرسککشککنامه شککامل چهار مق نیا

 نیا ییای. پاباشدیم یو افسردگ یاضطراب، اخت ل در کارکرد اجتماع

شنامه به روش س س وردم یمیتلف یهاپر ست و در  یبرر قرار گرفته ا

ضر یکی ست 95/0آن  ییایپا بیاز مطالعات،  شده ا  نمرات. گزارش 

 یازدهیامت 3تا  0از  کرتیل ا یمق  یپرسکککشکککنامه بر اسکککا   نیا

 :شودیم ریتفس ریآن به شر  ز جیو نتا شودیم
 فیضع ی: احتمال اخت ل روان21تا  0 نیب ینمره

 متوسط ی: احتمال اخت ل روان42تا  21 نیب ینمره

 . (19) 14 بالا اریبس ی: احتمال اخت ل روان42 یبالا ینمره

ی بندی بالا، در این پرسککشککنامه کسککب نمرهبا توجه به تقسککیم

 باشد.ی سطح س مت روان بالاتر میدهندهتر نشانپایین

 هاتجزیه و تحلیل داده

 version) 24 ینسکککیه SPSSافزار ها به نر پس از ورود داده

24, IBM Corporation, Armonk, NY)یبرا یفی، از آمار توصککک 

فرض  یبررسکک یشککده اسککتفاده شککد. برا یآوراط عات جم  لیتحل

 نیبه کار رفت و ارتباط ب Kolmogorov-Smirnovآزمون  ،یتینرمال

با استفاده  انیبا س مت روان دانشجو یو هوش معنو یهوش اجتماع

ضر ستگ بیاز   لیتحل یبرا ن،یشد. همچن دهیسنج Spearman یهمب

باط متغ هایارت ماع هیپا یر و سککک مت  یهوش معنو ،یبا هوش اجت

مار یهاروان، آزمون  Kruskal–Wallisو  Mann-Whitney U یآ

ر بر عوامل مؤث ییشککناسککا یبرا ت،یمورد اسککتفاده قرار گرفت. در نها

 شد.  استفاده یخط ونیس مت روان، از رگرس ینمره

ی اخ ق دانشگاه علو  پزشکی همدان و این مطالعه توسط کمیته

 شکککککورای تککحککقککیککقککات فککنککاوری بککا کککد اخکک ق

IR.UMSHA.REC.1402.570  از کدهای  25ثبت شد. بر اسا  کد

و حفظ اسککرار  یپژوهشککگر اصککل رازدارگانه اخ ق پژوهشککی،  31

ی حاضر را رعایت کنندگان و کسب رضایت آگاهانه در مطالعهشرکت

ست آمده ازبه نتایج جهت. نمود شد.  کنندگانشرکت  د سب اجازه  ک

گانه  31ی حاضر، مفاد کدهای مقاله حاصل از مطالعه 30بر اسا  کد 

 کند. اخ ق پژوهشی را نق  نمی

 

 هاافتهی

 .جدول ارا ه شد 4پژوهش حاضر در  یهاافتهی

نفر از دانشککجویان  355دهد، در این پژوهش نشککان می 1جدول 

ی پیراپزشککی همدان و کارشکناسکی پرسکتاری و هوشکبری دانشککده

ی پیراپزشکی شهرستان نهاوند شرکت کردند. نتایج به دست دانشکده

 53) کنندگان در مطالعه دخترآمده حاکی از آن بود که اکتر شکککرکت

درصد( و تر  هشتم  9/85اشتغال ) ، عد (درصد 7/92) ، مجرد(درصد

درصککد( بودند. در این پژوهش میانگین و انحراف معیار سککن  4/41)

 بود. 61/21±  67/1دانشجویان 

 
 شناختی. توزیع دانشجویان مورد مطالعه بر اساس مشخصات جمعیت1جدول

 متغیر فراوانی فراوانی نسبی

 مرد 167 47
 جنسیت

 زن 188 53

 متأهل 26 3/7
 وضعیت تأهل

 مجرد 329 7/92

 شاغل هستم 50 1/14
 شغل

 شاعل نیستم 305 9/85

 اتاق عمل 272 6/76
 ی تحصیلیرشته

 هوشبری 83 4/23

 دوم 40 3/11

 ترم تحصیلی
 چهارم 57 1/16

 ششم 111 3/31

 هشتم 147 4/41

 سن میانگین ±انحراف معیار  67/1 ± 61/21

 

 ی سککک مکت روانمیکانگین نمرهدهکد، نشککککان می 2جکدول 

که کمترین نمره  68/24 ± 02/5  بود که در  45و بیشکککترین آن  10بود 

وضکعیت اخت ل متوسکطی از سکطح سک مت روان قرار داشکت. میانگین 

و بیشترین  78بود که کمترین نمره  25/109 ± 52/9ی هوش معنوی نمره

ی میانگین نمرهبود که در وضککعیت اخت ل مطلوبی قرار داشککت.  132آن 

و بیشککترین آن  90بود که کمترین نمره  86/105 ± 19/8هوش اجتماعی 

 بود که در وضعیت متوسط رو به بالایی قرار داشت. 123
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های سلامت روان، هوش معنوی و . میانگین و انحراف معیار مؤلفه2جدول

 هوش اجتماعی

 متغیر میانگین انحراف معیار حداقل حداکثر

 سلامت روان 68/24 02/5 10 45

 هوش معنوی 25/109 52/9 78 132

 هوش اجتماعی 86/105 19/8 90 123

 

نشان داد  Pearsonهای آزمون همبستگی ، یافته3مطابق با جدول 

داری که بین س مت روان و هوش معنوی، ارتباط  یر مستقیم و معنی

مت روان و هوش P ،118/0-  =r=  02/0وجود دارد ) ( بین سککک 

، P=  53/0داری وجود دارد )اجتماعی، ارتباط  یرمسککتقیم و  یرمعنی

03/0 -  =r بین هوش معنوی و هوش اجتماعی ارتباط مسکککتقیم و .)

 ( P  ،236/0-  =r=  < 001/0داری وجود دارد )معنی
 

ی بین سلامت روان، هوش معنوی و .  ضرایب همبستگی رابطه3جدول

 هوش اجتماعی 

 P هوش اجتماعی هوش معنوی متغیر

  -03/0  -118/0 سلامت روان

  236/0 - هوش معنوی < 05/0

 - 236/0 هوش اجتماعی

 

های حاصکل از تحلیل رگرسکیون خطی و ، یافته4مطابق جدول 
نشککان داد که به ازای ی  واحد افزایش در  یبینی کنندهعوامل پیش

 درصکککد کاهش یافت 4هوش معنوی، نمره سککک مت روان  ینمره

(09/0  =P) سکک مت روان  ینمره 98/0. مردان در مقایسککه با زنان

هل و عد  شککا ل به ترتیب أو افراد مت (P=  06/0) کمتری داشککتند

س مت روان  (P=  16/0ی )نمره 09/1و  (P=  07/0ی )نمره 82/1

 بالاتری را نسبت به افراد مجرد و شا ل داشتند.

 

اتاق  انیسلامت روان در دانشجو یکننده ینیبشیپ یرهای. متغ4جدول

 یعمل و هوشبر

 Β متغیرها
 درصد 95ی اطمینان فاصله

(CL95%) 
P 

 06/0 02/2 07/0 - 98/0 جنسیت

 07/0 - 17/0 82/3 82/1 تأهل

 16/0 - 41/0 59/2 09/1 شغل

 09/0 - 10/0 007/0 - 04/0 هوش معنوی

 

 بحث
با  یو هوش معنو یارتباط هوش اجتماع یبررسکک ،پژوهش نیهدف ا

دانشککگاه علو   یاتاق عمل و هوشککبر انیسکک مت روان در دانشککجو

ی بین نمرهنشککان داد که  جیبود. نتا 1402همدان در سککال  یپزشککک

مت روان ی نمرهبا  یهوش معنو طهسککک  ماری راب حاظ آ ی به ل

و  یهوش اجتماع نیکه ب یدارد، در حال دار وجود یرمسککتقیم و معنی

ماری سککک مت روان  حاظ آ طهبه ل ندا یاراب  نیب ن،ی. همچنردوجود 

ی مسکتقیم و به لحاظ آماری رابطه زین یو هوش اجتماع یهوش معنو

 مشاهده شد. دارمعنی

وجود  یدهندهنشان یی،دانشجو یهاتیمیتلف در جمع مطالعات

طور است. به یس مت روان و هوش معنو نیمعنادار ب یهایهمبستگ

مانند  ییهایژگیبا و یاز آن است که هوش معنو یکحا هاافتهیخاص، 

 یمطلوب رابطه یاجتماع یو رفتارها ،یسککک مت عموم ،یآورتاب

اسکککتر ،  ،یشکککغل یبا فرسکککودگ یفمتبت دارد و بالعکس، ارتباط من

 . (20)و اضطراب مشاهده شده است  یافسردگ

و همکاران  پورنیحسککک (21)و همکاران  یاریسکککم زین رانیا در

اما  میرمسکککتقی  یهمبسکککتگ ی  ،(23)و همکاران  مولازادهو  (22)

شان  انیدانشکجو نیدر ب یسک مت روان و هوش معنو نیدار بیمعن ن

تفکر  ،یمتعال یآگاه ،یشیص یمعنا دیمانند تول یعوامل میتلف .دادند
 یو احسا  انسجا  به ارتقا گرانیارتباط با خود و د ،یانتقاد یوجود

عناصر نه تنها به مقابله با  نی. اکنندیکم  م انیس مت روان دانشجو

ندیاسکککتر  کم  م تاب کن ماع تیحما ،یآوربلکه  و درک  یاجت

ند یترقیعم هدف ز ندیم تیتقو زیرا ن یگاز   نیبا ا. (26-24) کن

مل فرهنگ مذهب یحال، عوا ند بر یم یو  که  یخاصکککهای روشتوان

 . (27)، نفوذ کنند گذاردیم ریبر س مت روان تأث یهوش معنو

تر تعریف های  ربی، هوش معنوی به شککلی گسکتردهر فرهنگد

شککود که شککامل اشکککال میتلف معنویت فراتر از مذهب اسککت و می

 تواند تأثیرات متفاوتی بر س مت روان و رشد شیصی داشته باشدمی

 همبسککتگی متبت بین یدهندهمچنین، مطالعه حاضککر نشککان. ه(28)

دهند که هوش ها نشان میهوش اجتماعی و س مت روان است. یافته

اجتماعی با رضککایت از زندگی و عاطفه متبت مرتبط اسککت، اما تأثیر 

ست. این موضوع  شده ا ستقیم آن بر ع  م روانی پاتولوژی  تأیید ن م
دهد که در حالی که هوش اجتماعی به رفاه ذهنی کم  نشکککان می

آن بر ع  م س مت روان ممکن است حداقل یا  کند، تأثیر مستقیممی

ستقیم  شد و از ادعای مطالعه در مورد ی  رابطه  یرم  یرقابل توجه با

 . (29) کندحمایت می

و  یذهن یسککتیمانند بهز ییهایانجیمی دیگری نشککان داد که مطالعه

( Subjective well-being and emotional regulationی )عاطف میتنظ

تأک یهوش اجتماع ریتأث یدر درک چگونگ  کنندیم دیبر سککک مت روان 

که اگرچه  دهدیو نشککان م داشککتمطابقت  ی مامطالعهبا یافته  نیا. (30)

شته باشد،  ریبر س مت روان تأث ماًیممکن است مستق یهوش اجتماع ندا

 . دهدیانجا  م رهایمتغ ریسا قیاز طر میرمستقیطور  کار را به نیاما ا
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عه ،نیهمچن طال به عنوان  یجانیهوش ه ی دیگر،ی  م   یرا 

 جیا نتابالاتر ب یجانیکه هوش ه افتیو در کرده یمرتبط بررس یسازه

ست. ا س مت روان مرتبط ا شان م نیبهتر  که هوش  یدهد در حالین

 با س مت روان داشته باشد، میرمستقی  یممکن است رابطه یاجتماع

 فایروان ا  متس شیدر افزا یترمینقش مستق ندتوایم یجانیهوش ه

ند طه. (31) ک ماع نیب یراب و  دهیچیو سککک مت روان پ یهوش اجت

 یرابطه  ی یدهندهمطالعات نشکککان یاسکککت. برخ نهیوابسکککته به زم

ستقی  ستند، در حال داریمعن ریو   میرم ستگ گرانیکه د یه  یهایهمب

 ریأثت دیبا ندهیآ قاتی. تحقکنندیم دیرا تأک یانجیمهم و نقش عوامل م

سا یاجتماع هوش نیو تعامل ب یانهیزم یرهایمتغ شکال هوش، ریو   ا

 کنند. یرا بررس ،یجانیمانند هوش ه

و هوش  یهوش معنو نیکه ب دهندینشکککان م هاافتهی ن،یهمچن

هوش  شیکه با افزا یمتبت وجود دارد؛ به طور یهمبسکککتگ یاجتماع

 زین یهوش معنو زانیم ،یاتاق عمل و هوشبر انیدر دانشجو یاجتماع

 نیب یمیارتباط مسکتق ران،یدر ا ژهیبه و ر،ی. مطالعات اخابدییم شیافزا

و رفاه در  یهوش اجتماع ،(14) ینیبال یسکککتگیو شکککا یهوش معنو
. دهدینشکان مرا  (32) و متیصکصکان بهداشکت و درمان انیدانشکجو

 و کاهش ینیبال یهامهارت شیبه افزا تواندیم یپرورش هوش معنو

 . (33) کم  کند یهوشیاتاق عمل و ب انیدر دانشجو یاستر  شغل

عال ن،یهمچن ماع ینید یهاتیف بر  یمتبت ریتأث ی،و هوش اجت

 لیفضا یالقا تیدارند و بر اهم انیدانشجو ینید تیشیص یریگشکل

 .(34) کنندیم دیتأک یشکککآموز یهاطیدر مح یاسککک م یهاو ارزش

 یزهیو انگ یهوش معنو نیکه ب دهندینشان م قاتیتحق ن،یع وه بر ا

سطو  بالاتر هوش  یمتبت وجود دارد، به طور یرابطه ،شرفتیپ که 

. (35) آموزان مرتبط استدر دانش شرفتیپ یزهیانگ شیبا افزا یمعنو

 یو اجتماع یمعنو یهاپرورش هوش تیاهم یدهندهنشان هاافتهی نیا

 و س مت روان افراد است. رشد یبرا

اسککککت. از  یو نقکاط قوت هاتیکمحکدود یدارا مطکالعکه نای 

 یشناسو استفاده از روش یمقطع یبه طراح توانیآن م یهاتیمحدود
ستگ شاره کرد که ن یهمب درک بهتر روابط  یبرا یبه مطالعات طول ازیا

 ییایجغراف یمنطقه  یانجا  مطالعه در  ن،یدارد. همچن رهایمتغ نیب

 یهاتفاوت ریممکن اسککت تحت تأث ان،یمحدود و تمرکز بر دانشککجو

ها یفرهنگ ند  یگری. موان  دردیقرار گ یدهخودگزارش یو ابزار مان

 یبر هوش اجتماع توانندیم زین یشیص یهاو استر  یلیفشار تحص

 بگذارند. ریتأث یو معنو

قاط قوت نیا با عه در  زین یحال، ن طال جا  م له ان وجود دارد؛ از جم

 ی. بررسککندیم زیمشکابه متما قاتیپراسکتر  که آن را از تحق یهاطیمح

ماع مان هوش اجت ناخت یجامع دید ،یو معنو یهمز ناب  روانشکک  یاز م

شجو از  تیحما یبرا یبه مداخ ت مؤثرتر تواندیو م دهدیارا ه م انیدان

در  قیتکرار تحق ها،افتهیاعتبار  شیافزا یمنجر شکککود. برا روانسککک مت 

 .شودیم هیتوص یتر و انجا  مطالعات طولگسترده یهاتیجمع

 

 گیرینتیجه
 یطح هوش معنوسکککه  یکه افراد دهدینشککان م های این مطالعهیافته

. ع وه بر کنندیرا تجربه م یبهتر روانسکک مت دارند، احتمالاً  ییبالا

ممکن اسککت  جویاندانشکک یهوش معنو شیافزا رسککدیبه نظر م ن،یا

جام ، درک  کردیرو نیدهد. ا شیآنها را افزا یهمزمان هوش اجتماع

سککک مت  یارتقا یبرا معنوی از هوش توانیچگونه م نکهیما را از ا

 .دهدیم شی، افزاکرد دهسککتفادانشککجویی ا یهاتیجمع انیروان در م

 یرابجدید  نشیب نیتوانند از ا یم یمؤسکسکات آموزشکها و دانشکگاه

شجویان یمعنوهوش که  یتیحما یها طیمح جادیا  یرا پرورش م دان

 هوشگنجاندن  باتوانند یها مدانشکککگاههمچنین دهد، اسکککتفاده کنند. 

از فواید  فوق برنامه خود یهاتیو فعال یدرسککک یهادر برنامه یمعنو
 یطراح یمعنو هوش شیافزا یکه برا ییهامند شکککوند. برنامهبهره آن

 ید اجتماععملکر هوش اجتماعی و احتمالاً به بهبود توانندیاند مشده

 . جر شوندمنهای تحصیلی و درمانی دانشجویان در محیط

 

 تشکر و قدردانی
به  یرشکککته پرسکککتار یعلم اتیه یقاتیمقاله منتج از طر  تحق نیا

 یکه در دانشککگاه علو  پزشککک باشککدیم 140208307253 یشککماره

 قاتیمعاونت تحق یمال تیو با حما دهیرسککک بیهمدان به تصکککو

شک شگاه علو  پز س یدان ست. بد دهیهمدان به انجا  ر سنیا از  لهیو

و همکاران محتر   یشککبراتاق عمل و هو انیدانشککجو هیزحمات کل

 . شودیوتشکر م ریتقد دانشگاه یآورو فن قاتیمعاونت تحق
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Abstract 

Background: Cultivating social and spiritual intelligence among operating room and anesthesiology students is 
essential for preparing them to thrive in high-stress environments and maintain their mental health. This study aimed 
to investigate the relationship between social and spiritual intelligence and mental health among students at Hamadan 
University of Medical Sciences in 2023.  

Methods: This cross-sectional study selected 355 operating room and anesthesiology students via convenience 
sampling. Data were collected using demographic questionnaires, the Abdollahi Spiritual Intelligence Questionnaire, 
the Tromsø Social Intelligence Scale, and the Goldberg Mental Health Questionnaire. Statistical methods were used 
for data analysis. 

Findings: The majority of participants were female (53%), single (92.7%), unemployed (85.9%), and in their eighth 
semester (41.4%). A significant inverse correlation was observed between mental health scores and spiritual 

intelligence scores (P = 0.02, r = -0.118), indicating that a lower score on the GHQ-28 questionnaire represents a 
higher level of mental health. Additionally, there was a negative and non-significant relationship between mental 
health and social intelligence scores (P = 0.53, r = -0.03). Furthermore, a strong, positive association was found 
between spiritual and social intelligence (P < 0.001, r = 0.236). Regression analysis indicated that each one -point 
increase in spiritual intelligence corresponded to a 4% improvement in mental health scores, (P = 0.09). 

Conclusion: This study found that students with higher spiritual intelligence showed better mental health. Given the 

link between spiritual and social intelligence, improving spiritual intelligence may also enhance social intelligence. 
These findings can help university administrators and educational planners to develop targeted programs to strengthen 
students' spiritual intelligence. 
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