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 چکيده
پژوهش حاضر با هدف مطالعه ميزان سلامت رواني در كارمندان اداره بهزيستي انجام شده است كه 

نفر  63جامعه آماري اين پژوهش را كليه كارمندان زن و مرد اداره بهزيستي شهر نيشابور با حجم 

و  GHQنفر با محقق در اجراي آزمون سلامت عومي  63ي دهند كه از اين افراد تعداد تشكيل م

پرسشنامه محقق ساخته همراه آن همكاري نموده اند اين تحقيق از انواع زمينه يابي و با هدف 

بررسي يك فرضيه و چهار سوال تحقيقي انجام گرفت كه داده هاي آماري با استفاده از نرم افزار 

مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت پس از تجزيه و تحليل داده % 59با درجه آزادي  SPSSآماري 

هاي آماري نتايج بدست آمده در پاسخ به فرضيه و سوالات تحقيق به اين ترتيب مشخص شده 

است كه ميزان سلامت رواني در مردان بيشتر از زنان است و بين سلامت رواني و سن كارمندان 

جود ندارد همچنين نتايج گوياي اين مطلب است كه نوع اشتغال در كارمندان رابطه معني داري و

در ميزان سلامت رواني آنها تأثير گذار نيست و وجود گروههاي مختلف فعاليتي در اداره بهزيستي 

تأثيري در ميزان سلامت رواني كارمندان ندارد و بالاخره اين كه بين سلامت رواني و سنوات كاري 

 .زيستي رابطه معني داري وجود نداردكارمندان به

.سلامت روان، كاركنان بهزيستي، چالوس و نوشهر :يديکل واژگان
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 2، الهام ابراهيمپور ارنگی  وحيد خوش روش

 .ايران مازندران، تنكابن، واحد آزاد دانشگاه علمي هيات عضو 3

 .ايران مازندران، تنكابن، واحد آزاد دانشگاه تربيتي روانشناسي ارشد كارشناسي دانشجوي 2

 

 :نويسنده مسئولميل نام و نشاني اي
  الهام ابراهيمپور ارنگی

Shaghayegh.tilab@gmail.com  

 بهزيستیاداره بررسی سلامت روانی کارکنان 

 شهرستان چالوس و نوشهر
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               مقدمه

در حاليكه به تعريف . عموما بعد جسماني او نيز در نظر گرفته مي شود و كمتر كسي است كه به بعد رواني آن نيز اهميت بدهد       

 (3633گنجي )ت .«نبود بيماري نيست بلكه حالت كامل رفاه جسمي رواني است سلامتي تنها نبود نقص عضو يا»سازمان بهداشت جهاني 

براي اينكه سلامت جسمي و رواني يك جامعه را بررسي كنيم نمي توانيم تمامي افراد آن جامعه را ارزيابي كنيم بلكه از نمونه گيري از 

« همه گير شناسي»به همين خاطر وارد قلمرو علمي شده ايم كه . مجامعه مورد نظر استفاده كرده و نتايج را به جمعيت مبنا تعميم مي دهي

متأسفانه با توجه به اهميت . و آن علمي است كه تمامي جنبه ها و رويدادها و حالات مختلف تندرستي جامعه را در بر مي گيرد. نام دارد

زمانها و نهادهاي دولتي و خصوصي ، اين نوع مطالعات بالاي همه گير شناسي بيماريهاي رواني به خصوص همه گير شناسي در ارتباط با سا

در ايران كمتر انجام پذيرفته است كه عوامل بسياري از قبيل وقت گير بودن، زحمت زياد، داشتن هزينه هاي سنگين مطالعاتي، و از طرف 

 .و اجتماع در اين بابت تأثير گزار بوده استديگر عدم سناخت كافي نسبت به اختلالهاي رواني عوارض و پيامدهاي آن بر روي افراد خانواده 

عواملي همچون سن، : مثلاً . در بحث راجع به سلامت رواني عوامل متعددي هستند كه مي توانند بر ميزان سلامت رواني تأثير گذار باشند

 .ي از اين عوامل مي پردازيمكه ما در اين تحقيق به بررسي بعض. اقتصادي را مي توان نام برد -جنس، نوع اشتغال و طبقه اجتماعي

با اميد اين كه دست اندر كاران مسادل بهداشتي و بخش درمان و آموزش پزشكي امكانات و سرمايه اي لازم در اين زمينه مبذل دارند تا 

 .شاهد انجام پژوهشهاي بيشتري در مورد سلامت رواني در مركز مختلف باشيم

 بيان مسئله 2- 

. و پيدايش بشر وجود داشته و هيچ فردي در مقابل آن مصونيت ندارد، و اين خطري است كه بشر را تهديد مي كندبيماري هاي رواني از بد

در هر طبقه و صنفي و هر گروه و جمعي اشخاص . عدم سازش و وجود اختلالات رفتار در جوامع انساني بسيار مشهور و فراوان است

 .نامتعادلي زندگي مي كنند

خطر ابتلا و ناراحتي هاي رواني وجود  …همه افراد اعم از كارگر، دانش پژوه ، پزشك و مهندس زارع، استاد دانشگاه و بنابراين در مورد 

 (3631شاملو . )به عبارت ديگر هيچ انساني در مقابل اين امراض مصونيت ندارد. دارد

كساني كه در مؤسسات نگهداري از بيماران رواني كار ميك  اين موضوع براي كساني كه ارتباط نزديكي با معلولان جسمي و ذهني دارند و يا

 .نند، اهميت بيشتري پيدا مي كنند

ادارات بهزيستي از جمله مؤسساتي است كه كاركنان شاغل در آن داراي يك ارتباط متقابل چه بصورت مستقيم يا غير مستقيم با معلولان 

اعث ايجاد استرس و اضطراب در كاركنان بهزيستي مي شود و بدين ترتيب محيط جسمي و ذهني و حتي بيماران رواني هستند كه اين امر ب

 .كاري در بهزيستي حالتي تنش زا پيدا مي كند

با چنين وضعيتي مقامات دولتي و مديران ارشد چنين سازمانهايي لازم است، توجه خاصي به وضعيت بهداشت رواني كاركنان خود داشته 

ركنان را مورد بررسي قرار دهند و به نتايج حاصله توجه خاصي داشته باشند با ارائه و تنظيم برنامه هاي ميزان سلامت رواني كا. باشند

جديدتر و ايجاد تغييراتي در محيط ، ميزان و شرايط كاري در بهزيستي در جهت بهبود سلامت رواني كاركنان خود علي الخصوص زنان 

م در منزل و هم در محيط كاري وظيفه اي سنگين را به دوش مي كشند و به دليل دوم چرا كه زنان شاغل در بهزيستي، ه.داشته باشند

اينكه تمام تحقيقات گذشته خارجي همچون مطالعات نيوهاون، مانهاتان وتحقيقات داخلي كه توسط باش و بهادرخان و ديگر افراد در زمينه 

يد داشته است كه سلامت رواني وابسته به جنسيت است و همواره ميزان همه گير شناسي بيماريهاي رواني انجام شده است بر اين امر تأك

 .سلامت رواني در زنان كمتر از مردان بوده است

فرهنگ . )منظور از سلامت رواني همان احساس رضايت و بهبود رواني و تطابق كافي اجتماعي با موازين مورد قبول هر جامعه مي باشد

 (3636پورافكاري  –روانپزشكي كمپل 
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همچنين در فرهنگ روانشناسي لاروس سلامت رواني را استعداد رواني براي هماهنگ و خوشايند و مؤثير كردن كار براي موقعيتهاي دشوار 

 .و توانايي داشتن تعريف كرده است

 :اما هنوز مشخص نشده است كه 

 آيا سلامت رواني بر متغيرهاي ديگر نيز وابسته است؟ 

 خير؟ يا هستند گذار تأثير كاركناني چنين رواني سلامت ميزان در …، اشتغال، نوع فعاليت، سنوات كاري و آيا متغير هايي همچون سن

البته بسيار واضح است كه دانستن ميزان شيوع و عوامل ايجاد كننده اين آسيبها در سنين و جنسهاي مختلف مي تواند اطلاعات مفيدي را 

مدت در اختيار قرار دهد و با تدابير قابل اتخاذ بر اساس اين اطلاعات مي توان از بسياري از مشكلات براي برنامه ريزيهاي بلند مدت و كوتاه 

 .جلوگيري كرده و در كاهش هزينه هاي مروبط مؤثر باشد

 اهميت و ضرورت تحقيق 3- 

كه در ايران انجام گرفته بيندازيم، اهميت اگر نگاهي به آمار و ارقام شيوع بيماريهاي رواني در كشورهاي مختلف و پژوهشهاي بسيار اندكي 

 .اين پژوهش آشكار تر مي شود

در كنفرانس جهاني حقوق بشر تعداد بيماران رواني را در سرتاسر جهان بيش از نيم ميليارد نفر گزارش كرد كه تقريبا ( 3556)ساتر لويس 

 .نيمي از اين بيماران از خدمات بهداشتي و درمان لازم محروم بوده اند

شايعترين بيماري هاي رواني را در سرتاسر جهان به ترتيب ، افسردگي، اضطراب و بيماري هاي ( 3556)سازمان بهداشت جهاني در سال 

در ايران پژوهشهاي در زمينه همه گير شناسي بيماري هاي رواني انجام شده بطور ( . 3639فخريان فولادي )رواني تني معرفي نموده است 

. درصد گزارش شد 5/33سال  9انجام گرفت شيوع اين بيماري در افراد بالاي ( 3631)كه توسط باش و همكاران در سال  در پژوهشي: مثال

درصد گزارش شد در پژوهشي كه در مناطق  3/33شيوع كلي بيماريها . انجام گرفت( 3631)در پژوهشي كه توسط بهادرخان در سال 

درصد نشان داده كه شيوع بيماري در زنان  13گرفت، شيوع كلي بيماري هاي رواني را  انجام( 3633)شهري و روستايي كشور در سال 

بيشتر از مردان است با دقت در نتايج تحقيقات گذشته كه شيوع بيماريهاي رواني در اجتماع را در سطح بالاي نشان مي دهند و با ذكر اين 

اين ضرورت احساس مي شود كه پژوهشي . ز جوامع شهري را تشكيل مي دهندنكته كه افراد شاغل در ادارات و سازمانها، جمعيت كثيري ا

 .در زمينه بررسي سلامت روان و ارتباط آن با اشتغال در سازمان و ادارات انجام پذيرد

، در جهت تا ضمن پاسخگويي به سوالات محقق بتوانيم به شناسايي عوامل خطر زايي كه سلامت روان كارمندان را تهديد مي كنند پرداخته

رفع موانع و مشكلات قدم برداشته آموزشهاي لازم را انجام دهيم، و در كل اقدامات پيشگيرانه را در جهت كاهش ميزان بروز بيماري هاي 

در جهت . رواني در سطح اجتماع و متقابلاً در سطح ادارت و سازمانها برداشته و سطح سلامت روان را در اين قشر از جامعه افزايش داده 

 .رشد و شكوفايي هر چه بيشتر اجتماع قدم برداريم

 اهداف تحقيق 4- 

 هدف کلی

 .هدف اصلي از انجام اين تحقيق بررسي ميزان سلامت رواني كليه افرادي است كه در اداره بهزيستي شهر نيشابور مشغول به فعاليت هستند

 اهداف جزئی  -4- 

 .بررسي تفاوت دو جنس در سلامت روان .3
 .ه سن درسلامت روانبررسي رابط .1
 .بررسي تفاوت اشتغال در سلامت روان .6
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 .بررسي تفاوت سلامت روان با نوع فعاليت .3
 .بررسي رابطه سلامت روان با سنوات كاري .9

 

 فرضيه و سوالات تحقيق 5- 

 فرضيه تحقيق

 .ميزان سلامت رواني در كارمندان مرد بيشتر از كارمندان زن است

 سوال تحقيق

 ني كارمندان با سن آنها رابطه معني داري وجود دارد؟آيا بين سلامت روا .3

 آيا بين سلامت رواني كارمندان رسمي و پيماني و شركتي تفاوت معني داري جود دارد؟ .1
آيا تفاوت معني داري در ميزان سلامت رواني افرادي كه فعاليت حمايتي اجتماعي، توان بخشي، اداري و خدماتي انجام مي دهند  .6

 ر؟وجود دارد يا خي
 آيا بين ميزان سلامت رواني و سنوات كاري كارمندان رابطه معني داري وجود دارد؟ .3

 

 روش تحقيق2- 

 .استفاده شده است كه يكي از روشهاي پژوهش يا بررسي مي باشد 3در اين پژوهش از روش تحقيق زمينه يابي: روش تحقيق

. ه تاريخچه اي طولاني دارد در برخي موارد مشابه سرشماري استتحقيق زمينه يابي شبيه روشهاي ديگر پژوهش است با اين تفاوت ك

 .است كه به معناي نگاه يا جستجو كردن دورتر و فراتر به كار مي رود  SURVERYزمينه يابي ترجمه واژه 

ين روش تحقيق از تحقيق زمينه يابي عبارت است از مشاهده پديدها به منظور معنا دادن به جنبه هاي مختلف اطلاعات جمع آوري شده ا

 .دو مرحله تشكيل شده است

 .مشاهده دقيق و نزديك پارامترهاي مورد پژوهش در جامعه -3

 (331صفحه  3631دلاور .)جمع آوري اطلاعات و معنا دادن به آنچه مورد مشاهده قرار گرفته است -1
مديران آموزشي با . ي آموزشي به كار برده مي شودتحقيق زمينه يابي در علوم تربيتي به منظور مطالعه شرايط موجود در رابطه با نيازها

تحقيق زمينه يابي به منظور كشف واژه ها يا . استفاده از اين روش اطلاعات لازم را به منظور اتخاذ تصميم مناسب جمع آوري مي كنند

 .قرار داداطلاعاتي به كاربرده مي شود كه از طريق آنها مي توان رابطه بين متغيرها را مورد بحث و بررسي 

اين روش بيشتر به منظور كشف اين رابطه و مستند . تحقيق زمينه يابي براي تعيين روابط علت و معلولي بطور قطعي بكار برده نمي شود

 (311صفحه  3636دلاور . )سازي فرضيه هايي كه به صورت علت و معلولي صورت بندي مي شوند مورد استفاده قرار مي گيرد

 جامعه آماري 3-2

امعه مورد مطالعه در اين تحقيق كليه كارمندان و پرسنل اداري و خدماتي زن و مرد اداره بهزيستي شهر نيشابور هستند كه در اين اداره ج

افرادي كه كارمند اداره بهزيستي شهر نيشابور هستند ولي در روستاها . بصورت رسمي يا پيماني يا شركتي مشغول به فعاليت مي باشند

 .ليت اند شامل اين جامعه نمي شوندمشغول به فعا

 

 

                                                           
1
   Sarvey Rescarch 
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 نمونه تحقيق 3-3

چون تعداد افراد جامعه مورد مطالعه در اين تحقيق اندك است لذا حجم نمونه مورد مطالعه در اين تحقيق برابر حجم جامعه مورد مطالعه 

 .مي باشد

 ابزار تحقيق 3-4

در ( GHQ. )ابداع شد( 3531)ي باشد كه اولين بار توسط گلدبرگ م 1(GHQ28)ابزار تحقيق در اين مطالعه پرسشنامه سلامت عمومي 

 .يك پرسشنامه بروز روانشناختي است كه براي شناسايي افراد با تشخيص بيماري رواني بكار مي رود

 اين پرشنامه دو گرو ه از پديده هاي مهم را در بر می گريد

 ناتواني در ادامه انجام عملكرد عادي فرد (3

 د با ماهيت پريشان سازظهور پديده جدي (1
اين پرسشنامه ناراحتي هاي با طول مدت كمتر از دو هفته را شناسايي مي كند و در مطالعات زمينه يابي گروه هاي خاص، ودر مطالعات 

 .مقايسه اي بيماريهاي رواني در يك جمعيت در زمانهاي متفاوت بكار برده مي شود

 (3131كاوياني و همكاران )سؤالي مي باشد 31، 61، 13، 31اين پرسشنامه در فرمهاي 

 :سؤالي در اقدامي به منظور افزايش ميزان واريانس ساخته شده كه چهار مقياس فرعي 13فرم ميزان شده يا 

 علائم روان تني -3
 اضطراب و بي خوابي -1

 اختلال در عملكرد اجتماعي -6

 .يردافسردگي شديد را در بر مي گ -3
 

 روش نمره گذاري

-33دامنه نمرات ليكرت بين . مي باشد( 6، 1، 3، 1)روش نمره گذاري در اين آزمون مقياس ليكرت است و نمره گذاري به ترتيب گزينه ها 

 (3636ياناصرن.)است با توجه به پژوهشهاي انجام شده روش نمره گذاري ليرك بهتر نتيجه مي دهد وبيشتر مورد استفاده قرار مي گيرد 1

 GHQمقياس هاي چهارگانه آزمون   -3-4

 علائم جسماني -3

دراين مقياس وضعيت جسماني سلامت عمومي و علائم جسماني كه فرد در طي يك ماه گذشته تجربه كرده است مورد بررسي قرار مي 

 .مربوط به اين گروه است 3-3سؤالات . گيرد

 علائم اضطراب و اختلال خواب -1

 33-3سؤالات . عصبانيت و دلشوره مورد بررسي قرار مي گرند. لائم و نشانه هاي باليني اضطراب شديد، تحت فشار بودندر اين مقياس ع

 مربوط به اين گروه است 

 كاركرد اجتماعي -6

                                                           
2
   General Healt Questionaire 
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لذت بردن از در اين مقياس توانايي فرد در انجام كارهاي روزمره، احساس رضايت در انجام وظايف، احساس مفيد بودن، قدرت يادگيري و 

 .مربوط به اين گروه است 13-39سؤالات . فعاليتهاي روزمره زندگي مورد بررسي قرار مي گيرد

 علائم افسردگي -3

در اين مقياس علائم افسردگي از قبيل احساس بي ارزشي، نااميدي ، افكار خودكشي، آرزوي مردن و ناتواني در انجام كارها مورد بررسي 

 .مربوط به اين گروه است 13-11قرار مي گيرد و سؤالا 

 :ميانگين و واريانس جامعه مورد مطالعه
2( )X X X X 2X X N 

13/93 33/3 -6333 31 3 

33/33 33/6 9615 36 1 

33/133 33/33 3933 33 6 

33/331 33/33 3933 33 3 

63/6 33/3 9133 33 9 

63/6 33/3 9133 33 3 

31/53 33/5 3133 35 3 

13/3 33/1 9333 31 5 

33/33 33/6 9615 36 31 

33/3 33/1 -3335 33 33 

3/63 33/9 9319 39 31 

33/33 33/6 9615 36 33 

93/353 33/36 3335 36 39 

33/331 33/33 9333 33 33 

6/33 33/3 -3119 39 33 

13/3 33/1 9333 31 33 

33/33 33/3 3133 33 35 

63/963 33/16 -1333 33 11 

53/5 33/6 -3693 33 13 

33/333 33/13 -1613 33 11 

63/6 33/3 9133 33 16 

53/5 33/6 -3693 33 13 

93/3613 33/63 -3135 66 19 

31/115 33/39 -1533 93 13 

31/53 33/5 3133 35 13 

13/3 33/1 9333 31 13 

33/33 33/3 9515 33 15 

31/313 33/11 -1313 35 61 

31/16 33/3 9333 33 63 

2( ) 4214 / 22x x   2 152496x  2144x   
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140                                                                                          لعهطاانحراف معيار جامعه مورد م / 47 11/85s   

ميانگين جامعه مورد مطالعه مي باشد با محاسبه انحراف استاندارد نمرات از ميانگين مشخص شد، افرادي كه نمره سلامت  33/35نمره 

كساني كه نمره آنها يك انحراف معيار پايين تر . باشد داراي سلامت رواني كامل هستند( 33)نگين رواني آنها يك انحراف معيار بالاتر از ميا

مشخص شد كه افراد رديفهاي ( 3-3)با مراجعه به جدول . باشد سلامت رواني آنها در معرض خطر قرار دارد( 93)از ميانگين 

د كه به نظر مي رسد اين افراد جزء كارمندان زن شاغل در بهزيستي مي را كسب كرده ان 93نمره پايين تر از ( 11و61و13و19و13و16و11)

 .باشند

 .سلامت رواني در مردان بيشتر از زنان است: فرضيه تحقيق

 مقايسه نمرات زنان و مردان( 3-6)جدول 

 مرد زن

2X 2X 2X 1X 

3133 33 6333 31 

1333 33 9615 36 

3693 33 3933 33 

1613 33 3933 33 

9133 33 9133 33 

3693 33 9133 33 

3135 66 3133 35 

1533 93 3133 35 

3133 35 9333 31 

9333 31 9615 36 

9515 33 3335 33 

1313 35 9319 39 

 - -9615 36 

 - -9615 36 

 - -3335 36 

 - -3933 33 

 - -3119 39 
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  9333 31 
2 2 48017X  261/58X 21 99723X  1 73/94X  

2 12N  2 739X  1 18N  1 1331X  
 

1 12 2

1 2 1 2

1 2

1 1

2

X X
SX X

N N N N

  
   

   

 

 

1 122 1331
99723 1302 / 98

18

X
X X

N

   
          


 

 

2

2 2

2

2 2

2

739
48017 2506 / 92

12

X
X X

N

   
           


 

 

1 2

1302 2506 1 1 19040
18 /888 4 / 34

18 12 2 18 12 1008
SX X

  
      

     

73/ 94 61/ 58
2 / 84

4 / 34

X X
T

SX X

 
  

  

خطاي استاندارد تفاوت ( 3-6)جدول با استفاده از . براي بررسي فرضيه تحقيق با اين عنوان كه سلامت رواني در مردان بيشتر از زنان است

جدول با درجه  Tچون . براي تفاوت بين ميانگينها را محاسبه كرديم Tآزمون . بين دو ميانگين را محاسبه و با استفاده از داده بدست آمده

نتيجه گرفت كه تفاوت  جدول بيشتر است مي توان( t=33/1)آزمون Tبدست آمده و چون  313/3براي آزمون يك دامنه برابر با  13آزادي 

 .در نتيجه سلامت رواني در مردان بيشتر از زنان است. دو ميانگين ناشي از شانس نيست و اين تفاوت ميانگين بين دو گروه معنادار مي باشد

سن كارمندان محاسبه ضريب همبستگي ( 3-3)آيا بين سلامت رواني كارمندان با ست آنها رابطه معني داري وجود دارد؟جدول: سوال اول 

 با نمرات سلامت رواني

CORRLATIONS 
 سن سلامت عمومي   

 آزمون كندال

 نمره سلامت عمومي

- 133 3111 ضريب همبستگي

 513  سطح معني دار

 13 63 تعداد

 سن

 3111- 133 ضريب همبستگي

  513 سطح معني دار

 13 13 تعداد

 آزمون اسپيرمن

 نمره سلامت

 3111- 116 يضريب همبستگ

 513  سطح معني دار

 13 63 تعداد

 سن

 3111- 116 ضريب همبستگي

  513 سطح معني دار

 13 13 تعداد
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مورد مطالعه قرار گرفت ( S.P.S.S)با استفاده از نرم افزار ( 3-6)جدول( ضريب همبستگي كندال و اسپيرمن)سؤال فوق با دو روش آماري 

كه نشان دهنده فقدا رابطه معني دار بين اين دو متغير است پس مي توان نتيجه گيري . ايين و منفي بدست آمدهظريب همبستگي بسيار پ

 .كه بين سن كارمندان و سلامت رواني آنها رابطه اي وجود ندارد. كرد

 آيا بين سلامت رواني كارمندان رسمي، پيماني، شركتي تفاوت معني داري وجود دارد؟: سؤال دوم

 .بررسي سؤال فوق ابتدا ميانگين ها وا نحراف معيار هر كدام از سه گروه محاسبه و با هم مقايسه كرديمبراي 

 .مقايسه ميانگينها و انحراف معيار سه گروه( 3-9)جدول 
Descriptives 

 خطاي معيار انحراف معيار ميانگين تعداد 
فاصله اطمينان ميانگين در سطح 

59% 

 حد بالا حد پايين     

3 

1 

6 
TOTAL 

22 

6 

2 

30 

67.86 

77350 

57.00 

69.07 

12.407 

4.370 

11.314 

12.043 

2.345 

1.784 

8.000 

2.199 

62.36 

72.91 

-44.65 

64.57 

73.36 

82.09 

153.65 

73.56 

 آيا بين ميزان سلامت رواني و سنوات كاري كارمندان رابطه معني داري وجود دارد؟: سؤال چهارم

 يب همبستگي سنوات كاري با سلامت رواني كارمندانمحاسبه ضر( 3-5)جدول

 صابقه كاري نمره سلامت عمومي   

 آزمون كندال

 نمره سلامت عمومي

- 393 30111 ضريب همبستگي

 131  سطح معني دار

 15 63 تعداد

 سابقه كاري

 30111- 393 ضريب همبسگي

  131 سطح معني دار

 15 15 تعداد

 آموزن اسپيرمن

 ره سلامت عمومينم

- 131 30111 ضريب همبستگي

 113  سطح معني دار

 15 63 تعداد

 سابقه كاري

 3111- 131 ضريب همبستگي

  113 سطح معني دار

 15 15 تعداد

 

ري و براي متغيرهاي سنوات كا( اسپيرمن)همانطور كه در جدول فوق مشاهده مي شود براي بررسي سوال فوق ضريب همبستگي كندال

مشخص است ضريب همبستگي بين متغييرهاي تحقيق بسيار پايين و منفي ( 3-5)ميزان سلامت رواني محاسبه شد همانطور كه در جدول 

 .است به همين دليل از داده هاي فوق مي توان نتيجه گيري كرد كه بين سلامت رواني و سنوات كاري هيچ ارتباطي وجود ندارد

و عوامل . دد ارائه شده براي سلامت رواني پيداست اين مفهوم بسيار گسترده و اصول متعددي را شامل مي شودهمانطور كه از تعاريف متع

 .بسياري مي توانند در پيدايش و عدم پيدايش سلامت روان تأثير گذار باشند



 08-88، ص 5931 زمستان،  8رویکردهای پژوهشی در علوم اجتماعی، شماره 
ISSN: 2476-3675 

http://www.RassJournal.ir 

 

 
اني وابسته به جنس است و ميزان سلامت رو: اما آنچه كه از نتايج بررسي فرضيه اين پژوهش مي توان استنباط كرد اين نكته است كه 

سلامت رواني در مردان »سلامت رواني در زن و مرد متفاوت است يافته هاي اين پژوهش تأكيدي بر تحقيقات قبلي با اين مضمون است كه 

 .و زنان بيشتر از مردان در معرض خطر ابتلاء به بيماري رواني قرار دارند« همواره بيشتر از زنان است

از بررسي تأثير متغييرهايي همچون سن، نوع قرارداد، سنوات كاري ، و نوع فعاليت بر ميزان سلامت رواني علارغم تفاوت در نتايج حاصل 

ميانگين هيچ نتيجه مثبتي كه نشان دهنده ارتباط متغييرهاي فوق با سلامت رواني باشد بدست نيامد و هيچ كدام از متغيرهاي فوق تأثيري 

 كارمندان اداره بهزيستي ندارند بر ميزان سلامت رواني
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