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   چکیده

حاضر، تبیین الگوی سلامت اجتماعی بر ها شود. هدف پژوهش های روانی و اجتماعی گوناگونی در خانوادهباعث بروز آسیب تواندمی خیانتمقدمه: 

 گری باورهای مذهبی و معنای زندگی در زنان قربانی خیانت با توجه به سبک دلبستگی به خدا بود.زا با واسطهاساس شدت حوادث استرس

نفر مراجعه کننده  360ی شامل خیانت و نمونه آمار پژوهش، زنان قربانی آماری بود. جامعه حاضر توصیفی از نوع همبستگی پژوهش روش روش کار:

گیری دسترسی آسان انتخاب شدند. ابزار گردآوری بودند که به روش نمونه 1402شناسی شهرستان جهرم در سه ماهه دوم سال به مراکز مشاوره و روان
 SPSS افزارهایها با نرمخدا بودند. داده هب ، دلبستگیزندگی یمعنا، باورهای مذهبی، ساجتماعی، ارزیابی میزان استر سلامت هاینامهها، پرسشداده

 تجزیه و تحلیل شدند.   05/0در سطح معناداری  4نسخه  Smart PLSو  8/8، لیزرل نسخه 24 نسخه

( ، P ،610/0=β<05/0ی)مذهب یباورها( و با P ،532/0=β<05/0ی )زندگ یمعنابا سلامت اجتماعی  میمستقاساس نتایج حاصل، رابطه بر ها:یافته

 ( از نظر آماری معنادار بودند. P ،650/0=β<05/0ی )زندگ یمعنای و مذهب یباورها میمستق همچنین رابطه

ای داشتند ولی سبک دلبستگی به خدا با داشتن باورهای مذهبی و معنای زندگی در کاهش اثر استرس بر سلامت اجتماعی نقش واسطه گیری:نتیجه

توان با تقویت باورهای مذهبی و معنای زندگی از طریق مداخلات آموزشی، نداشت. بنابر این، می کنندهتعدیلرابطه مستقیم با سلامت اجتماعی نقش 
 درمانی و معنادرمانی از شدت استرس کاست و بر سلامت اجتماعی افزود.معنویت

 

  باورهای مذهبی، سبک دلبستگیزا، سلامت اجتماعی، حوادث استرس واژگان کلیدی:

 

 مقدمه
ها و به ویژه خانواده برای دهنده تکان بحرانی زناشویی خیانت
ها و در دادگاه رایج ایپدیده و شودمحسوب می زوجین

و  عاطفی رابطه نوعی زناشویی های مشاوره است. خیانتکلینیک
شود. این نوع مخفی می همسر از که است سومی شخص جنسی با

از روابط  جنسی خارج یا عاطفی نیازهای کردن برطرف رابطه  برای
خیانت،  افشا شدن از . بعد[1]شود استفاده می خانواده و ازدواج

 و نفرت، عصبانیت خشم، انکار، از جمله شدیدی هیجانات همسر
. این مورد برای فرد قربانی خیانت [2]دهد استرس را بروز می

زناشویی همواره با مشکلات سلامت روانی، معنوی و اجتماعی 
 .[3]همراه است و این پیامدهای ناگوار در مورد زنان بیشتر است 

ای از سلامت و رفاه کلی است که از جنبه سلامت اجتماعی
اجتماعی  هایجامعه دارای مهارت از عنوان عضویشناخت خود به

بر  اجتماعی شود. سلامتاجتماعی تشکیل می عملکرد مطلوب و
 هایشبکه با رابطه در فردی رفاه و اقتصادی، اجتماعی شرایط

د پیوند با کند و تعادل ارتباط میان فردی، ایجاتکیه می اجتماعی
خانواده، دوستان و اطرافیان و دادن اعتبار به این ارتباطات را در 

و همکاران،   Lucchettiهای. بر اساس پژوهش[4]گیرد نظر می

 مقاله پژوهشي
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Lorenz  و و همکاران Roming   وHoward  زمانی که 

 فرد ضعیف باشد، فرد در ابعاد مختلف از جمله اجتماعی سلامت

 احساس همچون استرس، روحی اختلالات دچار است ممکن

 که شود. افرادی زندگی در معنا و هدف دادن دست از و تنهایی

مشکلات  با توانندمی مؤثری طور به شود، تقویت هاآن سلامت
. [7، 6، 5]شوند  سازگار های ناشی از آنروزمره خود و استرس

 .[8] یید کننده این نتایج استأنیز ت  Sunو  Zhangمطالعات 
 ترس است که به و نگرانی روحی، فشار اضطراب، نوعی استرس

ها تاثیر شکلی فراگیر روی رفتارهای روزانه و سلامتی اندام
شود، تغییراتی در مغز گذارد. زمانی که فرد دچار استرس میمی

دهد که باعث بروز اختلالات خلقی و اضطرابی وی رخ می
موجب تولید زا در زندگی شود. استرس و رویدادهای استرسمی

های کمتری در مقایسه با ساز و تولید نورونهای میلینسلول
بندی و تعادل شود که در نهایت در زمانوضعیت عادی می

ارتباطات اختلال ایجاد کرده و ممکن است علاوه بر نابودی 
های جدید در هیپوکامپ مغز، در طول زمان حتی منجر به نورون

 مختلف سلامتی هایجنبه از اری. برخورد[9]زوال عقل نیز شود 

رویارویی  بهبود توانایی موجب تواندمی سلامت اجتماعی جمله از
 رویدادهای مختلف روزمره زا ومشکلات و حوادث استرس با فرد

دیده از جمله زنان قربانی خصوص برای افراد آسیبدر زندگی به
تأثیرگذاری های بسیاری در میزان شود. مؤلفه خیانت زناشویی

زای زندگی بر سلامت اجتماعی نقش دارند. شدت حوادث استرس
 ها، داشتن معنا و هدف در زندگی است. نبودیکی از این مؤلفه

اضطراب و ترس، استرس ساززمینه خود زندگی، در هدف و معنا
 برای فرد به کمک شود. به بیان دیگر، بامی فرد در عمیق های

 هایواکنش از بسیاری بروز مانع توانمی در زندگی، معنا داشتن

 فرد .[11و  10]شد  وی بالینی در اختلالات گاهی و ناسازگارانه

زندگی و  برای ادامه معنایی یافتن در خیانت همسر خود با درگیر
 هایخود می تواند واکنش هایاسترس به دادن ترمنطقی معنای

ابراز پشیمانی از خود بروز داده و حتی در صورت  تریمناسب
تر همسر و تمایل وی برای درمان و جبران اشتباهات، راحت

. ویلیام جمیز [13و  12]اش را مدیریت کند زندگی و خانواده
 روان، مذهب را و دین کتاب در آمریکایی معروف شناسروان

 در انسان برای رویدادهای رخ داده و احساسات مجموعه ای از اثر

 که طوریبه کند،هاتعریف میوابستگی همه از و دور تنهایی عالم

 خدایی امر را آن او که چیزی آن و از طریق آن فرد بین خودش

 روی از راه قلب، از تواندمی رابطه این کند.می برقرار رابطه داند،می

. [14]باشد  مذهبی اَعمال و مراسم اجرای وسیلهبه یا و عقل
اند. بر اساس مطالعات کردهمطالعات مختلف رابطه مزبور را تأیید 

و همکاران و   Bahnaruکهریزی، باقرزاده و همکاران،  و رسولی
Leite  و  است که افراد با اعتقاداتو همکاران نشان داده شده

زای استرس هایموقعیت با بهتری سازگاری باورهای مذهبی،
 منفی کمتری از خود نشان داده، استرس، هیجانات داشته، زندگی

 کنند و همچنین تواناییمی تجربه افسردگی و اضطراب کمتری

 زندگی زایاسترس رویدادهای در خشم مدیریت ای درقابل توجه

مطالعات سایر . [17، 16، 15، 13]خانوادگی دارند  تعارضات و
ای متغیرهای مورد بررسی را ضمن تایید این نتایج، نقش واسطه

 . [20، 19، 18]اند نیز نشان داده
از طرف دیگر، در راستای بررسی روابط اجتماعی، سلامت 

زا در زندگی، به نظر اجتماعی و رو به رو شدن با حوادث استرس
ای داشته باشد. رسد نظریه دلبستگی به خدا تأثیر امیدوار کنندهمی

است که افراد از نوزادی به دنبال با تکیه بر این واقعیت ثابت شده
ز سوی مراقبین خود هستند و نظریه عاطفی ا -حمایت اجتماعی

کند که این نیاز تکامل یافته به دلبستگی دلبستگی بیان می
اجتماعی تا بزرگسالی ادامه داشته و متعاقباً نه تنها در روابط 

کودک بلکه در روابط بین فرد و اطرافیان در زندگی -والدین
شود. چندین سبک دلبستگی شناسایی اجتماعی نیز ظاهر می

است. سبک دلبستگی ایمن که با احساس عشق، تایید، شده
صمیمیت و گرمی نسبت به افراد همراه است و در مقابل، 
دلبستگی ناایمن که با احساس ناسازگاری، سردرگمی و غیر قابل 

نیز معتقد  Kirkpatrickطور که شود. هماناعتماد مشخص می
 شناساییو  مطالعه برای تواندلبستگی می نظریه از است،

کیفیت  شناخت و مذهبی همچون معنا و هدف در زندگی رفتارهای
مطالعات برخی در  .[21]استفاده کرد  مذهبی اعتقادات باورها و

رابطه بین معنا و هدف در زندگی و باورهای مذهبی نشان داده 
باورهای مذهبی با تأثیر بر سبک و مشخص شده که  استشده

رزشی، بر معنا و هدف در زندگی زندگی و چگونگی حل تعارضات ا
تواند در کنار دلبستگی به خداوند، تأثیر گذاشته و در نهایت می

. بدین ترتیب، [24، 23، 22]سلامت افراد را تحت تأثیر قرار دهد 
 توانداست میخیانت شده بر اساس این نظریه، فردی که قربانی

 حوادثبا  ترخود، منطقی زندگی برای هدف و معنا یافتن با

از خود  تریمناسب هایواکنش رو شده وزای زندگی روبهاسترس
 بنیادین افکار عنوانبه  فرد مذهبی بروز دهد. همچنین، باورهای

 با شود کهاجتماعی مطرح می درک بهتر وضعیت و زندگی برای

که به معنای واقعی  در ارتباط است. افرادی وی اجتماعی سلامت
 شان دارای هدف و معنا هستند،در زندگیاند و زندگی دست یافته

 سازش بیشتری هم داشته، تریتر و منسجمقوی مذهبی اعتقادات

یابند. در واقع، داشتن معنا می زای زندگیاسترس هایموقعیت با
 بر ایقابل ملاحظه اثر مذهبی قوی و هدف در زندگی و باورهای

خانوادگی  تعارضاتمواجهه با  و زندگی در خشم و عصبانیت کنترل
باعث از بین رفتن  خدا با ارتباط توان گفتدارد. به بیان دیگر، می

کند در شده و به آنان کمک می زوجین بین وجود آمدهبه فاصله
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کنار هم مشکلات زندگی را مدیریت کنند. ارتباط با خدا و سبک 
 عاطفی روابط روی تأثیرگذار دیگر معنوی دلبستگی به خدا، مفهوم

تجربه از زناشویی است و یکی رامش دهنده به قربانیان خیانتآ و
 افراد در سلامت مؤثری نقش که زندگی است معنوی مهم های

های آموزش از طریق ارائه کنندمی دارد. پژوهشگران تلاش
داشتن معنا و هدف در زندگی و باورهای مذهبی  برای مختلف

روانی و  مثبت عملکرد قوی در کنار سبک دلبستگی ایمن،
 هایشبکه که شرایطی به خصوص در اجتماعی برای افراد

 خانواده و از خارج افراد با پنهانی روابط اجتماعی گسترش یافته و

. با توجه [23، 20]است، فراهم کنند تسهیل شده مشترک زندگی
میزان شدت  به یکقبلی هیچ شده انجام هایپژوهش به این که

 توجه خیانت زناشویی قربانی ناندر زندگی ز زااسترس حوادث

تبیین الگوی سلامت اجتماعی  پژوهش حاضر، هدفاند، نداشته
گری باورهای مذهبی زا با واسطهبر اساس شدت حوادث استرس

و معنای زندگی در زنان قربانی خیانت با توجه به سبک دلبستگی 
  .به خدا بود

 روش کار
 است. جامعه همبستگی نوع از حاضر توصیفی پژوهش روش

خیانت زناشویی مراجعه  زنان قربانی شامل تمامی پژوهش آماری
شناسی شهرستان جهرم در های مشاوره و روانکننده به کلینیک

نفر با  360بود. تعداد  1402بازه زمانی سه ماه دوم سال 
گیری به روش دسترسی آسان از بین جامعه آماری پژوهش مونهن

 رضایت یا تمایل شامل پژوهش به دورو هایانتخاب شدند. ملاک

 نوشتن، و خواندن داشتن سواد پژوهش، در شرکت آگاهانه برای

 افشای زمان ماه از سه از کمتر گذشت زناشویی، خیانت با مواجهه

 در نظر گرفته شد. سال 55تا  20بین  سن خیانت و
ها استفاده در پژوهش حاضر از پنج مقیاس برای گردآوری داده

 شد:
سال  در  Keyesاجتماعی که توسط  سلامت نامهپرسش -

نامه این پرسش است. هدفسوال طراحی شده 20با  1998
مختلف شامل شکوفایی  ابعاد در اجتماعی سلامت میزان بررسی

، 7-5سؤالات  اجتماعی، همبستگی ،4-1سؤالات  اجتماعی،
-11سؤالات  اجتماعی، پذیرش ،10-8سؤالات  اجتماعی، انسجام

 گوییاست. طیف پاسخ 20-16سؤالات  اجتماعی، مشارکت و 15

 کاملاً تا موافقم کاملاً از هر گزینه و امتیاز بوده لیکرت نوع از آن

، 5، 3شماره  سؤالات مورد در گذارینمره شیوه البته .مخالفم است
 حداقل .معکوس است 20و  19، 18، 17، 16، 15، 14، 13، 7، 6

 بالاتر امتیاز .خواهد بود 100آن  حداکثر و 20مقیاس  این در نمره

 .[25]بالاتر است  اجتماعی سلامت دهندهنشان

 و  Stegerنامه توسط پرسش : ایننامه معنا در زندگیپرسش -
 برای تلاش و معنا وجود برای ارزیابی 2006 سال در همکاران

در دو ها این گویه است.گویه  10دارای و  شده ارائه آن یافتن
را در زندگی وجود معنا و جستجوی معنا  جداگانه،بخش 

ای درجه هفتها روی یک مقیاس لیکرت کلیه گویه. سنجندمی
(، وجود یا 7)نمره  درست نادرست )نمره یک( تا کاملاً  از کاملاً

که معکوس  9د و به استثنای گویه نگیرجستجوی معنا را اندازه می
 دهی معمولی دارند.ها نمرهسایر گویه ،شودگذاری مینمره
 بقیهو  9و  6 ،5 ،4 ،1 های مربوط به وجود معنا عبارتند از:گویه
این  سنجش جستجوی معنا در زندگی هستند. برایها گویه

همسانی  بوده واز پایایی و روایی بالایی برخوردار  نامهپرسش
نباخ بالا ودرونی هر دو خرده مقیاس با استفاده از فرمول آلفای کر

برای  و 81/0برای وجود معنا ضریب آلفا  .استشدهگزارش 
همبستگی بین دو خرده  .است دست آمده به 84/0جستجوی معنا 

دهنده برازش خوب این دو مقیاس بوده که نشان نیز اندکمقیاس 
ضریب بازآزمایی آزمون در  هاست.برای سنجش خرده مقیاس

جستجوی برای  73/0برای وجود معنا و  70/0فاصله یک ماهه 
 . [13] استمعنا گزارش شده

 2002سال  خدا: این مقیاس در به دلبستگی بعدیچند مقیاس -

 جمله 9و از  شده تدوین  Kirkpatrickو   Rowattتوسط 

 به دلبستگی هایسبک از جمله یکی هر سه است.شده تشکیل

 خواسته دهندگانپاسخ از مقیاس این در .کنندمی توصیف را خدا

 روی عبارت هر با را خدا با خود ارتباط درجه مطابقت شودمی

کنند. برای  تعیین موافق کاملاً =7 تا مخالف = کاملا1ً ای ازدامنه
 چرخش ابلیمین با اصلی هایمؤلفه عاملی تحلیل از روایی بررسی

 به الگوی سه عاملی دلبستگی، نظریه با همخوان که شده استفاده

 شامل: ایمن، خرده مقیاس هر به مربوط هایگویه آمد. دست

به  بودند و بار عامل مشخصی دارای یک در دوسوگرا و اجتنابی
 از و داشت بار دیگر عوامل که در ایمن محتوای با گویه یک جز

 برازش نیز تأییدی عاملی تحلیل به شد. با توجه حذف تحلیل

هر  برای کرونباخ آلفای پایایی، بررسی در .دست آمد به مناسب
و  86/0، 98/0ترتیب  به خدا به دوسوگرا و اجتنابی ایمن، عامل

 . [26د ]آم دستبه 82/0
منظور سنجش  مقیاس بهاین  :Holms-Raheمقیاس استرس  -

 انسان در زندگی روی داده میزان فشار روانی بر حسب تغییرات
ا که بیشتر ب اجتماعی مقیاس رتبه تعدیل یافته است.دهشطراحی 

گیری برای اندازه شود، دقیقاًمی شناختهHolms مقیاس استرس 
زا موقعیت استرس 41این مقیاس  است.میزان استرس ساخته شده

های تواند رابطه دگرگونیشود و میشامل می ترتیب اهمیترا به
برای مزبور بینی کند. مقیاس را پیشبا بهداشت روانی  زندگی 

در نهایت  وشود ها یک امتیاز عددی قائل میهریک از موقعیت
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عدد یک صورت هها بر بهداشت روانی بمیزان تاثیر این موقعیت
 احتمال باشد، 200-150 بین امتیازها جمع اگر. دشوبیان می

 امتیازها کل جمع اگر است و درصد 37 سال اول دربیماری فرد 

 ترتیب به فرد بیماری احتمال باشد، 300 از بالاتر و 300-200 بین
  .[27] درصد خواهد بود  80و  50
 Georgeنامه توسط نامه باورهای مذهبی: این پرسشپرسش -

است. نسخه اصلی آن دارای سه قسمت ساخته شده 1998در سال 
سوال  15سوال، قسمت دوم شامل  33مجزا که قسمت اول شامل 

گونه این مقیاس بدون هیچسناریو است.  10و قسمت سوم شامل 
ای و براساس هیچ آئین و مذهبی ساخته شده و گیری فرقهجهت

سنجد. محتوای آن صرفاً میزان اعتقاد و نزدیکی فرد را به خدا می
گونه تغییر محتوایی بر اساس مذهب بیان رابطه با خدا است و هیچ

خواسته  عبارتی، از آزمودنیاست. بهنشده جامعه ایرانی در آن داده
گزینه طیف لیکرت از کاملاً  5شود برای بیان وضعیت خود بین می

موافقم تا کاملاً مخالفم گزینه مورد نظر خود را انتخاب کند. نمره  
برای کاملاً مخالفم در نظر گرفته  1برای کاملاً موافقم تا نمره  5

 31و  27، 23، 21، 20، 14، 11، 9، 5، 2های شود و گزینهمی
شوند. لارنس و همکاران در گذاری میت معکوس نمرهصوربه

برای پایایی آزمون بر اساس ضریب پایایی تصنیف با  2002سال 
 . [28]اند گزارش کرده 97/0براون  -تصحیح به روش اسپیرمن 

ها از تحلیل نامهدر پژوهش حاضر برای بررسی روایی پرسش
 های بهالگو .شدها استفاده نیکویی برازش الگو عاملی و شاخص

ها بودند و بارهای عاملی دست آمده دارای برازش کافی با داده
بود که از نظر آماری معنادار  3/0ها بالاتر از استاندارد شده آن

هستند. همچنین در بررسی پایایی مقیاس، ضریب آلفای کرونباخ 
زا، ، شدت حوادث استرس78/0برای متغیرهای سلامت اجتماعی، 

و  79/0، باورهای مذهبی،  76/0ا و هدف در زندگی، ، معن75/0
 دست آمد. به 80/0های دلبستگی به خدا، سبک

عنوان متغیر وابسته، در این پژوهش، متغیر سلامت اجتماعی به
عنوان متغیر مستقل، متغیرهای زا بهمتغیر شدت حوادث استرس

معنا و هدف در زندگی و باورهای مذهبی به عنوان متغیرهای 
کننده عنوان متغیر تعدیلدلبستگی به خدا به ای و سبکواسطه

های دلبستگی ایمن و ناایمن جایی که سبکوارد الگو شدند. از آن
کننده هستند، در الگو از روش تحلیل چندگروهی متغیرهای تعدیل

استفاده شد تا بتوان الگو را در دو وضعیت مذکور بررسی کرد. 

 هایشاخص از گیریبا بهره هاداده ا،هنامهتکمیل پرسش از پس

 میانگین، فراوانی، درصد توصیفی شامل فراوانی نسبی، آمار

نمره، کشیدگی و چولگی بیان  و حداکثر حداقل معیار، انحراف
، 24 نسخه  SPSSافزارشدند. تحلیل همبستگی  به کمک نرم

 8/8 افزار لیزرل نسخهها با استفاده از نرمنامهتحلیل عاملی پرسش
علت وجود یابی معادلات ساختاری با تحلیل چندگروهی بهو مدل

در  4نسخه  Smart PLSافزار کننده با استفاده از نرممتغیر تعدیل
 انجام شدند.  05/0سطح معناداری 

 

 هایافته
های کنندگان در گروههای پژوهش، اکثر شرکتبراساس یافته

درصد(، دارای تحصیلات  8/40نفر،  147سال ) 40تا  31سنی 
 68نفر،  245درصد(، دارای فرزند ) 9/36نفر،  133لیسانس )

نفر،  189ماه گذشتن از زمان افشای خیانت )  2تا  1درصد( و بین 
درصد( بودند. میانگین و انحراف معیار متغیرهای سلامت  5/52

(، 13/5±90/0و هدف در زندگی )(، معنا 13/3  ± 31/0اجتماعی )
زا (، شدت حوادث استرس47/3 ± 41/0باورهای مذهبی )

( و 33/5± 18/1(، سبک دلبستگی ایمن )59/287  86/78±)

 1دست آمد. جدول ( به68/3 ± 27/1سبک دلبستگی ناایمن )
حداکثر، چولگی و  و حداقل و معیار انحراف نشان دهنده میانگین،

پژوهش است. مقادیر کشیدگی و  متغیرهای نمرات کشیدگی
قرار داشت. این مطلب  -2+ و 2چولگی همه متغیرها در محدوده 
ها از توزیع نرمال تک متغیری بیانگر آن است که توزیع داده

انحراف آشکاری ندارند. مقادیر ضریب تحمل همه متغیرهای 
وچکتر ها کو مقادیر عامل تورم واریانس آن 1/0بین بزرگتر از پیش

خطی بودن توان گفت مفروضه همبود. براین اساس، می 10از 
های پژوهش برقرار است. مقادیر چولگی و کشیدگی نمرات داده

بود که نشان  -660/0و  358/0فاصله مهلنوبایس به ترتیب 

بوده و بنابر  ±2دهد ارزش کشیدگی اطلاعات مهلنوبایس در می
ها برقرار تغیری در بین دادهاین مفروضه نرمال بودن توزیع چند م

 است.
نشان  2ضرایب همبستگی بین متغیرهای مورد مطالعه در جدول 

 .استداده شده
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 پژوهش متغیرهای نمرات چولگي و کشیدگيحداکثر،  و حداقل معیار، انحراف میانگین، .1جدول 
 

 کشیدگی چولگی بیشترین نمره کمترین نمره انحراف معیار میانگین متغیر

 570/0 516/0 4 35/2 31/0 13/3 سلامت اجتماعی

 -782/0 315/0 7 40/3 90/0 13/5 معنا و هدف زندگی

 -702/0 570/0 42/4 82/2 41/0 47/3 باورهای مذهبی

 262/1 943/0 659 102 86/78 59/287 استرس

 284/1 599/0 7 33/2 18/1 33/5 سبک دلبستگی ایمن

 284/1 599/0 7 1 27/1 68/3 سبک دلبستگی ناایمن

 
 

 (=360Nماتریس همبستگي سلامت اجتماعي، معنا و هدف زندگي، باورهای مذهبي، استرس و سبک های دلبستگي به خدا ) . 2جدول 
 

 معنادار است. 05/0* در سطح 
 .معنادار است 01/0** در سطح 

 
الگوی مفهومی رابطه بین معنا و هدف زندگی و وضعیت برازش 

(. 3سلامت اجتماعی با آزمون نیکویی برازش تعیین شد )جدول 
های نیکویی برازش الگو در شود که تمامی شاخصملاحظه می

شوند. نیکویی دامنه قابل قبول قرار گرفته و مطلوب ارزیابی می
برازش الگوی مفهومی رابطه بین شدت استرس و سلامت 

مورد تایید قرار گرفته و  معنا و هدف زندگی قیاز طراجتماعی 
دست آمده از برازش این الگو اعتماد کرد. توان به نتایج بهمی
های هر یک از متغیرها بیشتر مربوط به گویه tهای چنین آمارههم
ها و عدم نیاز به حذف است که به معنای تایید تمام گویه 96/1از 

 است.ها یک از گویههیچ
 

 
 

  1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

ت ا
لام

س
عی

ما
جت

 

شکوفایی 
 اجتماعی

1           

همبستگی 
 اجتماعی

103/0- 1          

انسجام 
 اجتماعی

**469/0 **160/0
- 

1         

پذیرش 
 اجتماعی

013/0- 036/0 **427/0- 1        

مشارکت 
 اجتماعی

**125/0 021/0 081/0- 025/0 1       

ی
دگ

 زن
ی

عنا
م

 

      1 110/0** 054/0 399/0** 033/0 403/0** وجود معنا

203/0** 325/0** جستجوی معنا
- 

**392/0 **299/0- 029/0 **250/0 1     

باورهای  
 مذهبی

**444/0 059/0- **647/0 **254/0- 029/0- **479/0 **576/0 1    

ک
سب

ی 
ها ی
تگ

بس
دل

 
   1 023/0 -094/0 089/0 -056/0 -048/0 020/0 053/0 -039/0 استرس

  1 091/0 734/0** 392/0** 433/0** 029/0 -130/0** 461/0** 012/0 256/0** ایمن 

 1 421/0** 084/0 -560/0** -415/0** -177/0** 093/0 259/0** -405/0** -004/0 -305/0** ناایمن
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 های نیکویي برازش الگوی مفهوميشاخص . 3جدول 
 

شاخص 
df برازندگی

 2

 

SRMR RMSEA CFI GFI AGFI NFI NNFI IFI ECVI  فاصله اطمینان
 برای 90%

ECVI 

ECVI  برای
 الگو اشباع شده

دامنه قابل 
 قبول

    1تا  0 >9/0 >9/0 >9/0 >9/0 >9/0 <1/0 <05/0 5تا  1

مقدار شاخص 
 در الگو

 45/0 (34/0و  51/0) 42/0 99/0 98/0 98/0 91/0 95/0 99/0 087/0 029/0 92/1

 
با توجه به نتایج حاصل از بررسی ضرایب مربوط به مسیرهای 

انجام شده مستقیم که علاوه بر الگوی حاضر، در الگویی مجزا نیز 
شدت حوادث  میمستق شود که رابطه( ملاحظه می4)جدول 

 (، رابطهP ،006/0-=β>05/0) سلامت اجتماعیو زا استرس
، P>05/0ی )معنا و هدف زندگ وزا شدت حوادث استرس میمستق

041/0- =βیباورها وزا شدت حوادث استرس میمستق ( و رابطه 

( از نظر آماری معنادار نیستند، اما P ،170/0=β>05/0ی )مذهب
، P<05/0) سلامت اجتماعیی و معنا و هدف زندگ میمستقرابطه 

532/0=βسلامت اجتماعیی و مذهب یباورها میمستق (، رابطه 

(05/0>P ،610/0=βو رابطه ) معنا و ی و مذهب یباورها میمستق

( از نظر آماری معنادار P ،650/0=β<05/0ی )زندگدر هدف 
 هستند. 

 
 برآورد ضرایب استاندارد شده اثرات مستقیم الگوی پژوهش با روش حداکثر درستنمایي . 4جدول 

 

 .β R2 t Sig  مسیرهای مستقیم

 >05/0 124/0 000/0 -006/0 زا بر سلامت اجتماعیاثر مستقیم شدت حوادث استرس
 <05/0 182/6 284/0 532/0 مستقیم معنا و هدف زندگی بر سلامت اجتماعیاثر 

 <05/0 920/24 372/0 610/0 اثر مستقیم باورهای مذهبی بر سلامت اجتماعی

 >05/0 583/0 002/0 -041/0 یمعنا و هدف زندگزا بر اثر مستقیم شدت حوادث استرس
 >05/0 885/0 029/0 170/0 مذهبیزا بر  باورهای اثر مستقیم شدت حوادث استرس

 <05/0 183/20 422/0 650/0 یمعنا و هدف زندگاثر مستقیم باورهای مذهبی بر 

 
بر سلامت اجتماعی زا شدت حوادث استرسبه منظور بررسی تاثیر 

و باورهای مذهبی با توجه به متغیر  هدف زندگی ،معنااز طریق 
کننده سبک دلبستگی به خدا در دو وضعیت ایمن و ناایمن تعدیل

 5گروهی استفاده شد. با توجه به جدول از آزمون تحلیل چند
شود که سطح معناداری آزمون در رابطه با معنا و هدف مشاهده می

ر از زندگی و همچنین در رابطه با باورهای مذهبی هر دو بیشت
تواند دهد سبک دلبستگی به خدا نمیاست که نشان می 05/0

معنا و بر سلامت اجتماعی از طریق زا حوادث استرستاثیر شدت 
داری تعدیل و نیز باورهای مذهبی را به طور معنا هدف زندگی

ها تاثیری ندارد. به بیان دیگر، در زنان قربانی کرده و بر این رابطه
رهای مذهبی و معنا و هدف در زندگی و نیز خیانت، متغیرهای باو

طور مستقیم بر سلامت اجتماعی تأثیر سبک دلبستگی به خدا به
 دارند.

 
 برآورد ضرایب استاندارد شده الگوی پژوهش با روش حداکثر درستنمایي .5جدول 

 

تفاوت ضریب مسیر سبک ایمن  مسیرها
 و ناایمن برای مسیر

 معناداری سطح

 >05/0 138/0 سلامت اجتماعیمعنا و هدف در زندگی زا شدت حوادث استرس

 >05/0 065/0 سلامت اجتماعی باورهای مذهبی زا شدت حوادث استرس

 >05/0 111/0 سلامت اجتماعی معنا در زندگی و باورهای مذهبی زا شدت حوادث استرس
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 يمذهب یو باورها يمعنا و هدف زندگ قیزا بر سلامت اجتماعي از طرشدت حوادث استرسالگوی نهایي رابطه بین  . 1شکل 

 

 بحث
هدف از پژوهش حاضر ارایه الگوی ساختاری نقش شدت حوادث 

گری باورهای مذهبی و معنا و هدف در زندگی زا با واسطهاسترس
در زنان قربانی خیانت زناشویی با توجه به سبک دلبستگی به خدا 

شدت حوادث بر سلامت اجتماعی بود. نتایج نشان داد که تاثیر 
و  معنا و هدف زندگیبر سلامت اجتماعی از طریق زا استرس

 لام،باورهای مذهبی قابل تبیین است. بر اساس اظهارات کی

 هایسلامت اجتماعی با فراهم کردن رفاه کلی به کسب مهارت

اجتماعی کمک کرده و به تعادل  عملکرد مطلوب اجتماعی و
-ارتباط میان فردی، برقراری پیوند با دیگران در جامعه و شکل

ها پردازد. این پاسخهای مناسب درونی در فرد میگیری پاسخ
توان گفت که بنابر این، میشود. رفتار می و شامل احساس، تفکر

 از برخورداری و صحیح اجتماعی تفکر، احساس و رفتار داشتن

 بعد مهمی از اجتماعی، زندگی برای جامعه به نسبت نگرش مثبت

تواند تحت تأثیر استرس قرار گرفته می که است سلامت اجتماعی
طور که نتایج پژوهش حاضر زیستی فرد را کاهش دهد، همانو به
های مؤید آن است. از طرف دیگر، مسئله خیانت، چالشنیز 

بسیاری را به همراه دارد. در این خصوص، در پژوهش سرمدی و 
ابعاد جسمی  تمامی در زناشویی احمدی نشان داده شد که خیانت

 کند.می ایجاد آسیب معنوی و اجتماعی خانوادگی، فردی، و روحی

 اضطراب، تغذیه، اختلال در خواب، در اختلال فردی، بعد در

 روابط کاهش خانوادگی بعد در اعتماد، دارشدنخدشه افسردگی،

 اختلال خانوادگی، صمیمیت رفتن از بین خانواده، در تنش عاطفی،

 مشکلات آبرو، رفتن بین از اجتماعی بعد در والدینی، وظایف در

 احساس و وجدان عذاب معنوی بعد در و مالی و مشکلات شغلی

. [29]هستند  زناشویی خیانت از ناشی هایآسیب مهمترین گناه،
 نشان سو با نتایج پژوهش حاضرباقرزاده و همکاران هم مطالعه

 خیانت با به نسبت همسر حاد استرس هایواکنش میزان داد که

 و آن جستجوی و معنا وجود یعنی آن، هایمؤلفه و زندگی معنای
 اعتقادی، تقیّدات آن، یعنی هایمؤلفه و مذهبی همچنین تقیّدات

انواع  .دارند معناداری منفی رابطۀ مناسکی و پیامدی عاطفی،
 مجدد، تجربه ای،تجزیه نشانگان از قبیل حاد استرس هایواکنش

 با نیز کارکرد در اختلال انگیختگی وبیش و اضطراب اجتناب،

 منفی رابطۀ هاآن هایمؤلفه و مذهبی تقیّدات زندگی، معنای

 مذهبی تقیّدات و زندگی معنای اساس د. براینمعناداری دارن

 خیانت افشای از پس هاآن استرس حاد هایواکنش زوجین،

در این میان، طبق مطالعات  .[13] دهندمی کاهش را همسر
Adamczyk  [30]سو با نتایج پژوهش حاضر، و همکاران، هم 

توان گفت که تجارب معنوی روزانه، باورها و اعتقادات دینی می
و مذهبی و هدف و معنا در زندگی، صمیمیت، روابط اجتماعی و 

دهد. به بیان دیگر، سلامت اجتماعی را تحت تأثیر خود قرار می
افراد تأثیر  زندگی اجتماعی و فردی کیفیت روی باورهای مذهبی

کند. می معنادار زندگی را مذهبی، اعمال ها،داشته و باورها، نگرش
تأثیر مذهب و معنویت بر سلامت فرد را و همکاران نیز  لوچتی

اند. آنان معتقدند که افراد با معنویت و باورهای مذهبی تأیید کرده
و همکاران    Krause. همچنین [6]از سلامت بالاتری برخوردارند 

 هدف در زندگی، با باورهای مذهبی دارای نیز عقیده دارد که افراد

 آن به که رسندزی میچی خورده و در نهایت به پیوند بالاتری

شود و به دنبال آن از زندگی گفته می با هدف و معنادار زندگی
تر و عملکرد بالاتری برخوردار خواهند شد. این نتایج با مطلوب

ها خوانی دارد. در پژوهش آننتایج پژوهش کراس و همکاران هم
نیز نشان داده شد که افراد برخوردار از سلامت اجتماعی افرادی 

تری از زندگی دارند، زندگی را معنادار هستند که احساس قوی
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. [24]بینند و فضایل اجتماعی بالاتری نیز دارا هستند می
Howard   وRoming   در پژوهش خود تأثیر مذهب و باورهای

اند و نشان داده مذهبی را بر سلامت اجتماعی مورد تأیید قرار داده
ت از سلامت اجتماعی بالاتری که افراد با مذهب و بنیاد معنوی

سو با نتایج . همچنین در پژوهش سین که هم[5]برخوردارند
پژوهش حاضر است، به این نتیجه رسیدند که اعتقاد و باورهای 

زای زندگی مذهبی و سلامت روان در زمینه رویدادهای استرس
تأثیرگذار بوده، برای ارتقای سلامت عمومی و مداخله بالینی 

بیان دیگر، اعتقاد و باورهای مذهبی، دین و معنویت  موثرند. به
هایی از اختلال اجتماعی تواند مزایای سلامت را در دورهمی

سو . در این راستا، پژوهش کالیی و چامبلس هم[31]افزایش دهد 
با نتایج پژوهش حاضر نشان دادند که اعتقاد و باورهای مذهبی 

زندگی در جریان رویدادهای  در رابطه مثبت با تأثیر معنا و هدف در
  Lorenz. همچنین نتایج پژوهش [32]زا بر سلامت است استرس

زای زندگی و همکاران نیز تأثیر مذهب بر تحمل حوادث استرس
را مورد تأیید قرار داد و بیان داشتند که افراد با داشتن اعتقادات و 
باورهای مذهبی در برابر حوادث پر استرس زندگی سازگاری 

، [7]دهندتری را از خود نشان میشتری داشته و عملکرد مطلوببی
سو سو است. در همین راستا وایت نیز همکه با پژوهش حاضر هم

ورهای مذهبی و تمرین با نتایج پژوهش حاضر، بیان داشتند که با
های سلامت افراد عنوان راهبرد سلامت و مراقبتپرورش آن به 

 . [23]مطرح است 
اهداف پژوهش حاضر، الگو برای دو نوع سبک ایمن در راستای 

کننده بررسی شد. عنوان متغیر تعدیلو ناایمن دلبستگی به خدا به
دست آمده، مشخص شد که سبک ایمن های بهبر اساس داده

دلبستگی به خدا بر افزایش سلامت اجتماعی و نیز کاهش شدت 
شدت تاثیر  تواندزا تأثیر مستقیم دارد، اما نمیحوادث استرس
 معنا و هدف زندگیبر سلامت اجتماعی از طریق زا حوادث استرس

و نیز باورهای مذهبی را به طور معناداری تعدیل کند و بر شدت 
این رابطه تاثیر بگذارد. در این راستا، باید گفت که روابط دلبستگی 
بین افراد همیشه وجود دارد و ضمن فعال بودن در چرخه زندگی 

شود افراد به واسطه آن ترجیح دهند همجوار چه ث میافراد، باع
کسانی باشند. بنابراین قابل انتظار است که در یک سبک 

ماعی بیشتر و شدت استرس افراد دلبستگی ایمن سلامت اجت
تر باشد، اما طبق نتایج پژوهش حاضر، از سبک دلبستگی ایمن کم

واسطه معنا بهپذیری سلامت اجتماعی تواند به تأثیرو ناایمن نمی
زا و هدف در زندگی و باورهای مذهبی از شدت حوادث استرس

رسید. در واقع، نتایج حاکی از آن است که زنان قربانی خیانت 
واسطه معنا و هدف در زناشویی برای داشتن سلامت اجتماعی به

شان توانند شدت استرس در زندگیزندگی و باورهای مذهبی می
ی بیشتری داشته و در یک سبک دلبستگی زیسترا کاهش داده، به

واسطه این دو متغیر، سلامت اجتماعی بالاتر و استرس ایمن، بی
برخی با نتایج  های مستقیمکمتری را تجربه کنند. این ارتباط

. بر اساس نتایج [34، 33، 32]خوانی دارد هم پژوهش های دیگر
این مطالعات، سبک دلبستگی فرد، روش مواجهه و نحوه 

زا را شکل داده و رابطه های استرسازگاری وی با تجربهس
 مستقیمی با سلامت وی خواهد داشت. 

عدم کنترل  به توانحاضر می پژوهش هایمحدودیت درخصوص
 نوع از جمله افسردگی، وضعیت اقتصادی، گرمداخله متغیرهای

کرد که از نظر  اشاره شرایط خانوادگی قربانیان خیانت خیانت،
 شرایط نقش اهمیت نظر به طلبد.تلاش بیشتری را میزمانی 

 پیشنهاد سلامت اجتماعی و اهمیت سایر متغیرها در زااسترس

متغیرهای افسردگی، سلامت  آینده هایپژوهش در شودمی
 .لحاظ شوند معنوی و سلامت روان نیزدر مطالعه

 

 گیرینتیجه

ایمن در  تأثیر مستقیم سبک دلبستگی بیانگر مطالعه حاضر نتایج
زا و نیز افزایش سلامت اجتماعی و کاهش شدت حوادث استرس

گری باورهای زا با واسطهبیانگر نقش شدت حوادث استرس
مذهبی و معنا و هدف در زندگی در زنان قربانی خیانت زناشویی 

و سبب  تبیین تواندمی هایافته است. این بر سلامت اجتماعی
و در  پذیرمتغیرهای آسیب به جهتو با را استرس هاینشانه شناسی

 حاضر پژوهش هاییافته کند. زنان قربانی خیانت زناشویی تسهیل

داشتن هدف و معنا در زندگی و همچنین داشتن  اهمیت بر
 کند. بنا براین،می تأکید باورهای مذهبی برای سلامت اجتماعی

دادن معنا و هدف در زندگی در قالب معنادرمانی،  توان بامی
قربانیان  استرس درمانی و مداخلات آموزشی به کاهشمعنویت

های ها کمک کرد. این روشزیستی آنخیانت زناشویی و به
ناپذیری رنج، به درمانی با تمرکز بر خود فرد و تأکید بر اجتناب

ها و ها، رنجکند تا بتوانند در روبرو شدن با چالشافراد کمک می
هتری داشته و کیفیت زندگی های زندگی خود عملکرد بسختی

های خود را بهبود بخشند. با داشتن رویکرد تبدیل رنج به فرصت
توان زمینه اقدامات رشد و موفقیت و افزایش دستاوردها، می

وجود آورد و نقش مقتدرانه فرد دیده بهای در افراد آسیبمسئولانه
 در زندگی را به آنان آموزش داد. 

 منافع تضاد
مطالعه  در منافعی تضاد گونههیچ که کنندمی تصریح نویسندگان

صحت  و دقت مسئولیت نویسندگان همه و نداشته وجود حاضر
 . پذیرندمی را آن در مندرج مطالب
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Abstract  
Introduction: Marital infidelity can cause psychological and social damage of the family foundation. 

The purpose of the present research was Explaining the model of mental, spiritual and social health 

based on the intensity of stressful events with the mediation of religious beliefs and meaning and 

purpose in life in women victims of marital infidelity with regard to the style of attachment to God. 

Materials and Methods: The method of the current research was correlational description. The 

statistical society of the research was 360 women were the victims of marital infidelity that during the 

second 3 months of the year, they referred to psychological counseling clinics in Jahrom city with easy 

access sampling.  Data collection tools were social health, meaning in life, measures of attachment style 

to god, stress inventory and religious belief questionnaires. The data were analyzed using Lisrel, Smart 

PLS and SPSS software and 0/05 significant. 

Results: The direct relationship between Social health and meaning and purpose in life (β= 0.532, 

P<0.05), with religious beliefs (β= 0.610, P<0.05) and religious beliefs and meaning and purpose in life 

(β= 0.650, P<0.05) was statistically significant. 

Conclusion: The religious beliefs and meaning and purpose in life in women victims of marital 

infidelity role of mediation on increasing on the intensity of stressful events on social health. While the 

style of attachment to God does not have moderating role.  The research of the current research 

emphasize the importance of having a purpose in life, religious beliefs with educational interventions, 

logo therapy and spiritual therapy to God on social health. 
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