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   کلید واژه‌ها

    
     زمینه و هدف: یکی از نهادهای مهم اجتماعی که  مورد توجه علمای مذهبی، اخلاقی و صاحب نظران تعلیم و 
تربیت، جامعه شناسی و روان شناسی قرار گرفته، نهاد خانواده می‌باشد. شناخت عواملی که سبب قوام و استحکام 
این نهاد اجتماعی می‌گردد، می‌تواند گام مفیدی در راستای ارتقای سطح فرهنگ جامعه باشد. هدف  این مطالعه 

تعیین ارتباط عملکرد خانواده و نگرش دینی پرسنل صف و ستاد دانشگاه علوم پزشکی اراک می‌باشد.
  384 تصادفی  نمونه‌ی  یک  روی  بر  که  می‌باشد  مقطعی  تحلیلی-  بررسی  یک  مطالعه  این  بررسی:  روش      
نفری از پرسنل صف و ستاد دانشگاه علوم پزشکی اراک انجام شده است. ابزار جمع‌آوری داده‌ها پرسش‌نامه‌های 
دموگرافیک، نگرش مذهبی و عملکرد خانواده بود. داده‌ها با استفاده از آماره‌های توصیفی، آزمون‌های آماری تی 

تست، آناليز واريانس، رگرسيون و همبستگی پیرسون با نرم افزار SPSS  تجزیه و تحلیل شد.
    یافته‌ها: نتایج نشان میزان همبستگی بین نمرات عملکرد خانواده و نگرش مذهبی نمونه‌ها 27/ 0 - بوده است 
و این ضریب در سطح خطای کمتر از 001/ 0 معنادار بود )r =- 0/27 , p <0/001 (. بین میانگین نمرات نگرش 
منزل مسکونی،  و وضعیت  تأهل  میزان تحصیلات، وضعیت  و عملکرد خانواده در سطوح سنی، جنس،  مذهبی 

اختلاف آماری معنی‌داری مشاهده نشد.
نتیجه‌گیری: در این مطالعه هر چقدر نگرش دینی قوی‌تر بوده، نمره‌ی عملکرد خانواده مطلوب‌تر گزارش شده 
است. بنابراین بر پایی کلاس‌های آموزش خانواده به صورت جدی و در سطح وسیع توسط مراکز مشاوره و برپایی 
کلاس‌های آموزشی و تربیتی و فرهنگی جهت ارتقای نگرش دینی و در نتیجه ارتقای عملکرد خانواده‌ها پیشنهاد 

می‌گردد.
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مقدمه:
شخصيتي،  الگوهاي  كه  است  مكاني  اولين  خانواده  محيط 
فردي، عاطفي و جسمي هر فرد در آن شكل مي‌گيرد. در 
سلامت  گروه  در  را  جامعه  سلامت  فرهنگ‌ها،  از  بسيارى 
ابتدایی‌ترین  قدمت،  لحاظ  به  خانواده  م‌ىدانند.  خانواده 
اجتماعی  نهاد  جهان‌شمول‌ترین  گستردگی،  لحاظ  از  و 
می‌باشد. این امر نشان می‌دهد که تشکیل خانواده یکی از 
اساسی‌ترین و طبیعی‌ترین نیازهای انسان محسوب می‌شود 
هر  و جسمانی  روانی  نیازهای  تأمین‌کننده‌ی  خانواده   .]1[
فرد است، نظام اجتماعی منحصر به فردی است که عضویت 
در آن بر اساس مجموعه‌ی عوامل زیستی، قانونی، عاطفی و 
جغرافیایی، تاریخی شکل می‌گیرد و به صورت یک سیستم 
پیوسته در یک چرخه‌ی معین حرکت می‌کند در هر مرحله 
ورود  برای  باید  که  خانواده  اعضای  وظایف  از  مجموعه‌ای 
انجام  به طور کامل  را  بعدی رشد، آن وظایف  به مرحله‌ی 
به  منجر  وظایف  انجام  در  شکست  می‌شود.  مطرح  دهند، 
ایجاد مشکلات سازگاری می‌شود. بنابراین توجه به خانواده و 
تلاش در جهت رفع مشکلات و معضلات این سازمان بنیادی 
می‌تواند نویدبخش جامعه‌ای ارزشمند و متعالی باشد ]2[. 
از  شخصیتی  ویژگی‌های  تحول  و  رشد  بر  خانواده  تأثیر 
اهمیت ویژه‌ای برخوردار است و صاحب نظران بر آن اتفاق 
نظر دارند ]3[. در اکثر تحقیقات انجام شده، بیش‌ترین سهم 
در تعیین عوامل یک رفتار به خانواده اختصاص داده شده 
است؛ شاید به این دلیل که خانواده اولین آموزشگاهی است 
که فرد آن را تجربه می‌کند و غنا و محتوای آموخته‌های او 
ارتباط مستقیمی با عملکرد و محتوای محیط خانواده دارد. 
این عملکرد نه تنها دربرگیرنده‌ی عواملی از قبیل امکانات 
بلکه شامل رشد  رفاهی خانواده و تحصیلات والدین است، 
اخلاقی خانواده، نحوه‌ی برقراری ارتباط بین اعضا، مناسب 
برخورد  نحوه‌ی  نقش‌ها،  تقسیم  خانواده،  مقررارت  بودن 
رفع  عواطف،  ابراز  مسأله(،  )حل  مشکل  با  خانواده  اعضای 
نیازهای عاطفی و غیره نیز می‌شود ]4[. منظور از عملكرد 
خانواده، توانايي خانواده در هماهنگي با تغييرات ايجاد شده 
بين  همبستگي  تعارضات،  و  تضادها  حل  حيات،  طول  در 
مرز  و  حد  رعايت  انضباطي،  الگوهاي  در  موفقيت  و  اعضا 
بين افراد، اجراي مقررات و اصول حاكم بر اين نهاد با هدف 
حفاظت از كل سيستم خانواده مي‌باشد ]5[. تحقیقات انجام 

شده نشان داده است درخانواده‌هایی که ارتباط میان اعضا و 
تعاملات داخل خانواده بر اساس نزدیکی، صمیمیت و تفاهم 
افراد استوار است، همه‌ی اعضا علیه فشارهای زندگی  بین 
نسبتاً مقاوم و مصون هستند ]6[. عملکرد خانواده با سلامت 
روانی اعضا ارتباط دارد ]7[. همچنین بین عملکرد ضعیف 
خانواده و ابتلای فرزندان به علائم جسمی، اضطراب، اختلال 
رابطه‌ی  اجتماعی  عملکرد  در  اختلال  و  افسردگی  خواب، 
معناداری وجود دارد ]8[. عملکرد خانواده همچنین می‌تواند 
باشد  داشته  معنادار  ارتباط  نیز  فرزندان  افسردگی  روی  بر 
]9[. حتی عملکرد خانواده می‌تواند بر رشد نوجوان موجود 
در خانواده نیز تأثیر گذارد ]10[. عملکرد خانواده می‌تواند 
پیش‌بینی کند  را  آن خانواده  در  نوجوان موجود  سازگاری 
استحکام  در  به‌سزایی  تأثیر  مذهبی  باورهای  وجود   .]11[
به  فرد  نگرش  می‌شود  موجب  به خدا  ایمان  دارد.  خانواده 
کل هستی هدف‌دار و دارای معنی باشد. عدم ایمان به خدا 
موجب می‌شود فرد انسجام و آرامش نداشته باشد و همین 
امر موجب ضعف و منشاء اختلاف‌های بسیاری در زندگی 
نگرش  شده  انجام  مطالعات  اساس  بر  می‌شود.  خانوادگی 
بر  باشد؛  مؤثر  بسیار  شخصی  زندگی  در  می‌تواند  مذهبی 
اساس برخی مطالعات نگرش مذهبی حتی می‌تواند در ارتباط 
زناشویی نیز مؤثر باشد، زیرا مذهب شامل رهنمودهایی برای 
باورها و ارزش‌ها است که  ارائه‌دهنده‌ی سامانه‌ی  زندگی و 
سازد  متأثر  نیز  را  زناشویی  زندگی  می‌تواند  ویژگی  این 
انجام شده‌ی قبلی به رابطه‌ی بین نگرش  ]12[. تحقیقات 
مذهبی با افسردگی، سلامت روانی، رضایت زناشویی، اقدام 
 .]13- 16[ داشته‌اند  اشاره   ... و  میر  و  مرگ  خودکشی،  به 
و سازش  روانی  با سلامت  رابطه‌ی دین  بر  همچنین علاوه 
یافتگی فردی، غالباً بر ارتباط مثبت دین با سازش یافتگی و 
سلامت روانی و رابطه‌ی منفی آن با اختلال‌های روانی تأکید 
دینی،  نگرش  بین  ارتباط  بررسی  در  همچنین  است،  شده 
سازش یافتگی با محیط دانشگاه و خودپنداشت نشان داده 
مثبت  رابطه‌ی  با خودپنداشت  دینی  نگرش  که  است  شده 
منتهی می‌شود  دانشجویان  در  بیش‌تر  به همسازی  و  دارد 

 .]17[
 نقش مثبت دین به عنوان یک روش مقابله‌ی شخصی در 
ایجاد ارتباط مثبت در فضای خانواده و برقراری رابطه بین 

دوره‌ی 20 شماره‌ی 3 و4
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فرزندان و والدین نیز نشان داده شده است ]18[. با توجه 
برعملکرد  دینی  نگرش  اهمیت  به  توجه  با  و  بالا  موارد  به 
خانواده‌ها هدف از تحقیق حاضر بررسی رابطه‌ی بین نگرش 
دانشگاه  ستاد  و  صف  پرسنل  در  خانواده  عملکرد  و  دینی 

علوم پزشکی اراک در سال 1390  بوده است.
روش بررسی:

به‌صورت  كه  است  مشاهده‌اي  بررسی  كي  مطالعه  اين   
مقطعي صورت گرفته است، بنابراین نوع مطالعه مشاهده‌اي 
مقطعي تحليلي مي‌باشد. جامعه‌ی آماري تمام پرسنل صف 
و ستاد دانشگاه علوم پزشكي اراك در سال 1390 بوده‌اند. 

جهت برآورد نسبت یک صفت کیفی و با استفاده از فرم
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مورد  این  در  شده  انجام  مطالعه‌ی  این‌که  به  توجه  با  و 
اختصاصاً وجود ندارد، حجم نمونه بر اساس نسبت دارا بودن 
حداکثر  تا  شده  گرفته  نظر  در   )P =0/5( مذهبی  نگرش 

حجم نمونه برآورد گردد. 
50%, 5.5%, 5%P d α= = =

از  استفاده  با  نمونه‌گیری  گرديد.  برآورد  نفر   318 تعداد   
روش نمونه‌گيري طبقه‌بندي شده و بر اساس حجم پرسنل 
در صف و ستاد انجام گرفت و این تعداد به طور متناسب به 
با توجه به نسبت  پرسنل صف و ستاد تخصیص داده شد. 
از  نفر  و  96  از پرسنل ستاد  نفر  تعداد 222  پرسنل فوق 

پرسنل صف انتخاب شدند.
منظور از پرسنل صف افرادی هستند که به صورت مستقیم 
پرسنل  شامل  بررسی  این  در  و  می‌دهند  ارائه  را  خدمات 
و  پرستاری  پزشکی،  دانشکده‌های  مختلف  قسمت‌های 
مامایی، بهداشت و پیرا پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اراک 
می‌شوند. پرسنل ستادی شامل افراد شاغل در معاونت‌های 
مختلف دانشگاه است که به شکل غیر مستقیم خدمات را 

ارائه می‌دهند.
شامل  دموگرافیک  پرسش‌نامه‌های  داده‌ها  جمع‌آوری  ابزار 
مسکونی   منزل  وضعیت  تحصیلات،  میزان  جنس،  سن، 
از  استفاده  با  مذهبی  نگرش  می‌باشد.  فرزندان  تعداد  و 
که  شد  تعیین  فرد  خدایاری  مذهبی  نگرش  پرسش‌نامه‌ی 

باور  دینی،  )شناخت  سؤال  خرده   4 در  سؤال   40 شامل 
می‌باشد.  دینی(  وظایف  به  التزام  و  دینی  عواطف  دینی، 
آلفای کرونباخ برای کل این مقیاس 95/ 0 بوده است، مقدار 
پایایی این ابزار با استفاده از روش دو نیمه 82/ 0 محاسبه 
شده و روایی آن نیز مورد تأیید قرار گرفته است ]19[. پاسخ 
سؤالات برحسب طیف لیکرت )کاملًا موافقم عدد 4، موافقم 
می‌باشد.   )1 عدد  مخالفم  کاملًا  و   2 عدد  مخالفم   ،3 عدد 
نمره‌ی  دارند  منفی  توصیف  که  عباراتی(  )یا  سؤالات  به 
معکوس داده شد. سپس براساس میانگین و انحراف‌معیار به 
دست آمده نگرش کسب شده به سه دسته‌ی قوی، متوسط 
خانواده  عملکرد  نظری  تعریف  شد.  تقسیم‌بندی  ضعیف  و 
عبارت است از توانايي خانواده در هماهنگي با تغييرات ايجاد 
همبستگي  تعارضات،  و  تضادها  حيات، حل  طول  در  شده 
و  حد  رعايت  انضباطي،  الگوهاي  در  موفقيت  و  اعضا  بين 
مرز بين افراد، اجراي مقررات و اصول حاكم بر اين نهاد با 
هدف حفاظت از كل سيستم خانواده ]5[. همچنین جهت 
سنجش عملکرد خانواده از  پرسش‌نامه‌ی سنجش عملکرد 
خانواده استفاده شده است که  حاوی 60 سؤال در 7 خرده 
مقیاس شامل حل مشکل، ارتباط،  نقش‌ها، همراهی عاطفی، 
آمیزش عاطفی، کنترل رفتار و عملکرد کلی خانواده است. 
در این پرسش‌نامه سؤالات در مقیاس لیکرت 4 تایی از 1 تا 
4 شامل قویاً موافقم عدد 1، موافقم عدد2، مخالفم عدد 3 و 
قویاً مخالفم عدد 4 را به خود اختصاص می‌دهد. به سؤالات 
ناسالم‌اند نمره‌ی معکوس  )یا عباراتی( که توصیف عملکرد 
داده می‌شود.حداقل نمرات این پرسش‌نامه 60 و حداکثر آن 
240  می‌باشد. سپس معدل پاسخ به سؤال‌ها و نمرات هفت 
نجاریان  توسط  پرسش‌نامه  این  می‌گردد.  محاسبه  مقیاس 
مطالعات  در  پرسش‌نامه  این  ]20[؛  است  شده  هنجاریابی 
عملکرد  میزان  سنجش  در  آن  کارایی  و  استفاده  مختلف 
خانواده تأیید شده است ]21[. پایایی ابزار سنجش عملکرد 
خانواده نیز در مطالعات قبلی با ضرایب آلفای 92/ 0 و 91/ 0 
گزارش شده است ]21[.  تعریف نظری نگرش دینی عبارت 
است از دیدگاه فرد نسبت به شناخت دینی )داشتن آگاهی 
و دانش نسبت به اصول و فروع دین(، باوردینی )پذیرش و 
تصدیق قلبی اصول و فروع دین(، گرایش و عواطف دینی 
التزام  و  یکتا(  پروردگار  به  و گرایش عاطفی نسبت  کیه)علاقه  ب و تز

ط

35

پژوهشی علمی 

و4
 3 

ه‌ی
مار

 ش
20 

ه‌ی
ور

د
The relation between family functioning and religious attitude among line and staff personnel of Arak University of Medical Sciences in 2011



به وظایف دینی )رفتارکردن و پایبندی به اخلاق و احکام 
دینی( ]1[. بر اساس دستورالعمل پرسش‌نامه‌ی فوق نمرات 
كم‌تر از 50 به عنوان نگرش مذهبي ضعيف، نمرات 70-50 
تحت عنوان سطح متوسط و نمرات بيش‌تر از 70، به عنوان  
جهت   .]1[ است  شده  تعريف  قوي  مذهبي  نگرش  سطح 
تعیین سطوح عملکرد خانواده از نقاط درصدی استفاده شد. 
خانواده  عملکرد  نمره‌ی  هرچقدر  که  نکته  این  به  توجه  با 
می‌باشد  مطلوب‌تر  عملکرد  بیانگر  باشد  نزدیک‌تر  صفر  به 
]20[، نمرات عملکردی که کم‌تر از نقطه‌ی درصدی 33/33 
که  نمراتی  مطلوب،  خیلی  عملکرد  عنوان  به  بود  درصدی 
به  بودند  درصدی   66/66 الی  درصدی   33 /34 نقطه  بین 
عنوان سطح عملکرد تا حدودی مطلوب و نمراتی که بیش‌تر 
نامطلوب  عنوان عملکرد  به  بودند  نقطه 66/66 درصدی  از 
و  ستاد  حراست  از  مجوز  اخذ  از  پس  شدند.  تقسیم‌بندی 
رعایت  با  و  اراک  پزشکی  علوم  دانشگاه  تابع  دانشکده‌های 
توزیع  افراد  بین  پرسش‌نامه‌ها  پژوهش،  در  اخلاق  کدهای 
آماره‌های  از  استفاده  با  داده‌ها  سپس  و  گردید  تکمیل  و 
توصیفی، رگرسیون خطی، تی تست، آناليز واريانس ‌كيطرفه 
و همبستگی پیرسون با نرم افزار SPSS نسخه‌ی ‌18 تجزیه 
و تحلیل گردید. مقدار احتمال معناداري كم‌تر يا مساوي 5 

درصد به عنوان سطح معناداري در نظر گرفته شده است.
نتایج:

از تعداد 318 نفر شرکت کننده در این مطالعه، تعداد 118 
تعداد  بودند.  زن   )% 62/ 9( نفر   200 و  مرد   )% 37 /1( نفر 
263 نفر )7 /82 %( متأهل و 53 نفر )7/ 16 %( مجرد و 2 نفر

 )6/ 0 %( مطلقه بودند. از نظر سطح تحصیلات 4 نفر )3/ 1 %( 
ابتدایی، 11 نفر )5/ 3 %( راهنمایی، 46نفر )5/ 14 %( دیپلم، 
35 نفر )11 %( فوق دیپلم، 187 نفر )8 /58 %( لیسانس، 29 
بودند.  دکتری   )% 1 /9( نفر   6 و  لیسانس  فوق   )% 9 /1( نفر 
از   )% 30( نفر   96 و  ستادی  نیروهای   )% 64 /4( نفر   222
استخدام،  وضعیت  لحاظ  از  بودند.  دانشگاه  صف  نیروهای 
نفر  پیمانی، 108  نفر )26 %(  نفر )32 %( رسمی، 82   102

)34 %( قراردادی و 26 نفر )8 %( خدماتی بودند.
ماهیانه 400-300   )% 38( نفر  ماهیانه 120  نظر درآمد  از 
هزار تومان، 180 نفر )57 %( ماهیانه 400-600 هزار تومان 
دریافت  حقوق  تومان  هزار  از600  بیش‌تر   )% 6( نفر   18 و 

نفر  126 و  شخصی  مسکن   )% 60( نفر   192 می‌نمودند. 
افراد  تعداد  مورد  در  داشتند.  استیجاری  مسکن   )% 40(  
نفره،  نفر )8/ 25 %( 3  نفره، 82  نفر )17 %( دو  خانواده 54 
 4 از  بیش   )% 20 /4( نفر   65 و  نفره   4  )% 36 /8( نفر   117
نمرات  ±ميانگين(  معيار )انحراف  ميانگين  بودند.  نفره 

 /85± بررسي61/ 14 مورد  افراد  كل  در  خانواده  عملكرد 
115 بدست آمده است. ميانگين نمرات عملكرد خانواده بر 
اساس متغيرهاي مورد بررسي در جدول 1 نشان داده شده 
درصد   5 خطاي  در سطح  معناداري  آماري  اختلاف  است. 
بين ميانگين نمره‌ی عملكرد خانواده در سطوح متغيرهاي 
سطوح تحصيلات و محل خدمت وجود دارد. اختلاف آماري 
نمره‌ی  بين ميانگين  بيان شده  معناداري در سطح خطاي 
وضعيت  جنسيت،  متغيرهاي  سطوح  در  خانواده  عملكرد 
مسكن،  وضعيت  درآمد،  سطوح  استخدام،  وضعيت  تأهل، 

سطوح سني و تعداد افراد خانواده وجود نداشت.
در صورتی که از سطوح تعریف شده عملکرد خانواده استفاده 
 83 مطلوب،  خیلی  عملکرد  )2/ 49درصد(  نفر   157 کنیم، 
نفر )26 درصد( عملکرد تاحدودی مطلوب و 79 نفر )8 /24 
در  فوق  سطوح  توزیع  داشته‌اند.  نامطلوب  عملکرد  درصد( 

شکل 1 نشان داده شده است.
متغيرهاي  اساس  بر  ديني  نگرش  نمرات  ميانگين  توزيع 
مورد نظر در جدول 2 نشان داده شده است. تنها اختلاف 
آماري معناداري بين ميانگين نمره‌ی نگرش ديني بر اساس 
محل كار )خدمت( وجود دارد )P=0/001(. اختلاف آماري 
سطوح  در  ديني  نگرش  نمره‌ی  ميانگين  بين  معناداري 
تحصيلات،  سطوح  تأهل،  وضعيت  جنسيت،  متغيرهاي 
سطوح  مسكن،  وضعيت  درآمد،  سطوح  استخدام،  وضعيت 
سني و تعداد افراد خانواده در سطح خطاي 5 درصد وجود 
ندارد. با توجه به اينك‌ه عملكرد خانواده در 7 حيطه‌ی حل 
عاطفي،  آميزش  عاطفي،  نقش‌ها، همراهي  ارتباط،  مشكل، 
اين  توزيع  مي‌شود،  تعريف  كلي  عملكرد  و  رفتار  كنترل 
نمرات و چگونگي انحراف معيار آن‌ها در شکل 2 نشان داده 
مذهبي  نگرش  نسبي سطوح  توزيع  همچنين   است.  شده 
 3 شکل  در  كار  روش  در  شده  ارائه  تعريف  اساس  بر  نيز 
كل  درصد   50 كه  است  ذكر  به  لازم  است.  شده  آورده 
درصد   32/ 2 تنها  شده  ارائه  تعريف  اساس  بر  مشادهدات 
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معناداري  آماري  اختلاف  و  داشته‌اند  قوي  مذهبي  نگرش 
مشاهدات  نگرش  سطوح  بين  درصد   5 خطاي  سطح  در 
ضريب  آزمون  از  استفاده  با   .)P>0/001( دارد  وجود 
همبستگي پيرسون ميزان ضريب همبستگي نمرات عملكرد 
كه  است  بوده   0-/ 271 مذهبي  نگرش  نمرات  و  خانواده 
ضريب فوق در سطح خطاي آماري 5 درصد معنادار است

)r =- 0/27 , p <0/001(. در صورتي كه از تحليل رگرسيون 
گرفتن  نظر  در  با  و  تحليل  اين  شرايط  گرفتن  نظر  در  با 
مستقل،  متغیر  عنوان  به  مذهبی  نگرش  نمره‌ی  متغیر 
  154 /033 برابر  رگرسيوني  مبدأ  از  عرض  كنيم،  استفاده 
نيز رگرسيون  خط  شيب  و   )b0=                    (

و  بود  خواهد   )b1 =- 0/218 , p <0/001(  -0/218 
خانواده  عملكرد  نمرات  ارتباط  چگونگي  دیگر  بيان  به 
مذهبي( نگرش  )نمره‌ی  صورت  به  مذهبي  نگرش  و 

نمره‌ی عملكرد خانواده = 218/ 0 - 033/ 154 بر آورد مي‌گردد. 
مشاهدات  سن  مقادير  بين  معناداري  همبستگي  همچنين 
و   )r = 0/083 , p =0/142( خانواده  عملكرد  نمره‌ی  با 
با نمرات نگرش مذهبي آن‌ها  سن مشاهدات مورد بررسي 
)r = 0/025 , p =0/685( در سطح خطاي 5 درصد آماري 

مشاهده نشد.
یافته‌ها:

در این تحقیق، 2/ 49 درصد از پرسنل عملکرد خیلی مطلوب، 
26 درصد تا حدودی مطلوب و 8/ 24 درصد عملکرد نامطلوب 
دارا بوده‌اند. در مطالعه‌ای که توسط گلچین و همکاران وی 
در شهر اصفهان صورت گرفته است، عملکرد کلی خانواده 
بوده است  را دارا  بالاترین میانگین  با مقدار 12 /25 درصد 
]23[. نتایج مطالعه‌ی حاضر با مطالعه‌ی فوق همخوانی دارد 
و  اختلاف آماری معناداری در سطح خطای 5 درصد بین 
عملکرد نامطلوب گزارش شده در مطالعه‌ی فوق و مطالعه‌ی 
و  توسط رجبی  انجام شده  پژوهش  ندارد. در  حاضر وجود 
همکاران وی در شهر ملایر در سال 1384 نیز این شاخص 
درصد  با  نیز  مقدار  این   ،  ]24[ است  بوده  درصد   27 /99
بیان شده در مطالعه‌ی حاضر از لحاظ آماری اختلاف آماری 
معناداری در سطح خطای 5 درصد ندارد. لازم به ذکر است 
که ضعف عملکرد خانواده باعث ایجاد عدم آرامش در فرد و 
ناراحتی او در جریان ارتباط با دیگران خواهد شد؛ زیرا فرد 

در ارتباط اجتماعی با دیگران از خود انتظارات منفی دارد 
.]24[

در مطالعه‌ی حاضر همبستگی بین میانگین نمرات عملکرد 
یعنی  است،  بوده  مقدار271/ -0   نگرش مذهبی  و  خانواده 
نیز  خانواده  عملکرد  دینی،  نگرش  نمره‌ی  شدن  بیش‌تر  با 
مطلوب‌تر خواهد شد. در مطالعه‌ی خدایاری فرد نیز نگرش 
دینی به عنوان یک عامل در بسیاری از جنبه‌های زندگی، 
حتی رضایت زناشویی گزارش شده است ]1[. در مطالعه‌ی 
گلچین و همکاران نیز به گرایش مذهبی و عملکرد خانواده و 
امید به آینده در نوجوانان اشاره شده و عنوان شده که هرقدر 
نمره‌ی عملکرد خانواده بالاتر رفته، امید به آینده و نگرش 
بود ]23[.  بیش‌تر شده  نیز  بررسی  مورد  نوجوانان  مذهبی 
ایمان به خدا و نگرش دینی موجب می‌شود نگرش فرد به 
کل هستی هدفدار و معنی‌دار باشد. عدم ایمان به خدا موجب 
می‌شود فرد انسجام و آرامش نداشته باشد و همین موضوع 
موجب ضعف، سستی و منشأ اختلاف‌های بسیاری در زندگی 
بردباری،  و  صبر  باعث  مذهبی  اعتقاد  می‌شود.  خانوادگی 
احساس همدلی و انعطاف‌پذیری در روابط با دیگران می‌شود 
خانواده عملکرد  نمره‌ی  میانگین  حاضر  تحقیق  در   .]25[

و  رجبی  مطالعه‌ی  در  آمد.  بدست   115 /85  ±  14 /61  
شهرستان  در   122 /83  ± شاخص16/16   این  همکاران 
عملکرد  نمرات  میانگین   .]24[ است  شده  گزارش  ملایر 
مقدار  از  کم‌تر  آماری  لحاظ  از  مطالعه  این  در  خانواده 
میانگین   .)p <0/001( می‌باشد  رجبی  مطالعه‌ی  در  آن 
در  همکاران  و  زرگر  مطالعه‌ی  در  خانواده  عملکرد  نمره‌ی 
 152 /56  ±  17 /07 مقدار   1386 سال  در  اصفهان  شهر 
این  در  خانواده  عملکرد  آماری  لحاظ  از   ،]26[ است  بوده 
است بوده  بهتر  اصفهان  شهر  در  فوق  مقدار  از  مطالعه 

 )p <0/001(. میانگین عملکرد خانواده در این مطالعه در 
داشته  معناداری  آماری  اختلاف  تحصیلات  مختلف  سطوح 
است )p =0/014(، با توجه به میانگین عملکرد خانواده بر 
یافته  افزایش  تحصیلات  هرقدر  تحصیلات،  سطوح  اساس 
به  و  یافته  کاهش  خانواده  عملکرد  نمره‌‌ی  میانگین  حدوداً 
این مطلب در  بهتر شده است.  بیان دیگر عملکرد خانواده 
مطالعه‌ی زرگر و همکاران در شهر اصفهان نیز گزارش شده 

کیهاست ]26[.  ب و تز
ط
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کل  در  دینی  نگرش  نمره‌ی  میانگین  حاضر،  مطالعه‌ی  در 
± 32 /175 برآورد گردیده است، این مقدار  افراد 23/ 18 
افراد مؤنث مورد  و در   174 /19  ± افراد مذکر15 /20  در 
اختلاف  و  گردیده  محاسبه   175 /98  ±  17 /01 بررسی 
در  مذهبی  نگرش  نمره‌ی  میانگین  بین  معناداری  آماری 
افراد مذکر و مؤنث در سطح خطای 5 درصد وجود ندارد. 
سال  در  تهران  شهر  در  مقدار  این  تمدنی  مطالعه‌ی  در 
± 10/ 140 و در افراد مؤنث 1385 در افراد مذکر 72/ 19 

± 3/ 133 گزارش شده و اختلاف میانگین نگرش   26 /81 
مذهبی در افراد مذکر و مؤنث معنادار اعلام شده است ]27[.  
همبستگی  وی  همکاران  و  بهمنی  تحقیق  نتایج  اساس  بر 
معنادار آماری مستقیمی بین نگرش دینی با کیفیت زندگی 

افراد مورد بررسی در شهر تهران وجود داشته است ]28[. 
هم همچنین نتایج مطالعه‌ی شریفی و همکاران وی در شهر 
اهواز در سال 1389 نشان داد که همبستگی معکوسی بین 
نگرش دینی با اختلال در سلامت عمومی وجود داشته است 
برقرار  مستقیمی  رابطه‌ی  دینی  نگرش  و  شکیبایی  بین  و 
بوده است ]29[. بر اساس نتایج مطالعه‌ی جاری، همبستگی 
است.  بوده  معنادار  دینی  نگرش  و  خانواده  عملکرد  بین 
تأثیر شگرفی  اعتقادی و بعد مناسکی دین خود  شاید بعد 
مطالعات  اساس  بر  باشد.  گذاشته  خانواده  عملکرد  روی  بر 
انجام شده یکی از عوامل کاهنده‌ی تأثیر فشارهای زندگی، 
باورهای دینی و مذهبی است. کسی که خداوند و قرآن را 
هدایت‌گر و راهنمای زندگی خویش به شمار آورد، در تمامی 

شئون زندگی آن را ناظر بر زندگی خویش بداند، مشکلات 
و ناگواری‌های زندگی را آزمون، خواست و صلاح دید الهی 
محسوب کند، در برابر عوامل فشارزا، امید به گشایش آن‌ها 

در او باقی می‌ماند و آینده را روشن می‌بیند ]29[. 
سؤالات  بیان  از  ترس  فوق  مطالعه‌ی  محدودیت‌های  از 
شرکت‌کننده‌ها  توسط  دینی  نگرش  و  خانواده  عملکرد 
آن‌ها  به  دادن محققان  اطمینان  به  توجه  با  است که  بوده 
وزارت  مصوب  اخلاقی  کدهای  کامل  رعایت  خصوص  در 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مبنی بر محرمانه ماندن 
این  نام  بدون  و  کلی  صورت  به  آن‌ها  چاپ  و  نتایج  کامل 

محدودیت مرتفع شده است.
نتيجه‌گيري:

با توجه به ارتباط معنی‌دار عملکرد خانواده و نگرش دینی 
افراد  مورد مطالعه، نتایج بیانگر این است که  وجود مفاهیم 
روابط  تحکیم  سبب  خانواده  افراد  بین  دینی  مشترک 
خانوادگی و عملکرد مطلوب خانواده‌ها می‌گردد. با توجه به 
فرهنگ دینی کشور در درجه‌ی اول سوق دادن خانواده‌ها 
برپایی  می‌رسد.  نظر  به  ضروری  دینی  ارزش‌های  سوی  به 
نمودن مراکز  دایر  و  کلاس‌های آموزشی، فرهنگی و دینی 
جدی  صورت  به  خانواده  آموزش  جهت  خانواده  مشاوره‌ی 
همچنین  می‌گردد.  پیشنهاد  ادارات  در  وسیع  سطح  در  و 
با  دانشگاه‌ها  فرهنگی  امور  مطالعه  این  نتایج  به  توجه  با 
افزایش نگرش دینی پرسنل می‌توانند باعث افزایش عملکرد 

خانواده‌‌ی آنان شوند.
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تشكر و قدرداني 
     اين مقاله قسمتي از طرح تحقيقاتي مصوب دانشگاه علوم 
پزشكي اراك به شماره‌ی 514 مي‌باشد. نويسندگان مراتب تشكر 
و قدرداني صميمانه‌ی خود را از كليه‌ی پرسنل معاونت آموزش و 
تحقيقات و همچنين تمامي پرسنل محترم دانشگاه علوم پزشكي 

اراك كه دلسوزانه در اين طرح شركت كرده‌اند، اعلام مي‌دارند. 
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مقداراحتمالانحراف معیارمیانگینمتغیر مورد بررسی

117/3915/54P= 0 /146مذکرجنس
114/9313/99مؤنث

وضعیت تأهل
0914/79/ 116متأهل

P= 0 /816 6713/91/ 114مجرد
43/ 5013/ 115مطلقه

سطوح تحصیلات

89/ 5029/ 129ابتدائی

P= 0 /014

25/ 9118/ 118راهنمائی
45/ 8916/ 120دیپلم

00/ 8117/ 118فوق دیپلم
85/ 1112/ 114لیسانس

87/ 8612/ 111فوق لیسانس
64/ 0013/ 118دکترا

35P= 0 /003/ 1713/ 114ستادمحل خدمت
58/ 0316/ 120صف

وضعیت استخدام
93/ 7814/ 116رسمی

P= 0 /822 74/ 5015/ 115پیمانی
52/ 6913/ 115قراردادی

سطوح درآمد
400-300117 /6116 /84

P= 0 /216 600-400114 /6413 /16
60/ 0011/ 117بیشتر از 600

68P= 0 /973/ 8715/ 115شخصیوضعیت مسکن
91/ 8212/ 115استیجاری

سطوح سني

46/ 9516/ 29114 - 20 سال

P= 0 /341
33/ 9413/ 39114 - 30 سال
30/ 5513/ 49116 - 40 سال
12/ 8328/ 50124 و بيشتر

تعداد افراد خانواده

53/ 3117/ 117دو نفر

P= 0 /742
59/ 7713/ 114سه نفر 
61/ 5114/ 115چهار نفر

34/ 6613/ 116پنج نفر و بيشتر
61/ 8514/ 115در کل

جدول 1. میانگین نمرات عملکرد خانواده بر اساس متغیرهای مورد بررسی در پرسنل صف و ستاد دانشگاه علوم پزشکی 
اراک سال 1390
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مقداراحتمالانحراف معیارمیانگینمتغیر مورد بررسی
15P= 0 /398/ 174/1920مذکرجنس

175/9817/01مؤنث

وضعیت تأهل
52/ 4118/ 175متأهل

P= 0 /711 04/ 4717/ 174مجرد
90/ 009/ 185مطلقه

سطوح تحصیلات

04/ 509/ 185ابتدائی

P= 0 /081

00/ 0015/ 178راهنمائی
16/ 21722/ 173دیپلم

41/ 9714/ 177فوق دیپلم
13/ 5216/ 176لیسانس

49/ 0024/ 168فوق لیسانس
42/ 0031/ 163دکتری

83P= 0 /001/ 5215/ 177ستادمحل خدمت
18/ 0622/ 170صف

وضعیت استخدام
24/ 9422/ 172رسمی

P= 0 /442 42/ 9817/ 175پیمانی
89/ 5815/ 176قراردادی

سطوح درآمد
400-300175 /1019 /24

P= 0 /881 600-400175 /6817 /27
80/ 5621/ 173بیشتر از 600

80P= 0 /376/ 5818/ 174شخصیوضعیت مسکن
35/ 4217/ 176استیجاری

سطوح سني

38/ 0822/ 29175 - 20 سال

P= 0 /993
42/ 6117/ 39175 - 30 سال
86/ 1716/ 49175 - 40 سال
13/ 8311/ 50176 و بيشتر

تعداد افراد خانواده

50/ 4421/ 173دو نفر

P= 0 /603
69/ 9920/ 174سه نفر 
52/ 0217/ 175چهار نفر

40/ 8312/ 177پنج نفر و بيشتر
23/ 3218/ 175در کل

جدول 2. میانگین نمرات نگرش دینی بر اساس متغیرهای مورد بررسی در پرسنل صف و ستاد دانشگاه علوم پزشکی 
اراک سال 1390
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نمودار1- سطوح عملكرد خانواده در پرسنل ستاد و صف دانشگاه علوم پزشكي اراك در سال 1389
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The relation between family functioning and religious at-
titude among line and staff personnel of Arak University 

of Medical Sciences in 2011

Authors:

 Mohammad Rafiei1*, Bahman Tavan2, Farzane Jahani3

     Background and objective:
 Family institiution, is recognised to be one of the most important social institiutions by religious scientists,  
sociologists and psychologists. The  recognition of the elements that strengthen this social institiution can be 
a useful step in  promoting the  culture in any society. The purpose of the current study was to investigate the 
relationship between family functioning and religious attitude  among line and  staff personnel of Arak Uni-
versity of Medical Sciences.
     Methods: 
  Three hundred and eighty four  line and staff  employees of the Arak  University of Medical Siences were 
selected randomly and subjected to this analytical cross sectional study. Family structure, religious attitude, and 
demographic questionnaires were used as research tools. Data analyses was performed using descriptive, t-test, 
ANOVA, regression  and correlation analysis.
     Results:
 Pearson Correlation score between family functioning and religious attitiude  was -0.27 and this score was 
significant in the 0.01 level (r=-0.271 , p<0.0001). There was no significant differences between  mean scores 
of family functionning and religious attitude with regard to age, sex, marriage status, education level and home 
situation..
     Conclusion:
  It can be concluded that as religiuos attitude  increases, the family functioning gets better. Performing  family 
teaching classes by consulting centers  and  helding continous religious programs is recomended. 

Abstract

1- Department of Biostatistics and Epidemiology, Arak University of Medical Sciences, Arak, Iran.
(*Corres pondence: Rafiee@ararkmu.ac.ir)
2. Department of Islamicl Sciences , Arak University, Arak, Iran.
3. Arak University of Medical Sciences, Arak, Iran.
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