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  بررسي وضعيت سلامت رواني و عوامل مؤثر بر آن در ميان دانشجويان دانشگاه ايلام
 

  3، مهناز اكبري2افرا خسروي، 1محمدزاده هجهانشا
  

  چكيده
اند، به دليل ماهيت  هايي كه در اواخر دوران نوجواني و اوايل دوره جواني هستند و تازه وارد دانشگاه شده دانشجويان به ويژه آن :مقدمه

ها را در معرض  كنند كه سلامت رواني آن شماري را تجربه مي زاي بي نتقالي زندگيشان در معرض فشار و استرس بوده و عوامل استرسا
به همين منظور تحقيق حاضر با هدف، بررسي وضعيت سلامت رواني و عوامل مؤثر بر آن در ميان دانشجويان . دهد تهديد قرار مي

 .دانشگاه ايلام انجام گرفت

دانشگاه ايلام بودند كه  1389شركت كنندگان اين مطالعه، دانشجويان كارداني، كارشناسي و كارشناسي ارشد ورودي سال  :ها روش
نامه  ابزار مورد استفاده در اين پژوهش، پرسش. دادند را دختر تشكيل مي 373ها را پسر و  نفر از آن 288نفر بود و  661ها  تعداد آن

متغيرهاي دموگرافيك مؤثر بر سلامت . توسط كارشناسان دفتر مركزي مشاوره وزارت علوم طراحي شده است سلامت روان بود كه
شناختي  جهت شناسايي افرادي كه نيازمند اقدامات روان 100در اين پژوهش نقطه برش . نامه گنجانده شده است روان نيز در اين پرسش

جهت آمار  tو آزمون  ANOVA، ضرايب همبستگي رگرسيون، Friedmanري هاي آما آزمون. و روان درماني بودند، تعيين شد
 .ها مورد استفاده قرار گرفت جهت تجزيه و تحليل نهايي داده 16نسخه  SPSSافزار  تحليلي و نرم

لي و علاقه به دار بين رشته تحصي نتايج حاكي از رابطه معني. در معرض خطر بودند 1389درصد از دانشجويان ورودي سال  17 :ها يافته
نتيجه . اي به ترتيب اضطراب اجتماعي و اضطراب بودند هاي رتبه همچنين بيشترين و كمترين ميانگين. رشته تحصيلي با سلامت روان بود

داري با نمره  رابطه معني) افسردگي، اضطراب، وسواس، اضطراب اجتماعي و اختلال خواب(ضرايب رگرسيون نشان داد كه همه عوامل 
دار   شناسي فرد رابطه معني ها نشان داد كه تمايل به خودكشي با نمره كل آسيب يافته). P > 01/0(شناسي دانشجويان دارند  بكل آسي

طلبي رابطه  گرايش به خودكشي نيز با خودكارامدي و كمال. داري با حمايت اجتماعي دارد معني تمايل به خودكشي رابطه منفي. دارد
همه . طلبي دارد داري با كمال همچنين، خودكارامدي رابطه معني. دار دارد خودكارامدي رابطه معنيحمايت اجتماعي با . دارد

 .دار بودند معني 05/0و  01/0ها در سطح  همبستگي

ها بايد به صورت جدي مورد  لزوم توجه به مشكلات در حال افزايش سلامت روان در بين دانشجويان و توجه جدي به آن :گيري نتيجه
  .قرار گيرد توجه
  شناختي سلامت روان، ايلام، دانشجويان، جمعيت :هاي كليدي واژه

 پژوهشي :نوع مقاله

  20/7/91 :پذيرش مقاله  16/5/91 :مقاله دريافت
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 مقدمه

اي از مفهوم كلي سلامت  مفهوم سلامت رواني در واقع جنبه
كارشناسان سازمان بهداشت جهاني سلامت فكر و . است

سلامت فكر عبارت از ": كنند نه تعريف ميروان را بدين گو
قابليت ارتباط موزون و هماهنگ با ديگران، تغيير و اصلاح 
محيط فردي و اجتماعي و حل تضادها و تمايلات شخصي به 

  ). 1( "طور منطقي، عادلانه و مناسب
نظران مفاهيم بهداشت رواني و سلامت  بسياري از صاحب

ها  ند و از اين رو بين آندان رواني را به يكديگر نزديك مي
ها را از يكديگر متمايز  اند، اما برخي آن تمايز قايل نشده

سازند و به همين دليل معتقدند كه بهداشت رواني يعني  مي
زا،  كن كردن عوامل بيماري نگاه داشتن سلامت رواني، ريشه

هاي رواني و ايجاد زمينه مساعدي  گيري از ابتلا به بيماري پيش
و شكفتن شخصيت و استعدادها تا حداكثر ظرفيت براي رشد 

سازمان بهداشت جهاني، بهداشت ). 1(باشد  مكنون انسان مي
بهداشت رواني در درون ": رواني را چنين تعريف كرده است
گيرد و بهداشت يعني توانايي  مفهوم كلي بهداشت جاي مي

هاي اجتماعي، رواني، جسمي و بهداشت  كامل براي ايفاي نقش
  ).2( "ماندگي نيست عدم بيماري يا عقب تنها

داند كه  شاملو نيز بهداشت رواني را مجموعه عواملي مي
گيري از ايجاد يا پيشرفت روند وخامت اختلالات  در پيش

  ).2(شناختي، احساسي و رفتاري در انسان نقش مؤثري دارند 
: زا است عبارت رواني طبق نظريه اي ديگر سلامت

طرافش به حداكثر امكان؛ به طوري كه سازش فرد با جهان ا"
). 3( "باعث شادي و برداشت مفيد و مؤثر به طور كامل شود

در واقع فردي كه داراي سلامت رواني است از عملكرد و 
). 4(باشد  كيفيت زندگي بهتري در مقايسه با ديگران برخوردار مي

متغيرهايي  به همين دليل سلامت روان شاخصي است كه با
  ده تحصيلي بالا، روابط زناشويي موفق مانند باز

  . مرتبط است... و 
اي است حياتي  موضوع سلامت رواني دانشجويان مسأله

وقوع ). 4(هاي اساسي را برانگيخته است  كه امروزه چالش
. باشد بيماري رواني در ميان دانشجويان در حال افزايش مي

ساب هاي دانشگاه به ح اي مهم براي محيط اين مسأله دغدغه
ساله نشانگر اين مهم  13نتايج يك پژوهش طولي . آيد مي

بود كه امروزه دانشجويان نسبت به قبل به ميزان بيشتري به 
ها نيز  كنند و مشكلات آن مراكز مشاوره دانشگاهي مراجعه مي

  ).5(تر شده است  پيچيده
هاي اخير به  سلامت رواني موضوعي است كه در سال

نشجويان مورد بررسي قرار گرفته ميزان زيادي در ميان دا
مشكلات مربوط به سلامت روان در ميان دانشجويان . است

براي مثال، در پيمايش ). 6(متعدد و در حال افزايش است 
ها  درصد از آن 10، 2005ملي دانشجويان كارشناسي در سال 

و در پيمايش ملي مركز ) 7(اند   اقدام جدي به خودكشي داشته
درصد اختلالات رواني شديد در ميان  86كالج،   مشاوره

چندين مطالعه نيز به ). 8، 9(دانشجويان گزارش شده است 
بررسي سلامت روان و متغيرهاي متعددي در ميان 

) 10(و همكاران  Mossدر بررسي . اند دانشجويان پرداخته
مشخص شد كه زنان از مشكلات رواني بيشتري در مقايسه با 

) 11(و همكاران  Yamaguchiررسي در ب. مردان برخوردارند
با افزايش سن و مقطع تحصيلي مشكلات رواني دانشجويان 

تفاوتي بين دختران و ) Jerald)12 در بررسي . بيشتر شد
  . پسران در سلامت روان نبود

مشخص ) 13(پور رودسري و همكاران  در بررسي بخشي
شد كه بين رضايت از زندگي و حمايت اجتماعي با سلامت 

آگاهي از وضعيت سلامت . ن دانشجويان رابطه وجود داردروا
روان دانشجويان هنگام ورود به دانشگاه و شناسايي 

هاي آسيب رواني بوده و  دانشجوياني كه داراي علايم و نشانه
در معرض خطر هستند، از اهميت بسزايي برخوردار است؛ چرا 

 گيرانه و توان اقدامات پيش كه با اتكاي اين شناخت مي
اي را جهت تأمين و ارتقاي سلامت روان دانشجويان  مداخله

به همين منظور مراكز مشاوره دانشگاه . در دستور كار قرار داد
با همكاري دفتر مركزي مشاوره وزارت علوم چند سالي است 

  . نمايد كه اقدام به غربال دانشجويان ورودي جديد دانشگاه مي
ي است كه امروزه با توجه به اين كه سلامت روان موضوع

در ميان دانشجويان مورد توجه جدي قرار گرفته است و 
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دانشجويان، قشر جوان و فعال جامعه بوده كه داراي جايگاهي 
هاي توسعه هستند، بنابراين تحقيق حاضر  خاصي در برنامه

وضعيت سلامت رواني و عوامل مؤثر بر آن در ميان 
  .رار داددانشجويان دانشگاه ايلام را مورد بررسي ق

  
  ها روش

) نفر 661(شركت كنندگان در پژوهش كليه دانشجويان 
دانشگاه  1389كارشناسي و كارشناسي ارشد ورودي سال 

ايلام بودند كه به صورت تمام شماري در اين پژوهش شركت 
اين . نفر دختر بودند 373نفر پسر و  288كردند و از اين تعداد 
  . ي بودندهاي مختلف تحصيل دانشجويان از رشته

نامه سلامت  ابزار مورد استفاده در اين پژوهش پرسش
روان بود كه توسط كارشناسان دفتر مركزي مشاوره وزارت 

دهد،  بررسي اين ابزار نشان مي). 14(علوم طراحي شده است 
بندي سه  مقياس سلامت روان دانشجويان داراي تقسيم

 3سلامت روان و بخش  2و  1بخشي است كه بخش 
. دهد هاي مرتبط با سلامت روان را مورد ارزيابي قرار مي سازه

متغيرهاي دموگرافيك كه از جمله متغيرهاي تأثيرگذار بر 
. نامه گنجانده شده است سلامت روان است نيز در اين پرسش

  . باشد اين متغيرها شامل سن، جنسيت و تأهل مي
در حد  همزمان اين ابزار در پژوهش هومن روايي سازه و

ضرايب همساني دروني خرده . )15( ب گزارش شده استمطلو
هاي اضطراب، افسردگي، وسواس، اضطراب اجتماعي و  آزمون

 80/0و  81/0، 76/0، 73/0، 82/0اختلال خواب به ترتيب 
و حداقل نمره  6ها در هر خرده آزمون  تعداد گويه. بوده است

جهت تحليل  16نسخه  SPSSافزار  نرم. بود 6و حداكثر  1
براي مقايسه عوامل  Friedmanاز آزمون . ها استفاده شد ادهد

ها، از ضريب همبستگي  بندي آن سلامت روان و رتبه
Pearson شناختي با  براي بررسي ارتباط نمره كل آسيب

براي مقايسه سلامت روان  tسلامت روان و از آزمون  عوامل
  . و افراد مجرد و متأهل استفاده شد

ور شناسايي افرادي كه نيازمند در اين پژوهش به منظ
 100شناختي و روان درماني هستند، نقطه برش  اقدامات روان

نامه سلامت روان هر چقدر  در پرسش). 16(در نظر گرفته شد 
  .شناختي است نمره فرد افزايش يابد، بيانگر وخامت وضعيت روان

امدگويي و تبريك پذيرفته شدن  نامه با خوش مقدمه پرسش
أكيد تلويحي بر اين نكته كه پرسيدن اين سؤالات دانشجو و ت

هاي گذشته نيز انجام شده، مقاومت ابتدايي احتمالي را  در سال
دهد و سپس با ذكر جمله محرمانه  در دانشجويان كاهش مي

هاي  ريزي ها و استفاده از نتايج آن در برنامه ماندن پاسخ
  .يابد اقدامات مربوط به بهداشت رواني ادامه مي

  
 ها افتهي

از شركت كنندگان در اين پژوهش ) درصد 7/42(نفر  288
اين . ها دختر بودند آن) درصد 3/55(نفر  373پسر و 

  . سال قرار داشتند 35تا  18دانشجويان در دامنه سني 
ها  آن) درصد 2(نفر  15مجرد و ) درصد 98(ها  نفر آن 646

مقطع  در) درصد 2(نفر از اين دانشجويان  14. متأهل بودند
نفر  107در مقطع كارشناسي و ) درصد 81(نفر  540كارداني، 

از نظر توزيع . در مقطع كارشناسي ارشد بودند) درصد 16(
دانشجويان خوابگاهي، ) درصد 75(نفر  491محل سكونت، 

در ) درصد 1(نفر  10زندگي با والدين و ) درصد 23(نفر  105
  . اي سكونت داشتند خانه اجاره
ه دست آمده از اين پژوهش نشان داد كه بين هاي ب يافته

خوابگاهي، خانه اجاره و (رشته تحصيلي و محل سكونت 
ميانگين . داري وجود ندارد رابطه معني) سكونت با والدين

اي و سكونت با والدين به  دانشجويان خوابگاهي، خانه اجاره
بود كه ميانگين دانشجويان خانه  95/71و  73/75، 5/77ترتيب 

در هر دو گروه . دار نبود اي بيشتر است، اما اين تفاوت معني هاجار
  و افرادي با نمره برش  1389كل دانشجويان ورودي سال (

  ).df=  2و  P=  45/0( دار نبود اين تفاوت معني) 100بالاي 
داري بين مقطع تحصيلي و سلامت روان  تفاوت معني

مقطع بين ). P=  27/0و  df ،32/1  =f= 2(وجود نداشت 
و سلامت روان رابطه ) كارداني، كارشناسي ارشد(تحصيلي 

و ) مجرد، متأهل(بين وضعيت تأهل . داري وجود نداشت معني
ميانگين نمره افراد مجرد . داري نبود سلامت روان رابطه معني
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، t=  79/0(به دست آمد ) 73/69(و افراد متأهل ) 95/74(
42/0  =P  657و  =df .(نشجو بين نوع پذيرش دا) روزانه يا

و سلامت روان رابطه معني داري وجود نداشت ) شبانه
)378/0  =t ،7/0  =P  654و  =df.(  

بين . بود 57/72و شبانه  13/75ميانگين نمره افراد روزانه 
ميانگين سني . دار نبود سن و سلامت روان ارتباط معني

ه با توجه ب. بود 59/2سال با انحراف معيار  15/20دانشجويان 
بين . نيست Pهاي  طيف سني وسيع امكان گزارش ارزش

با . دار نبود رشته تحصيلي و سلامت روان نيز رابطه معني
 Pهاي تحصيلي امكان گزراش ارزش  عنايت به تعداد رشته

هاي  ميزان سلامت روان در ميان دانشجويان رشته. نيست
آوري، منابع طبيعي، حسابداري،  فيزيك، ادبيات فارسي، فن

پزشكي در مقايسه با ساير  بي، معماري، زراعت و گياهعر
بين علاقه به رشته تحصيلي و سلامت . تر بود ها پايين رشته

نفر  365در نمونه مورد بررسي، . دار ديده شد روان رابطه معني
به رشته تحصيلي خود علاقه داشتند و ) درصد 2/54(افراد 
  . علاقه بودند بي) درصد 24/0(نفر  162

هاي سلامت روان  دهد كه ميانگين نشان مي 1جدول 
جهت بررسي نتايج جدول . دارد 72/15تا  63/12اي از   دامنه

استفاده شد كه نتايج آن  Friedmanداري  يك از آزمون معني
 2همان طور كه جدول . نشان داده شده است 2در جدول 
اي مربوط به اضطراب  دهد، بيشترين ميانگين رتبه نشان مي

و كمترين ميانگين مربوط به اضطراب ) 59/3(ي اجتماع
  .باشد دار مي ها معني تفاوت بين ميانگين. است) 26/2(

  
  )n=  661( نگر دانشجويان هاي توصيفي ابعاد بيماري داده: 1جدول 

 انحراف معيار ميانگين نگر سلامت روان ابعاد بيماري
 19/6 43/13  افسردگي
 97/5 63/12  اضطراب
 66/5 68/15 وسواس

 72/6 72/15  اضطراب اجتماعي
 30/6 00/14  اختلال خواب

  
هاي ابعاد  دهد، ميانگين نشان مي 3همان طور كه جدول 

  . دارد 24/24تا  20/20اي از نگر دامنه بيماري

نگر در دانشجويان  اي ابعاد بيماري ميانگين رتبه: 2جدول 
  )n=  661( دانشگاه ايلام

نگر سلامت  ابعاد بيماري
  نروا

ميانگين 
  2  P  اي رتبه

  75/2  افسردگي

96/332 001/0 < 
  26/2  اضطراب
  67/3  وسواس

  59/3  اضطراب اجتماعي
  93/2  اختلال خواب

  
نگر در دانشجويان در  هاي توصيفي ابعاد بيماري داده: 3جدول 

  معرض خطر دانشگاه ايلام 
  )n=  116، 100نمره برش بالاي (
 انحراف معيار  ميانگين  مت رواننگر سلا ابعاد بيماري

  6  26/12  افسردگي
  28/4  15/21  اضطراب
  68/5  91/21  وسواس

  52/5  24/24  اضطراب اجتماعي
  90/5  20/20  اختلال خواب

  
نگر در دانشجويان در  اي ابعاد بيماري ميانگين رتبه: 4جدول 

  معرض خطر دانشگاه ايلام
  )n=  116، 100نمره برش بالاي ( 

نگر  ماريابعاد بي
  سلامت روان

ميانگين 
  2  df P  اي رتبه

  76/2  افسردگي

96/332 4  001/0 < 
  58/2  اضطراب
  01/3  وسواس

  58/3  اضطراب اجتماعي
  06/3  اختلال خواب

  
داري در ابعاد  دهد كه تفاوت معني نشان مي 4جدول 

اضطراب داراي كمترين ميانگين . نگر وجود دارد بيماري
  و اضطراب اجتماعي داراي بيشترين ميانگين  )58/2(
  . است) 58/3(

نتيجه ضرايب رگرسيون اين پژوهش نشان داد كه 
شناسي فرد  افسردگي بيشترين ارتباط را با نمره كل آسيب

شناسي فرد  داري با آسيب همه عوامل رابطه معني. دارد
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شناسي  افسردگي به ميزان بيشتري نمره كل آسيب. داشتند
  . كند بيني مي پيشفرد را 

ساير نتايج اين پژوهش نشان داد كه گرايش به خودكشي با 
  ، )r=  29/0(داري دارد  شناسي فرد رابطه معني نمره كل آسيب

دار منفي  گزارش به خودكشي با حمايت اجتماعي رابطه معني
)42/0  =r( گرايش به خودكشي با خودكارامدي تصوري رابطه ،

، گرايش به خودكشي با )r=  45/0(دار و منفي  معني
گيري  ، جهت)r = - 22/0(دار و منفي  گرايي رابطه معني كمال

گيري  دار و مثبت، جهت مذهبي با خودكارامدي رابطه معني
 ، حمايت)r=  14/0(دار  گرايي رابطه مثبت معني مذهبي با كمال

و ) r=  40/0(دار  اجتماعي با خودكارامدي رابطه مثبت معني
). r=  26/0(دار داشت  گرايي رابطه معني خودكارامدي با كمال

  .دار بودند معني 01/0و  05/0كليه ضرايب همبستگي در سطح 
  

  بحث
همان طور كه اشاره شد، اين پژوهش به منظور بررسي وضعيت 

رداني، كارشناسي و سلامت رواني در بين دانشجويان كا
. دانشگاه ايلام انجام شد 1389كارشناسي ارشد ورودي سال 

نتايج حاكي از افزايش مشكلات مربوط به سلامت روان در ميان 
درصد از دانشجويان جامعه مورد بررسي  17. دانشجويان بود

هاي  بودند كه با نتايج پژوهش 100داراي نمره برش بالاي 
ترين اختلال در دانشجويان  شايع. دهمخواني دار) 7- 9(پيشين 

، 100و افراد در معرض خطر بر حسب نقطه  1389ورودي سال 
  . اضطراب اجتماعي و كمترين اختلال مشاهده شده اضطراب بود

توان گفت كه چون اين  در تبيين يافته به دست آمده مي
دانشجويان با موقعيت دانشگاه و نحوه برخورد با اساتيد و محيط 

دانشگاه مهارت لازم را نداشتند، همين موضوع باعث  اجتماعي
در . شود ترس از هر گونه عمل و رفتاري در محيط دانشگاه مي

  ضمن با توجه به اين كه ميانگين سني اين دانشجويان 
برند و در اين دوره  كه هنوز در دوره نوجواني به سر مي) سال 20(

و پديده گيري  رويي، خجالت و گوشه هاي مانند كم ويژگي
كند كه همه او را مورد توجه قرار  خيال مي(تماشاگران خيالي 

تواند در تبيين  وجود دارد، بنابراين همه اين موارد مي) دهند مي
  . اضطراب اجتماعي بالاي اين دانشجويان مورد توجه قرار گيرد

نتايج نشان داد كه بين رشته تحصيلي و سلامت روان و 
  يلي و سلامت روان رابطههمچنين علاقه به رشته تحص

پور رودسري  داري وجود دارد كه با نتايج تحقيق بخشي معني
ها نشان داد كه  تحقيق آن. همخواني دارد) 13(و همكاران 

  . متغيرهاي مذكور بر سلامت روان تأثير دارد
هاي  ميزان سلامت رواني در ميان دانشجويان رشته

يعي، حسابداري، آوري، منابع طب فيزيك، ادبيات فارسي، فن
ها  تر از ساير رشته پزشكي پايين عربي، معماري، زراعت و گياه

هايي  رسد كه در كل تحصيل در چنين رشته به نظر مي. بود
مستلزم صرف وقت و زحمت و تلاش زياد بوده؛ در صورتي كه 

از نظر . پيامد مثبت و قابل توجهي را براي فرد به دنبال ندارد
هاي مذكور بعد  ستخدام، دانشجويان رشتههاي اشتغال و ا زمينه

بنابراين . از فراغت از تحصيل در وضعيت مطلوبي قرار ندارند
هاي مناسب و متناسب با كار و فعاليت افراد،  نبود تقويت كننده

توان آن را در جهت نتيجه به دست آمده به  تبييني است كه مي
، درماندگي كار برد كه مطابق با ديدگاه رفتارگرايي از افسردگي

در اين پژوهش همچنين مشخص شد . و اختلالات رواني است
دار  كه تأهل بر سلامت رواني تأثير دارد، اگر چه اين رابطه معني

  . تر بود ميزان سلامت رواني در افراد مجرد پايين. نبود
نتيجه ديگر اين پژوهش حاكي از اين بود كه افسردگي 

شناسي فرد دارد كه با  بيشترين ارتباط را با نمره كل آسيب
. همخواني ندارد) 3(و همكاران  Eisenbergپژوهش 

شناسي فرد  همچنين گرايش به خودكشي با نمره كل آسيب
و  Eisenbergداري داشت كه با پژوهش  ارتباط معني

نتيجه ديگر حاكي از اين بود كه . همخواني دارد) 3(همكاران 
منفي  گرايش به خودكشي با حمايت اجتماعي رابطه

) Downey )17و  Coyneداري داشت كه با پژوهش  معني
مطالعات بسياري حاكي از رابطه قوي بين . همخواني دارد

داشتن شبكه ). 16(سلامت روان و حمايت اجتماعي هستند 
روابط اجتماعي قوي و وجود فردي كه در مواقع سخت و 
دشوار به فرد كمك كند، در كاهش مسايل و مشكلات رواني 

  ).18(جمله افكار خودكشي مؤثر است از 
 همچنين بين گرايش به خودكشي و كارامدي رابطه منفي

احساس كارامدي و توانايي در انجام . داري وجود داشت معني
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تواند تغييري در محيط ايجاد  كارها و احساس اين كه فرد مي
كند و قادر به انجام كاري است، در كاهش افكار خودكشي مؤثر 

گيري  تيجه ديگر اين پژوهش نشان داد كه بين جهتن. باشد مي
رسد  دار وجود دارد، به نظر مي مذهبي و كارامدي رابطه معني

گيري مناسب مذهبي در زندگي مستلزم  كه داشتن يك جهت
  . احساس كارامدي، مثبت بودن و هدف داشتن در زندگي است

گيري كلي اين پژوهش اين است كه سلامت روان  نتيجه
. باشد است كه متأثر از علل و عوامل مختلفي مي اي سازه

شناختي و فردي بوده و متأثر از  بسياري از اين متغيرها روان

نحوه برداشت، ادراك و استنباط افراد از خودشان، وقايع و 
بخش ديگري از اين عوامل ناشي از محيط و . رويدادهاست

پيامدهاي محيطي است كه به عنوان متغيرهاي مستقل بر 
لامت روان تأثير دارند كه در ارتباط با اين موضوع به بحث س

ها و پيامدهاي مرتب بر  رشته تحصيلي و تحصيل در اين رشته
  .بر سلامت روان اشاره كرد...) پاداش، مزايا، استخدام و(ها  آن

گويي به سؤالات  هاي اين پژوهش، پاسخ از جمله محدوديت
هاي احتمالي  و نگرش متعدد، احتمال عدم فهم بعضي از سؤالات

 .منفي دانشجويان در خصوص پاسخگويي به سؤالات بود
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Mental Health and Its Determinants among Students of Ilam  
University, Iran 

 
Jahanshah Mohammadzadeh1, Afra Kosravi2, Mahnaz Akbary3 

Abstract 
Background: Students may experience increased pressure and stress especially during late adolescence 
and early youth (as they enter university). Facing numerous stressors in a period of transition can 
jeopardize their mental health. Therefore, this study evaluated mental health status and its determinants 
among students of Ilam University (Ilam, Iran). 
Methods: This study was conducted on all undergraduate and postgraduate students who had entered Ilam 
University in 2010. In a total number of 661 students, there were 288 boys and 373 girls. The mental 
health questionnaire (developed by the Iranian Ministry of Sciences) was used to collect data. This 
questionnaire included the demographic variables that may affect mental health. We considered a cutoff 
point of 100 to identify individuals who required psychological measures and psychotherapy. Data was 
analyzed using Friedman test, correlation coefficients, regression analysis, analysis of variance, and t-test 
in SPSS16.  
Findings: Overall, 17% of the evaluated students were at risk. Mental health was significantly related with 
academic field and interest in the academic field. The highest and lowest ranking means belonged to social 
anxiety and anxiety, respectively. According to regression analysis, all factors (depression, anxiety, 
obsession, social anxiety, and sleep disorders) had significant correlations with the students’ total 
psychopathology scores. Suicidal thoughts had significant relations with total psychopathology scores, 
self-efficacy, and perfectionism. Self-efficacy was significantly correlated with social support and 
perfectionism. 
Conclusion: Our findings highlighted the need for more attention to students’ mental health. 
Keywords: Mental Health, Ilam, University Students, Demographics 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 


