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 چکیده

 سلامت نیروهای انسانی سازمان ورضایت شغلی کارکنان یکی از موضوعات بسیار مهم در حوزه  :مقدمه

است. هدف این پژوهش بررسی رابطه این دو عامل  بهزیستی افراد و سلامت اساسی یکی از ابعاد معنوی

 در کارکنان سازمان پزشکی قانونی بوده است. 

های  پرسشنامه تحقیق ابزار. همبستگی است - این پژوهش از نوع مطالعات توصیفی روش بررسی:

 321 شده تکمیل های پرسشنامه به توجه با نمونه حجم و( JDI) شغلی و رضایتمندی معنوی سلامت

همبستگی پیرسون و  نرم افزار  آزمون و توصیفی های با آماره ها داده تحلیل و تجزیه. است بوده مورد

16SPSS است شده گرفته نظر در درصد 5 آزمون داری معنی سطح انجام گرفته و. 

( و کمترین میانگین مربوط به رضایت از 53.50میانگین  مربوط به رضایت از کار )بالاترین  یافته ها:

هم  .(=p ،110/0r=0.042) ( بود. بین رضایت شغلی و سلامت معنوی رابطه وجود داشت19.72حقوق )

و نیز بین نگرش  (=0.032p=  ،120/0r بین نگرش معنوی به خالق با رضایت مندی شغلی ) چنین

سلامت معنوی با رضایت از مافوق (، =p  ،128/0r=0.022)با رضایت مندی شغلی  خود معنوی به وجود

(0.020=p ،139/0r= و )0.035)به ترتیب بین نگرش معنوی به خالق با رضایت ازمافوق و همکاران=p ،

118/0r=  0.042و=p  ،114/0r= ) .ارتباط وجود داشت  

سلامت معنوی بهتر آنان بشود. منجر به کارکنان می تواند  ارتقاء دیدگاه های معنوی نتیجه گیری:

می تواند در برنامه ریزی برای ارتقاء سلامت ایجاد دوره های آموزش معنویت با روش های علمی و به روز 

 معنوی و در نتیجه رضایت شغلی و بهبود عملکرد کارکنان موثر باشد.

 

 ن؛ سازمان پزشکی قانونیسلامت معنوی؛ رضایت شغلی؛ کارکنا کلید واژه ها:

 مقاله پژوهشی 

 

   13/04/98تاریخ دریافت: 

 19/08/98تاریخ پذیرش: 

 

 ارجاع: 

شجاعی باغینی احمد، برزگر 

  عبدالرزاق، ادیب زاده عبدالرئوف،

  دانش پرور حمیدرضا،

احمدی آرمیندخت، صابری 

ارتباط سلامت معنوی . سیدمهدی

و رضایتمندی شغلی کارکنان 

 پزشکی قانونی کشور.سازمان 

بهداشت کار و ارتقاء سلامت 

1398; 3(3 :)14-203. 

  

                                                            
 گروه چشم پزشکی، کلینیک چشم پزشکی بصیر، تهران، ایران1 

 ایران تهران، کشور، قانونی پزشکی سازمان قانونی، پزشکی تحقیقات مرکز علمی هیات عضو قانونی، پزشکی متخصص2 

 ، تهران، ایران)عج( گروه روان پزشکی ، دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله3 

 قانونی، دانشیار مرکز تحقیقات پزشکی قانونی، سازمان پزشکی قانونی کشور، تهران، ایران پزشکی متخصص4 

 قانونی، سازمان پزشکی قانونی کشور، تهران، ایرانروانسنج، مرکز تحقیقات پزشکی 5 

 روان پزشکی، مرکز تحقیقات پزشکی قانونی، سازمان پزشکی قانونی کشور، تهران، ایران6 

  (saberi_md@yahoo.comنویسنده مسئول: )

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
oh

hp
.v

3i
3.

19
67

  ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 o

hh
p.

ss
u.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

10
 ]

 

                             1 / 12

https://orcid.org/0000-0002-5817-7701
https://orcid.org/0000-0001-7927-6840
https://orcid.org/0000-0002-2770-6287
https://orcid.org/0000-0001-5197-7119
https://orcid.org/0000-0002-3109-6979
https://orcid.org/0000-0003-2927-0904
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://dx.doi.org/10.18502/ohhp.v3i3.1967 
https://ohhp.ssu.ac.ir/article-1-230-en.html


 
 
 
 

 
 
 

 

 1398 پاییز | سومشماره  |سال سوم  |بهداشت کار و ارتقاء سلامت 

 

204 

 و همکاراناحمد شجاعی باغینی          ...ارتباط سلامت معنوی و رضایتمندی شغلی

 

 مقدمه

کل نگر، انسان دارای ابعاد زیستی، براساس مدل 

روانشناختی، اجتماعی و معنوی  است که باید در یک مراقبت 

توجه به ابعاد  (1جامع، تمامی این ابعاد در نظرگرفته شود )

مختلف سلامت افراد می تواند باعث ارتقاء سلامت در همه 

هرچند توجه به همه ابعاد زمینه های فعالیت اجتماعی شود. 

ویژگی منحصر به فردی  معنوی سلامتسلامت مهم است اما 

 یبرخمی شود.  ابعاد سایر یکپارچگی سبب داشته و آن این که

 یسازمان یزندگ که اند کرده استدلال پژوهشگران و محققان از

 یاتیح عناصر از متشکّل ما ۀجامع در یاجتماع راتییتغ و ندهیآ

 بود خواهد یشغل تیرضا و معنی دار کار به لیم ت،یمعنو مانند

 کیفیتی و دارد متفاوتی معانی مختلف، افراد برای معنویت .(2)

  .(3) است مذهبی وابستگی از فراتر

 انتقادات آن، از ناشی روانی خلأ و امروز دنیای تغییرات

 دنبال به سلامت از بهداشت جهانی سازمان به تعریف را جدی

 از فراتر اخیر، پژوهشی و ادبیات علمی در که آنجا تا داشته

 سلامت معنوی بعد اجتماعی، و روانی فیزیکی، ی گانه سه ابعاد

 قرار بررسی و بحث مورد ابعاد دیگر با آن تأثر و تأثیر ینحوه و

 .(4) است گرفته

سازمان بهداشت جهانی و چهارمین ویرایش راهنمای 

 (DSM-IV-TR) آماری یا اختلالهای روانی -تشخیصی

 .معنویت را به عنوان بعد چهارم سلامت انسانی معرفی کرده اند

تا چندی پیش به معنویت تنها به  عنوان یکی از جنبه های  

سال گذشته مفهوم  معنویت از 20دینی توجه میشد اما در 

مذهب فراتر رفته و امروزه این مفهوم بیانگر مفاهیم چندی از 

 . (5) جمله مذهبی بودن است

دیدگاه های چندی در زمینه نقش معنویت و مذهب در ایجاد 

سازگاری وجود دارد. تاثیراتی که باورهای معنوی و دینی فرد بر 

چگونگی تعبیر و تفسیر ویا از رویدادها میگذارد فرایند سازگاری 

به بیان دیگرمعنویت به منزله  .و پذیرش رویدادها را آسان میکند

گوناگونی مانند سلامت معنوی، ایمان، چتری است که مفاهیم 

 .(6) باورها و سازگاری معنوی را پوشش می دهد

حدود یک ربع قرن پیش، سازمان بهداشت جهانی با این 

 بعد معنوی» بحث مواجه شد که آیا باید در تعریف سلامت ،

(Spiritual dimension  » نیز  علاوه بر سلامت جسمی، روانی

 .(7) و اجتماعی گنجانده شود؟

موضوع مهم دیگر در زندگی اجتماعی هر فرد موضوع 

رضایتمندی از شغل است که چگونگی احساس افراد را نسبت 

به مشاغلشان به طور کلی و یا نسبت به حیطه های مختلف آن 

رضایت شغلی بر مسایل مهمی مانند میزان . (8) نشان می دهد

تأخیر، غیبت، ترک خدمت و همچنین برکارایی واثربخشی 

پنج گذارد. وری فرد تأثیر میفردی مانند میزان تولید و بهره

بعد شغلی معرف خصوصیات برجسته شغلی است که عبارتند از 

رضایت ازکار ، رضایت از مافوق ، رضایت از همکاران ، رضایت از 

  .(9) رفیع و رضایت از حقوقت

ثابت شده است که رضایت از کار پدیده   در برخی مطالعات

ای است که از مرز سازمان و شرکت فراتر می رود و اثرات آن 

 در زندگی خصوصی فردو خارج از سازمان نیز مشاهده می شود

. به این ترتیب کارمند ناراضی علاوه بر آشفتگی و تنشی (10)

ل می کند برای سازمان و به بیان دقیق تر برای که در کار تحم

جامعه هزینه هایی به بار خواهد آورد. این موضوع به ویژه در 

ری نیاز دارند مصداق مشاغل تخصصی تر که به آموزش بیشت

کرمی و همکاران نشان دادند که  .(11،12)بیشتری دارد 

 آن)رضایت از کار،رضایت از ابعاد و شغلی رضایت میانگین

رضایت از ارتقاء شغلی و  رضایت ازهمکار، مستقیم، مسئول

مورد مطالعه  گروه دو بین در رضایت از حقوق و محیط کار( 

 غیرامدادی کارکنان و امداد های پایگاه فعال آنان )امدادگران

 دارد داری معنی تفاوت سمنان( استان احمر جمعیت هلال

شغلی کارمندان که از طرفی آسیب های متعاقب نارضایتی  .(13)

شامل نارضایتی از حقوق، عدم امنیت شغلی، نداشتن فرصت 

ارتقاء)فرصت های ناعادلانه(، شرایط کاری نامناسب و داشتن روابط 

انسانی نامناسب از جمله آسیب های درون فردی است که منجر به 

  .(14) اختلال در عملکرد شغلی وی خواهد شد
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...ارتباط سلامت معنوی و رضایتمندی شغلی و همکاراناحمد شجاعی باغینی            

 

در رضایت شغلی می تواند  یکی از مقوله های بسیار مهم که

نقش مؤثری داشته باشد سلامت معنوی و ابعاد آن است. 

 بین سازگاری روانی سلامت در بهبود معنویت نقش طرفداران

 دو بین ارتباط برقراری برای را متعددی های تلاش فردی،

 معنوی، سلامت ی سازه تحت عنوان معنویت، و سلامت مفهوم

( نشان دادند که 16لواسانی و همکاران ) .(15) انجام داده اند

معنویت ، تعهد سازمانی و استرس پیش بین های معنی داری 

مطالعه سید جوادین و ناصر بودند. برای رضایت شغلی پرستاران 

( در خصوص کارکنان بانک ملی نشان داد که بین 17زاده )

معنویت کارکنان و رضایت شغلی آنها رابطه به شدت معنی 

( بیان می کند معنویت در سازمان 18وجود دارد. لی )داری 

ارتباط مثبتی با خلاقیت ، رضایت شغلی ، عملکرد تیمی و 

( شهود، خلاقیت و 19تعهد سازمانی دارد . کریشناکومار و نک )

، خودشکوفایی فردی و تعهد را از جمله مزایای صداقت و اعتماد

سیاری از تشویق معنویت در سازمان به حساب می آورند. ب

 بررسی های انجام شده نشان داده اند که افراد دارای 

زندگی معنوی فعال ، از نظر روان شناختی نیز افراد سالمی 

   .(20،21) هستند

 مورد موضوعات از یکی انسانی نیروی مدیریت در امروزه

 برای انگیزه ایجاد جهت در کارکنان نیازهای تامین توجه،

  از بیشتر هرچه گیری بهره و آنان کار کیفیت بالابردن

 یکیبه همین دلیل  می باشد. سازمان در انسانی نیروی

  درک انسانی منابع مدیران های دغدغه مهمترین از 

 آنان عملکرد بهبود آن تبع به و کارکنان انگیزشی عوامل

 است. بوده

 شرح به توجه با یقانون یپزشک درسازمان کار که آنجا از 

 ارتقاء رود، یم شمار به ریخط و سخت مشاغل جمله از فیوظا

 ابعاد بهبود باعث تواند یم احتمالأ یشغل یتمندیرضا تیوضع

به  .شود افراد یمعنو سلامت ارتقاء جمله از و سلامت مختلف

همین منظور پایش سطح رضایتمندی شغلی و سلامت معنوی 

صمیم گیری های موثر کارکنان می تواند مبنایی برای ت

 ر گرفته شود.در نظمدیریتی 

 روش بررسی

همبستگی است و از  -این پژوهش از نوع مطالعات توصیفی

پرسش نامه سلامت معنوی که توسط دکتر  طریق تکمیل

و پرسش نامه  (4) پریسا امیری و همکاران اعتباریابی شده

( انجام گرفته است.  JDIرضایتمندی شغلی استاندارد شده ) 

 قابل هیاول هیگو  69 قالب در یمعنو سلامت نامه پرسش

 نامه پرسش یها هیگو از کیهر یبرا و شده نیتدو سنجش

)  5 تا(  موافق کاملأ) 1 نمره از و یقسمت 5 یکرتیل فیط

 نشانگر بالاتر نمرات.  است شده گرفته نظر در(  مخالف کاملأ

مولفه های پرسش . است بهتر یمعنو سلامت از یبرخوردار

قالب سه سازه ی مفهومی بینش ، نامه سلامت معنوی در 

گرایش و رفتاراست که در هر سازه ، سه مفهوم فرعی ارتباط 

 با خدا ، ارتباط با خود و ارتباط با پیرامون تبیین شده است.

 داده نشان نامه پرسش یها سازه یدرون یهماهنگ یبررس

 از نامه پرسش یاسهایمق ریز و  اسهایمق یتمام که است

 یآلفا ضرائب و برخوردارند( 80/0)  ییایپا استاندارد حداقل

 یها سازه هیکل یدرون یهماهنگ ، شده محاسبه کرونباخ

 است نموده دیتأئ مطلوب درحد را یمعنو سلامت نامه پرسش

 باز – آزمون روش با نامه پرسش ییایپا یابیارز نیهمچن. 

 شاخصها همه یبرا رمنیاسپ شاخص و گرفته صورت آزمون

 پرسش مطلوب ییایپا نشانگر که آمده دست به 70/0 از بالاتر

 75 یدارا زین JDI یشغل فیتوص شاخص .(4) است نامه

 5 نیا.  شود یم لیتشک اسیمق خرده 5 از که است سؤال

  عیترف حقوق، ،یسرپرست کار، تیماه از عبارتند اسیمق خرده

( 1372)  یغن پژوهش در نامه پرسش کل ییایپا .همکاران و

 بوده 89/0 تا 65/0 نیب ها اسیمق خرده در و 85/0 با برابر

 کی یبررو که( 1379) ییطباطبا یرباقریم درمطالعه.  است

 یشغل یفیتوص کل شاخص شده، انجام ینفر 300 نمونه

 نیا. است بوده 902/0 تا 849/0 از اسهایمق خرده در و  935/0

 یا نهیگز سه کرتیل یگذار نمره روش یمبنا بر نامه پرسش

 تا 0 نیب آنها نمرات نیانگیم که یافراد. شود یم محاسبه

 2-1 نیب ازیامت نیانگیم و یشغل یتینارضا یدارا باشد 99/0
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 و همکاراناحمد شجاعی باغینی          ...ارتباط سلامت معنوی و رضایتمندی شغلی

 

 تیرضا نشانگر 3-2.1 نمرات و متوسط تیرضا تیوضع نشانگر

  (.22) است یشغل تیوضع از

در اختیار کارکنان سازمان پزشکی پرسش نامه های مذکور  

قانونی در سراسر کشور که به روش نمونه گیری خوشه ای و 

طبق نفر محاسبه شد قرار گرفت.  315طبقه ای به تعداد 

اطلاعات به دست آمده از آمار پرسنلی سازمان، تعداد کل 

پرسنل شاغل اعم از ستاد سازمان و ادارات کل استان های 

نفر بود که نمونه گیری به  2639تعداد  1395کشور، در سال 

استان کشور  31روش خوشه ای چند مرحله ای پس از تقسیم 

وزارت کشور جمهوری  1393بر اساس طبقه بندی سال 

منطقه بر حسب عوامل همجواری ،  5اسلامی ایران در قالب 

، انتخاب گردید . نمونه فیایی و اشتراکات منطقه ایمحل جغرا

)رابطه س برآورد اولیه ، برمبنای فرمول کوکران مورد نیاز بر اسا

 نفر به دست آمد: 315تعداد ( 1
=315 n = 

(𝟏.𝟎𝟕)𝟐(𝟏.𝟗𝟔)𝟐

(𝟎.𝟎𝟏)𝟐
 

شرط ورود به مطالعه سابقه حداقل دو سال کار در سازمان و 

معیار خروج رابطه استخدامی معاضدتی سازمان بود. پرسش 

شغلی همراه با فرم از پیش آماده نامه سلامت معنوی و رضایت 

)بدون نیاز به ذکر نام( و شامل مختصات نوع شغل ،  شده

سنوات خدمت ، میزان تحصیلات و جنسیت همراه با بروشور 

آماده شده حاوی اطلاعاتی مبنی بر محرمانه بودن تحقیق و 

اطلاعاتی در باره سلامت معنوی و رضایت شغلی از طریق 

ی انتخاب شده ، در پاکت دربسته به دبیرخانه های خوشه ها

آزمودنی ها تحویل گردید و پس از تعیین ضرب الاجل زمانی 

ساعت  پرسش نامه ها به همان صورت در پاکت  48حداکثر 

دربسته از طرف آزمودنی ها به دبیرخانه تحویل و سپس در 

اختیار مجری تحقیق قرار گرفت. با توجه به انتظار منطقی 

 درصد 30ته های حاوی پرسش نامه ها ، ریزش ، تعداد بس

بیشتر از تعداد نمونه های مورد نیاز توزیع شد که در پایان و 

پس از جمع آوری پاسخ ها دریافتیم که ریزش نمونه ها حدود 

بود که باتوجه به روش پژوهش قابل قبول می نمود.  درصد14

ه از پاسخ نامه ها نیز به طور کامل تکمیل نشده بودند ک درصد7

 پژوهش این در به همین دلیل از مطالعه کنار گذاشته شدند.

 عامل تحلیل روش از استفاده با  اولیه های نمونه روی بر ابتدا

 حجمKMO  (95/0 ) ضریب با و آمد دست به  سازه روایی

 بررسی مورد های عامل و گرفت قرار تایید مورد مکفی نمونه

 نمونه سطح در اجرا مورد به آزمون این سپس.  گردید استخراج

 ها نامه پاسخ تمامی آوری جمع از بعد. شد گذاشته کشوری

همبستگی پیرسون به وسیله  ضریببا استفاده از  آماری تحلیل

 .مورد تحلیل و بررسی قرار  گرفت 16SPSSنرم افزار 

 یافته ها

تکمیل شده  که مورد بررسی آنالیز تعداد پاسخ نامه های 

 2/59نفر) 190مورد بود. از این تعداد،  321آماری قرار گرفت 

 سنی میانگین . ( بودنددرصد 8/40) نفر 131( مرد و درصد

 کاری سنوات میانگین و سال 5/37 سنجش مورد های نمونه

 (.1)جدول  بود سال 3/12 آنان

نتایج پژوهش نشان داد که میانگین نمرت کسب شده برای 

کارکنان سازمان پزشکی قانونی  سلامت معنویرضایت شغلی و 

است و از میان ابعاد  58/219و  78/201کشور به ترتیب 

( و رضایت 51/53رضایت شغلی، میانگین نمره  رضایت از کار) 

( به ترتیب بیشترین و کمترین مقدار را 72/19از حقوق )

 (.2داشتند )جدول

نتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون،  ارتباط معنی دار و 

تی را بین دو متغیر سلامت معنوی و رضایت شغلی نشان مثب

(. با افزایش میزان سلامت معنوی، =049/0P= ،11/0rداد )

رضایت شغلی نیز افزایش می یابد اما این افزایش زیاد نمی 

 باشد.

نتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون،  ارتباط معنی دار و 

رضایتمندی  مثبتی را بین دو متغیر نگرش معنوی به خالق با

(. با افزایش میزان =032/0P= ،120/0rشغلی نشان داد)

نگرش معنوی به خالق، رضایتمندی شغلی نیز افزایش می 

 (.3یابد)جدول 

  

: 1رابطه   
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 مطالعه یابتدا در کنندگان شرکت کیدموگراف یهایژگیو یفروان عیتوز: 1 جدول

 میانگین تعداد درصد سن

> 30 3/5  17 02/2  

50-30  2/87  280  

50 < 5/7  24  

تیجنس   تعداد درصد 

2/59 مرد  190 41/1  

8/40 زن  131  

خدمت سنوات   تعداد درصد 

2-5  2/7  23 06/3  

10-6  4/18  59  

15-11  5/35  114  

>15  9/38  125  

  تعداد درصد سطح تحصیلات

تر نییپا و پلمید  5/12  40 43/3  

یکاردان  1/13  42  

9/25 کارشناسی  83  

ارشد کارشناسی  5/16  53  

1/32 دکترا  103  

 براساس میانگین نمرات رضایتمندی ابعاد رضایت شغلی و سلامت معنویتوزیع  فراوانی  : 2جدول 

دانحراف استاندار حداقل حداکثر نمیانگی    

00/82  00/19  68/10  51/53  رضایت از کار 

00/34  00/8  12/4  72/19  رضایت از حقوق 

00/85  00/18  14/9  84/52  رضایت از مافوق 

00/45  00/9  04/6  85/22  رضایت از ترفیع شغلی 

00/78  00/18  93/7  32/49  رضایت از همکار 

00/41  00/10  64/4  12/13  نگرش معنوی به خالق 

00/34  00/8  86/4  60/11 ننگرش معنوی به جهان پیرامو   

00/43  00/10  58/5  19/15  نگرش معنوی به زندگی خود 

00/299  00/98  92/25  30/201  رضایت معنوی 

00/204  00/48  30/23  69/73  سلامت معنوی 

  مطالعه کنندگان شرکت بین در معنوی نگرش ابعاد  و شغلی رضایت بین ارتباط ارزیابی :3جدول 

 جهان پیرامون نگرش معنوی به به خالق نگرش معنوی به وجود خود نگرش معنوی 

 057/0 *120/0 *128/0 رضایت شغلی

 306/0 *032/0 *022/0 )دوطرفه( داری معنی سطح

 درصد 5 آزمون داری معنی سطح*
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 و دار معنی ارتباط پیرسون همبستگی ضریب آزمون نتایج

 وجود به معنوی نگرش با شغلی رضایت متغیر بین مثبتی

 نگرش با شغلی رضایت متغیر و( 022/0P=،128/0=r)خود

 افزایش با. داد نشان( 032/0P=،12/0= r)خالق به معنوی

 نگرش و خود وجود به معنوی نگرش شغلی، رضایتمندی میزان

 (.3جدول) یابد می افزایش خالق وجود به معنوی

نتایج این مطالعه هم چنین ارتباط معنی دار و مثبتی را بین 

دو متغیر سلامت  معنوی با رضایتمندی از سرپرست یا مقام 

افزایش میزان  (. با=020/0P= ،130/0rمافوق نشان داد)

 نگرش معنوی به خالق، رضایتمندی شغلی نیز افزایش می یابد

 (.4)جدول 

  مطالعه مورد کنندگان شرکت در شغلی رضایت ابعاد و معنوی سلامت بین ارتباط ارزیابی :4 جدول

یرضایت از ترفیع شغل رضایت از مافوق رضایت از کار   رضایت از حقوق رضایت از همکار 

 سلامت معنوی
064/0 همبستگی پیرسون  0/130* 063/0  080/0  018/0  

256/0 سطح معنی داری)دوطرفه(  *0/020 264/0  153/0  752/0  

 درصد 5 آزمون داری معنی سطح*

 

نتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون،  ارتباط معنی دار و 

مثبتی را بین دو متغیر نگرش معنوی به خالق با رضایتمندی از 

( و رضایتمندی از همکار =035/0P= ،118/0rمافوق )

(042/0P= ،114/0r= نشان داد. از طرفی رابطه ی نگرش)

معنوی به خود با رضایتمندی از مافوق نیز رابطه ی مستقیم و 

 (.5( )جدول =007/0P= ،149/0rاست) معنی دار

  مطالعه مورد کنندگان شرکت در شغلی رضایت ابعاد و خالق به معنوی نگرش ابعاد بین ارتباط ارزیابی :5جدول 

 رضایت از همکار رضایت از ترفیعات شغلی مافوقرضایت از  رضایت از حقوق رضایت از کار 

 خالقنگرش معنوی به 
050/0 

376/0 

069/0 

215/0 

118/0* 

035/0* 

052/0 

349/0 

114/0* 

042/0* 

 نگرش معنوی به وجود خود
098/0 033/0 149/0* 066/0 054/0 

078/0 551/0 007/0* 236/0 334/0 

 جهان پیراموننگرش معنوی به 
014/0 

807/0 

010/0 

857/0 

090/0 

106/0 

008/0 

881/0 

057/0 

306/0 

 درصد 5 آزمون داری معنی سطح*

 

 بحث

نتایج این تحقیق با بخش عمده ای از تحقیقات مشابه که در 

کشور انجام شده هماهنگ است. آن چه در چنین تحقیقاتی 

همیشه چالشی مهم برای پژوهشگران است این است که اگر 

بخواهیم اطلاعاتی در باره سنجش شخصیت یا باورهای معنوی 

ایی و یا  رضایتمندی شغلی کسب کنیم معمولاً با مقاومت ه

مواجهیم. اخذ اطلاعاتی در باره دیدگاه افرادی که در یک 

سازمان کار می کنند آن هم در مورد همکاران، مدیران، نوع 

کار، حقوق و مزایا می تواند همراه با خدشه هایی باشد و همه 

این موارد را باید با تمهیداتی که از قبل از شروع تحقیق اجرا 

باید پذیرفت که در چنین می شود کاهش داد. با این وجود 

تحقیقاتی تفسیر یافته ها باید با احتیاط صورت گیرد. البته 

هرگاه در یک سطح وسیع و نمونه های زیاد این پژوهش انجام 
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شود انتظار این است که نتایج واقعی تری داشته باشیم و ما هم 

در این پژوهش تلاش کردیم تا نمونه های مستندتری از پاسخ 

 ده داشته باشیم. های ارائه ش

در نگاه اولیه به نتایج، متوجه خواهیم شد که میزان 

رضایتمندی شغلی در سازمان در حد متوسط است و اگر به 

تفکیک ابعاد رضایتمندی بررسی کنیم خواهیم دید که بالاترین 

رضایتمندی کارکنان سازمان به ترتیب از کار، مافوق و 

ندی از حقوق و ترفیع همکاران، و پایین ترین میزان رضایتم

برای محققین جالب است که به دلیل سختی  .(2)جدول  است

و مشقت کاری در پزشکی قانونی رضایتمندی از نوع کار در 

 .(درصد 52حدود متوسط است )

هم چنین بر اساس نتایج این پژوهش سلامت معنوی با 

رضایتمندی شغلی ارتباط دارد که با مطالعه سید جوادین و 

یارمحمدی و ( در خصوص کارکنان بانک ملی و 17زاده )ناصر 

انجام شده هماهنگ  سالمندی مراقبین ( که در3همکاران )

در مطالعه نجفی و همکاران نیز نشان داده شد که  .است

دارد.  معنی دار و مثبت رابطۀ شغلی  رضایت با معنوی سلامت

را در ( نیز نشان داد کارکنانی که معنویت 23کینجرسکی )  (2)

محیط کار تجربه می کنند نسبت به سازمان وفادارترند و 

تعهدات بیشتری به انجام وظایف خود دارند. در کل بررسی 

های انجام شده در زمینه مذهب و سلامتی نشان دادند که افراد 

دارای زندگی معنوی فعال ، بدون شک از نظر روان شناختی 

 (. 24افراد سالمی هستند )

نگرش معنوی افراد شاغل در این سازمان به در مطالعه ما 

نظر  .(4جدول ( خالق و به خود تعیین کننده این رابطه بودند

به این که تحلیل آماری از طریق استفاده از رابطه همبستگی 

در طرفه  معنی دارصورت گرفته باید پذیرفت که این رابطه ی 

بوده و رضایتمندی شغلی نیز بر سلامت معنوی تاثیرگذار است. 

( هم سو نشان می 25) این یافته با مطالعه خرمی و همکاران

دهد. آنان نیز توانستند  بین سلامت معنوی و رضایت شغلی 

دهقانی همبستگی مثبت و مستقیم معنی داری را نشان دهند. 

 سلامت دادند که بین نو همکاران نیز در مطالعه خود نشا

ستادی دانشگاه علوم پزشکی  کارکنان شادکامی و معنوی

 دیگر بیان به دارد.  وجود یمعنی دارو  مستقیم ارتباط سمنان

باشد،  بیشتر ستادی کارکنان معنوی سلامت که قدر هر

 .(26)بیشترمی شود  نیز شادکامی آن ها

با  ددر پژوهش حاضر نشان داده شد نگرش معنوی به خو 

این موضوع می  .(4)جدول  رضایتمندی شغلی ارتباط دارد

تواند به این صورت تبیین شود که درک معنوی از وجود خود 

منجر به سازگاری بهتر در محیط کار شده و کارآیی افراد را بالا 

خواهد برد. از سویی دیگر بر اساس مفاهیم ارتباط دوسویه 

به ارتقاء سلامت ارتقاء رضایتمندی شغلی می تواند منجر 

 معنوی افراد شود.

در این مطالعه ارتباط معنی داری بین  سلامت معنوی و 

این بدان معناست که  .(5رضایت از مافوق به دست آمد )جدول 

افرادی که سلامت معنوی بهتری دارند تعامل و همکاری 

بیشتری با مافوق داشته و هم چنین رضایت از فرد مافوق در 

می تواند عاملی برای ارتقاء سلامت معنوی  این سیستم اداری

 باشد.

این ارتباط در مورد رضایت از همکار به اثبات نرسید اما 

تفاوت وجود داشت که این امر ضرورت بررسی های بعدی را 

نشان می دهد. شاید ضرورت داشته باشد برای بررسی چنین 

ط رابطه ای کارکنان را به دو دسته تقسیم نمود و بر اساس محی

های کاری گروهی و محیط های کاری فردی مطالعه دیگری 

 انجام داد.

تبیین ارتباط معنی دار بین نگرش معنوی به خالق و به خود 

با رضایت از مقام مافوق دشوار نیست. به نظر می رسد مقام 

مافوق در یک محیط اداری می تواند با تلاش در جهت  بهبود 

فراهم نمودن امکانات لازم شرایط کار، ایجاد محیط همدلانه و 

برای بهبود کار سبب دلگرمی کارکنان و کاهش استرس های 

شغلی باشد. از طرفی اقرادی که دارای سلامت معنوی بالاتری 

هستند با ایجاد ارتباط بهتر و درک شرایط محیط کار میزان 

رضایتمندی خود از مقام مافوق را ارتقاء می دهند. رابطه ی 

لق با رضایتمندی از همکاران و رضایت از نگرش معنوی به خا
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مافوق نشان می دهد که این نگرش معنوی می تواند منجر به 

تطابق و سازگاری مناسب با محیط کار شده و هم چنین بر 

اساس مفهوم روابط دوسویه رضایتمندی از محیط کار به ارتقاء 

سلامت معنوی بیانجامد.  با این فرض می توان پیشنهاد کرد 

ر گزینش مدیران یک سازمان علاوه بر توانمندی های که د

مدیریتی و علمی، به ویژگی های شخصیتی و توانمندی آنان در 

ایجاد یک ارتباط خوب و موثر با کارکنان تاکید بیشتری کرد. 

این موضوع علاوه بر ایجاد آرامش در محیط کار، در ارتقاء 

عنوی سلامت روانی و در نهایت بالا بردن سطح سلامت م

 کارکنان موثر خواهد بود.

در باره ارتباط نگرش معنوی به خود با رضایت از مافوق این 

طور می توان توضیح داد که در سیستم های سازمانی افرادی 

که دارای سلامت معنوی بالاتر هستند با سازگاری بهتر با 

مدیران در جهت ارتقاء بهره وری سیستم همکاری کرده و از 

ری برخوردارند. از طرفی به نظر می رسد رضایتمندی بهت

رضایتمندی بیشتر از مسئول مافوق سبب بهترشدن سلامت 

معنوی و احساس سودمندی و آسودگی بیشتر در محیط کار 

 خواهد شد.

بر اساس یافته های این مطالعه میانگین نمرات کسب شده 

و در پرسشنامه سلامت  79/201در پرسشنامه رضایت شغلی 

 170بوده است. حداقل نمرات سلامت معنوی  58/219معنوی 

بوده است. هم چنین حداقل نمرات به دست  240و حداکثر 

بوده  302و حداکثر آن  97آمده در بخش رضایتمندی شغلی 

که نشان دهنده دامنه وسیع  تفاوت رضایتمندی در ارتباط با 

شغل است و این موضوع باید در برنامه ریزی های سازمانی مد 

 باشد. نظر 

 نتیجه گیری

با توجه به ماهیت کار  در سازمان پزشکی قانونی کشور، 

وسختی شرایط شغلی بررسی سطح سلامت معنوی کارکنان و 

نیز رضایتمندی شغلی آنان باید مورد توجه قرار گیرد به همین 

منظور بررسی رابطه این دو موضوع می تواند در برنامه ریزی 

برای ارتقا سلامت معنوی و نیز رضایتمندی شغلی و در نتیجه 

ان سازمان موثر باشد که خود سبب بهره بهبود عملکرد کارکن

وری بهتر از نیرو های انسانی و در نهایت منجر به ارتقاء 

هم چنین باید در  وضعیت کیفی خدمات در این سازمان شود.

نظر داشت که کار در سازمان پزشکی قانونی از حساسیت بالایی 

برخوردار است و می تواند به اجرای عدالت در جامعه کمک 

ابر این این احساس در کارکنان تقویت شود که در پایان کند بن

هرروز کاری این اعتقاد را داشته باشند که کارکرد مثبتی داشته 

و از نوع عملکرد خود رضایتمند باشند. پرهیز از کارهای تکراری 

بدون آن که پس از سال ها تغییری در روند کاری و نوع 

تگی و عدم مسئولیت ها ایجاد شده باشد از عوامل خس

 رضایتمندی شغلی خواهد بود. 

آن چه در این پژوهش به اثبات می رسد این است که 

رضایتمندی از کار در گرو سلامت معنوی بالاتر و هم چنین 

سلامت معنوی بیشتر مرتبط با رضایتمندی شغلی است و از 

عوامل افزایش دهنده هردو، توجه مسئولین به گماردن مدیران 

بادانش، توجه خاص به کشف استعدادهای  مسلط و متعهد و

موجود و توان بالقوه افرادی که ممکن است به دلیل نوع کار 

خود چندان مورد توجه نبوده اند، توجه به ارتقاء دادن به موقع 

کارکنان بر اساس ضوابط درست، استفاده از سیستم های 

پاداش دهی منظم و عادلانه برای افرادی که متعهدانه و 

نه کار می کنند، پرهیز از اشاعه تملق و ریاکاری که از مسئولا

سوی افراد بی تعهد به منظور منافع شخصی صورت می گیرد، 

ارتقاء شرایط محیط کار و بهبود مناسبت ها و ارتباطات شغلی 

در سایه مدیریت های کارآمد و سرانجام بهره گیری از خرد 

طرف  جمعی در تصمیم گیری های مهم سازمانی است.  از

دیگر توجه به سلامت معنوی کارکنان باید با کمک به ارتقاء و 

تقویت نگرش های معنوی صورت گیرد و این کار مستلزم 

استفاده از ایجاد دوره های آموزش معنویت به روش های علمی 

 و به روز است.

این  مقاله بخشی از نتایج یک پژوهش است حمایت مالی: 

کز تحقیقات پزشکی قانونی به که با تصویب و حمایت مالی مر

 انجام رسیده است.
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دارند که در این نویسندگان اعلام میملاحظات اخلاقی: 

پژوهش تمامی اصول اخلاقی مرتبط از جمله محرمانه بودن 

ها، رضایت آگاهانه شرکت کنندگان در پژوهش و  پرسشنامه

  .اختیار خروج از پژوهش رعایت شده است

 تقدیر و تشکر

در پایان از حمایت ریاست و کارشناسان مرکز تحقیقات 

پزشکی قانونی و همکاری صمیمانه آقایان دکتر مسعود قادی 

پاشا، دکتر بشیر نازپرور، دکتر بهرام صمدی راد، دکتر آریا 

میرهادی، دکترسعید غلام زاده، خانم سیدجواد حجازی، دکتر 

ارکنان ها دکتر پریسا امیری و پوران اسکندری و کلیه ک

سازمان پزشکی قانونی سپاسگزاری نموده و برای آنان آرزوی 

 موفقیت داریم.

 مشارکت نویسندگان

 ح.د، ع.ا م.ص،  :طراحی پژوهش 

 مع آوری داده ها: ع.ب ، ح.د ج

 تحلیل داده ها: آ.ا   

 ا.ش و م.ص انجام  :نگارش و اصلاح مقاله 
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The Relationship between Spiritual Health and Job Satisfaction among the Employees 

of the Legal Medicine Organization 

Ahmad SHOJAEI BAGHINI1, Abdolrazagh BARZEGAR2, Abdoraoof ADIB ZADEH3, Hamid Reza 

DANESHPARVAR 4, Armindokht AHMADI 5, Seyed Mehdi SABERI *6 

Abstract 

Background: Employees' job satisfaction is one of the most important issues 

in the field of organization's human resources and their spiritual health. It is 

also one of the essential aspects of people's health and well-being. The goal 

of this study was to investigate the relationship between Spiritual Health and 

Job Satisfaction in Legal Medicine staff. 

Methods: This descriptive-correlational study was carried out among the 

staff of Legal Medicine Organization in Iran. Data collection instruments 

included questionnaires of spiritual health, job satisfaction, and demographic 

information. A total of 321 questionnaires were completed and investigated. 

Descriptive statistics and Pearson correlation test were run by SPSS 16 for 

data analysis. The significance level of the test was set at 5%. 

Results: The highest mean was related to job satisfaction (53.50), while the 

lowest was attributed to salary satisfaction (19.72). A significant association 

was found between job satisfaction and spiritual health (p = 0.049, r = 0.102). 

Moreover, significant associations were observed between spiritual attitude 

towards God and job satisfaction (p = 0.032, r = 0/120), spiritual attitude to 

self and job satisfaction (p = 0.022, r = 0/128), spiritual health and 

satisfaction of the supervisor (p = 0.020, r = 0.139), as well as spiritual 

attitudes towards God and satisfaction of supervisors (p = 0.035, r = 0.118) 

and colleagues (p = 0.042, r = 0.114).  

Conclusion: Increase of the staff spiritual attitude can promote their spiritual 

health. Therefore, conducting up-to-date scientific courses on spirituality 

training can be effective in planning for the promotion of spiritual health, job 

satisfaction, and performance among the organization's staff. 

Keywords: Spiritual Health; Job Satisfaction; Employees; Legal Medicine 

Organization 
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