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Abstract 
The present study was done with the aim of 

presenting the causal model of the effect of 

intrinsic and extrinsic aspirations on life 

satisfaction and the mediating role of mental 

health. The population included all students 

studying at Allameh Tabatabaei University during 

the 2011-2012 academic year, from which 250 

students were selected using the available 

sampling method. The scales for assessment used 

in the study were Satisfaction with Life Scale 

(SWLS), General Health Questionnaire (28- 

GHQ), and Aspiration Index (AI). Structural 

equation modeling was used to analyze the data. 

The results showed that intrinsic aspirations 

predicted mental health positively, and external 

aspirations predicted mental health negatively; 

intrinsic and extrinsic aspirations had no direct 

effect on life satisfaction; rather, intrinsic 

aspirations increased student life satisfaction 

through the mediation of mental health. External 

aspirations reduced life satisfaction through the 

mediation of mental health. Mental health also had 

a direct and an indirect effect on life satisfaction. 

According to the results, to improve life 

satisfaction and mental health, we need to 

highlight values, desires, basic needs, meaning, 

and purpose in life. 

Keywords: Intrinsic-Extrinsic Aspirations, life 

satisfaction, mental health 

 دهیچک
ارائه مدل علّی تأثیر آرزوهای ذاتی و  ،پژوهش حاضرهدف از 

مت روانی سلا یانجیمبیرونی بر رضایت از زندگی با توجه به نقش 
 .دبو نیبشیپ یهاپژوهش نوع از و یکاربرد پژوهش، روش .بود

دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی  یآماری شامل تمامجامعه 
نفر  250منظور، تعداد اینبرای بودند. 1391-92 یلیسال تحص در

گیری در از دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی به روش نمونه
شاخص آرزو ، پژوهش نیا یابزارهاشدند.  دسترس انتخاب

الی ؤس 28سلامت عمومی  پرسشنامه، (AI) گروزت و همکاران
(GHQ-28)  مقیاس رضایت از زندگی داینر و همکارانو 

(SWLS) معادلات یسازمدل روش بهها تمام تحلیل .بودند 
نتایج نشان داد که آرزوهای ذاتی، سلامت  انجام شدند.ی ساختار

روانی را به صورت مثبت و آرزوهای بیرونی، سلامت روانی را 
کنند؛ آرزوهای ذاتی و بیرونی بر بینی میصورت منفی پیشبه

طور مستقیم تأثیری نداشتند؛ بلکه آرزوهای رضایت از زندگی به
ی از زندگتواند بر رضایت گری سلامت روانی میذاتی با واسطه

 گری سلامتدانشجویان بیفزاید؛ اما آرزوهای بیرونی با واسطه
تواند از میزان رضایت از زندگی دانشجویان بکاهد. روانی می

همچنین سلامت روانی تأثیر علّی و مستقیمی بر رضایت از زندگی 
توان راه رسیدن به رضایت و سلامت داشت. با توجه به نتایج، می

ها و آرزوها، نیازهای بنیادی، پرتو توجه به ارزش شناختی را درروان
 معنادار بودن و هدفمندی زندگی برای دانشجویان فراهم نمود.

، رضایت از زندگی، ی ذاتی و بیرونیآرزوها :ی کلیدیهاواژه
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 مقدمه
پیشرفت علم و تکنولوژی و فراهم شدن وسایل رفاهی و راحتی، افراد بسیاری هستند که از امروزه در سایه 

های یکی از شاخص (.1388ریا، بینوری و سقایولی از زندگی خود رضایت ندارند ) ؛امکانات زیادی برخوردارند
ه عمومی فرد نسبت بمهم بهداشت روانی میزان رضایت از زندگی است. رضایت از زندگی، ارزیابی و نگرش 

ه، های خاصی مثل رضایت از دوستان، خانوادتر از ارزیابی جنبهبالاتر و کلی بنابراینکلیت زندگی خود بوده؛ 
نقل از اُربن، داینلین و پرزیبیلسکی، ؛ به1985، 1است )داینر، امونز، لارسن و گریفینشغل، مدرسه یا دانشگاه 

است که به سلامت  2نگرشناسی مثبتها و دربرگیرنده سرفصل روانتمندیرضایت از زندگی یکی از قدر (.2019
  (.1384)یادگاری، شود شخصیت و سلامت روابط منجر می

شناسی است که بر فهم و تشریح شادکامی و احساس یک رویکرد تازه در روان ،نگرشناسی مثبتروان
برتولینو،  و وهانلوندارد )اها مؤثرند، تمرکز و تأکید ؤلفهبینی دقیق عواملی که بر این مذهنی بهزیستی و نیز پیش

آوری و رضایت از زندگی که ناشی از تجارب مثبت شناختی مانند بهزیستی، امید، تابهای روانپدیده (.2012
 (.2013؛ مالیک، 2013)راسک و واترز، قرار دارد شناسی مثبت در مرکز توجه و مطالعات روان که ذهن است

ها معطوف به افزایش بهزیستی و شادکامی است. افراد، خانواده ،نگرشناسی مثبتهای بالینی روانتلاش همه
افزایش هیجانات مثبت، نه تنها  (.2012)مارتین، و جوامع برای رسیدن به شکوفایی به افراد شاد نیاز دارند 

د، )رشیفزایش میزان شادکامی نیز مؤثر است طور مستقیم در ابلکه به ؛شودباعث کاهش مشکلات هیجانی می
ای از هیجانات )بهشادی حالتی خوب بودن ذهنی، از طریق هیجانات مثبت و مطلوب و مجموعه (.2008

چیز که همهها )رضایت از زندگی( عقاید )مانند عقیده به اینبخش(، نگرشخصوص هیجانات مثبت و لذت
شادمانی ذهنی، مفهوم وسیعی است  (.2012مارتین، ی ذهنی است )هاخوب پیش خواهد رفت( و سایر حالت

گیرد. میو رضایت بالا را در زندگی دربر های منفیهای مطلوب، سطوح پایین هیجانکه تجربه هیجان
 ،رضایت از زندگی (.2015کار، شامل دو مؤلفه شادمانی و رضایت از زندگی است ) ،های شادمانی ذهنیهیجان

عبارت بهتر، ارزیابی شناختی از کیفیت زندگی تعریف شده که ممکن سطحی از آگاهی فردی و یا بهعنوان به
های اختصاصی )خانواده، خانه و ...( است یک ارزیابی کلی و جامع را به همان خوبی یک ارزیابی در حوزه

بخشی انوهش در زمینه تونظریه و پژ .تر بهزیستی استعاملی از ساختار بزرگ ،. رضایت از زندگیکندمنعکس 
نشان داده است که بهزیستی دارای سه مؤلفه، ارزیابی عواطف مثبت، منفی و رضایت از زندگی است. رضایت 

)گلاسمر، گراندی، براهلیر و  باشدمیکه بیشتر شناختی است از ارزیابی عواطف متمایز دلیل اینبه ،از زندگی
ناختی سازه شتوان گفت، رضایت از زندگی تنها بیانگر جنبه روانبا توجه به توضیحات مذکور می (.2011روث، 

 ؛اشدفردی ممکن است ثروت داشته ب ،بهزیستی است تا ارزیابی عینی از کیفیت زندگی اشخاص. برای مثال

                                                           
1. Diener, E., Emmons, R. A., Larsen, R. J., & Griffin, S. 

2. positive psychology 
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که فرد دیگر با وجود صمیمانه، از زندگی ناراضی باشد. در حالی علت نداشتن اهداف مشخص و روابط اما به
 (.1389طوبایی و مانی، نداشتن ثروت، از نظر روابط، غنی و از زندگی راضی باشد )

عنوان سپری در مقابل بیماری روانی ها بهدر تلاش است که از نقاط قوت انسان ،شناسی مثبتجنبش روان
و  ازهایانسان با ن شتریهرچه ب تیو رضا یکه موجب سازگار یعوامل ،رونیااز (؛2008 نز،ی)راببهره گیرد 

 کزنت،یو س گمنیسل)ر هستند وجنبش نوظه نیا قیموردتحق یرهایمتغ نیتریشوند، اساس یزندگ یدهایتهد
. داد رخ تحول کی یدر مورد اهداف زندگ یشناسروان یهادر پژوهش 1980 هاز ده ن،یب نیدر ا (.2014

که  ییهاوآرز و هاتیفعال به مربوط ابعاد و ندهایآفر عیوس یبررس به شروع ،متفاوت یهادگاهید از پژوهشگران
 یمطالعات یهااد حوزهتعد بر ریاخ یهاکه در سال یطوربه (؛1989 ن،یپرو) کردنددنبال آن بودند، مردم غالباً به

  .شودیافزوده م ریمتغ نیا
خودمختاری نشان داده است نوع آرزوها و اهداف و نه صرفاً دستیابی به آن همطالعات انجام شده در نظری

 (.1394 ،یقربان و سرافراز ،یلنگرود یآراسبزه)شناختی همراه هستند ها، با پیامدهای مثبت و منفی روان
(، یزندگ از یمندتی)رضاسالم و مفرح  یزندگ کیمند بودن از بهره یبرا یزندگ یاهداف و آرزوها تیاهم
 و کرول کس،یه نگ،یک؛ 2011 ک،یلجکوویم و کیسار -گیمرکاس، رابوتانکار و آشکار است )قابلریغ یامر

نقل به ؛1991 و 1985) 1انیو را یدس «یخودمختار» یزشیانگ هینظر یشناس. در حوزه روان(2006 ز،یدلگاو
 یهاارزش یخودمختار هینظر. است پرداخته جوانان یزندگ اهداف نییبه تب (2005، و همکاران گروزتاز 

 یشناختروان یهایدر مقابل با ناامن ییهاعنوان دفاعرا به 3ییگرالذت و فلسفه 2ییکایآمر یایرو در دیتأکمورد
 هیافراد که در نظر یشخص ی(. حال با توجه به نکات مذکور، آرزوها1996 ان،یکاسر و رامطرح کرده است )

اهداف به یریگیپ ،زین( 2001 ان،یکاسر و رااند )شده یبندمیتقس 5یرونیو ب 4یذات دسته دو به یخودمختار
یافته( و غیرخودپیرو  انسجام و شده یسازهمسان ،یذات یهازشی)انگ رویخودپ یهازشیانگ ای لیدلا

، 6یخودپذیرکنند. آرزوهای ذاتی )رشد شخصی یا فکنی شده( را توصیف میهای بیرونی و درونشانگیز)
ب رفتارها و اهدافی را و حفظ سلامتی(، اغل 8، همکاری اجتماعی یا احساس اجتماعی7ارتباط یا پیوندجویی

 نیازهای روانی برای واسطه ارضاضا نامشروط نیازهای بنیادین، بهدلیل حمایت محیط از ارگیرند که بهمیدربر
و  گذاریعلاقه و تأیید خود، ارزشرفتارهای مورد ران داشتن و انجامشایسته بودن، ارتباط صمیمی با دیگ

                                                           
1. Deci, E. L., & Ryan, R. M. 

2. American dream 

3. hedonism 

4. intrinsic 

5. extrinsic 

6. personal growth or self-acceptance 

7. relatedness or affiliation 

8. community contribution or community feeling 
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( اغلب رفتارها و 3یکیزیف تیجذاب ایو ظاهر  2، ثروت1)شهرت یرونیب یدر مقابل آرزوهاشوند. پیگیری می
(. از 1996 ان،یکاسر و را) شوندیم دنبال یدرون و یرونیب یفشارها و اجبار بنابر که شوندیرا شامل م یاهداف

 و روکاس و،یساگ) شودیم ادی زین «ییکایآمر یاهایرؤ» ای «یماد یآرزوها» عنوان تحت ،یرونیب یآرزوها
 .(2004 هازن،

 از یتمندیرضا زانیم یارتقا و بهبود به قاتیتحق از یتعداد یزندگ یآرزوها و اهداف یامدهایپ نهیدر زم
مارتلا، برادشاو و ؛ 2019چن و اسچلگل، زانگ، چن، ؛ 2019برادشاو، ) اندداشته اشاره یروان سلامت و یزندگ

و  یجانیکاهش اختلالات ه ریبه تأث ،زین هاپژوهشاز  یگریتعداد د .(2011مارتوس و کپ،  ؛2019 ان،یرا
و  یتزهاکیا ؛2015، و همکاران فرگوسناند )داشته دیتأک یاز زندگ تیسطح سلامت روان بر رضا شیافزا

؛ 2009 ،استوبر و استوبر ؛2010 باستوگ و دومان،؛ 2013 ،یو عابد یمرزآبادآزاد ،یمیسل؛ 2015، همکاران
احساسات  رییتغ (.2001، هاکل باوم و سالتو هر،یا لوفلر، فروهالد،؛ 2004باس، ؛ 2006و گونل،  یبر ؛2008اولکر، 

 تواندیم ،احساسات در رییتغ گفت بتوان دی. شااست( مقدم یاز زندگ تینگرش )رضا ریی)سلامت روان( بر تغ
معتقد  ،(1389) یکرم (.2001)ماستن، داشته باشد یرا در پ رامونیپ طیو مح یدر نگرش فرد درباره زندگ رییتغ

به ،است یمعنو و یماد جمله از یزندگ مختلف یهانهیزم در فرد تیرضا جهینت یزندگ از تیاست که رضا
 یازگارس روابط، جادیا ییتوانا ،یعموم سلامت خانواده، یزندگ طیعنوان مثال درآمد مناسب، مسکن، شغل، شرا

گفت  توانیم ،نیبنابرا. هستند یزندگ از تیرضا سازنهیزم همه داشتن، هدف و تیموفق و تیرضا گران،ید با
 سلامت هست، یزندگ یآرزوها و اهداف ریتأثکه تحت یاز زندگ تیاز عوامل مهم و اثرگذار بر رضا یکی

عنوان به یترمهم مفهوم ،یستیبهز و یجسمان سلامت میمفاه وحدت از که رسدینظر مبه .است 4یعموم
 تیشرح شکابه یچهار مؤلفه اساس (1970گلدبرگ ). (1389 ،یکرم) دیآیوجود مبه «یسلامت عموم»

 یدارا که یافراد است معتقد و دهدیم قرار مدنظر را یافسردگ و یاجتماع کنش در اختلال اضطراب، ،یجسمان
. ستندین برخوردار لازم یروان سلامت از و هستند آن از متأثر و فیطور خفبه ایباشند یم اختلال نوع چهار نیا

نشانه حضور و یماریب یهاو کامل از فقدان نشانه ایحالت پا کی :از است عبارت نگاه نیبهتر در روان سلامت
، سلامت 5بهداشت ی. سازمان جهان(2002 ز،ییک)است  یو اجتماع یروان ،یابعاد جسم یسلامت که دارا یها

خود را با  تواندیو م شناسدیخود را م یهاییکه فرد با کمک آن توانا داندیاز سلامت م یرا حالت یروان
 یهدف اساس ،ر هر صورت. د(1391 ،یتقرب و یسوک ،یفیشر ،یتقرب)دهد  قیتطب یبه هنجار زندگ یفشارها

 به حداکثر رساندن احساس سلامت در افراد است. زندگی یو پزشک یشناسروان یهاطهیدانشمندان در ح

 (.2005 در،یفلدمن و اشنا)است  یسلامت روان عوامل نیتراز مهم ،هدفمند

                                                           
1. fame 

2. wealth 

3. image or physical attractiveness 

4. general health 

5. World Health Organization 
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دور هب که دشانیموردتأک یمحتوا جهت به هم ،یرونیب یاند که آرزوهامطالعات صورت گرفته نشان داده
 1یرونیهای ب)انگیزش رخودمختارشانیشناختی هست، و هم به جهت فرآیند اکتساب غروان هگاننیازهای سهاز 

هوپ، ؛ 2019، و همکاران برادشاوشد )( مانع از رشد بهزیستی و انسجام شخصیت خواهند 2شده یفکنو درون
لوپز و  -تِرو؛ ا2019ُ گلوب، و کیجاویالُکار، ر ؛2019 ان،یرا و مارتوس ون،یلیف -رنریو نگ،یهولد

و  آورباچ؛ 2012وریستوی، ونستنکیست و سننز،  ؛2012دریز، میوس و ونستینکست، ؛ 2015 لاردفراکوس،یو
 یهم به جهت محتوا یدرون یدر مقابل، آرزوها (.2011کینگ و میچل،  -هندرسن ؛2011، همکاران
و انسجام  4سازی شده، همسان3های ذاتیو هم به جهت فرآیند اکتساب خودمختارشان )انگیزش دشانیموردتأک

 و مورایشین) ندشویم باعث را بهزیستی  و یدرون نیازهای ارضا ،یروان سلامت ،یزندگ از تی(، رضا5یافته
  (.2011؛ مارتوس و کپ، 2010 فرگوسن، و کولسی؛ شلدن، گونز، ن2009؛ نیمیک و همکاران، 2016 ،یسوزوک

 یی، باعث نشاط و خودشکوفایونرد یبودن اهداف و آرزوها تیدر اولو ،(2001) انیکاسر و رابه اعتقاد 
 باعث ،یرونیب یآرزوها و اهداف بودن تیاولو در اما ؛شودیم افراد در کمتر یافسردگ و یجسمان علائم و شتریب

 اهداف ،واقع در. شد خواهد افراد در شتریب یافسردگ و اضطراب ،یجسمان علائم و کمتر ییخودشکوفا و نشاط
 جینتا ،نیهمچن .(2004 هازن، و روکاس و،یساگ) کنندیم متزلزل را یستیبهز اساس ،یرونیب یآرزوها و

 به دنیرا در راه رس یشتریمشکلات ب یقو یرونیها نشان داده است که افراد با آرزوها و اهداف بپژوهش
 (.2004 شلدون، و کوچمن ان،یکاسر، رااند )داشته تیاستقلال و کفا ،یدلبستگ یهانهیدر زم شانیازهاین

دو  نیاند که انشان داده العاتمطهستند.  یرونیب یاهداف و آرزوها ،طور معمولو شهرت به یاقتصاد تیموفق
ه روش مربوط ب یهاتیو فعال یرفتار اجتماع ،یفرد یستی( از طرق گوناگون به بهزیرونیو ب ینوع هدف )درون

تحت  یدر پژوهش ،(2010) اسبر و وپمانی .(2000ساندرس و مانرو، ) دشونیممربوط  یزندگ یهاو مهارت
 تیموفق ،یشخص شرفتیپ روابط، که دندیرس جهینت نیا به یلتون در یزندگ از تیعنوان منابع قضاوت رضا

 هستند.  یاز زندگ تیمنابع رضا نیترمهم لاتیتحص و اهداف ،یمال
 و یلیتحص عملکرد شیافزا به منجر که را یزشیانگ عامل کی میبخواه اگر فوق، فیبا توجه به تعار

 مدارس، مانند یدیجد ینهادها امروزه،. میکن اشاره آرزوها، و اهداف به میتوانیم میشود نام ببریم یستیبهز
 ،امر نیا و دهندیم اشاعه را خاص یارزش کیهر خانواده یمیکنار نهاد قد. در .. و هادانشگاه ،یجمع یهارسانه

با  ،نیبنابرا. شوندیم دانشجو قشر ژهیوافراد جامعه به یزندگ یها و اهداف انتخابدر ارزش یسبب نامتجانس
و  یاز زندگ تیآن بر رضا ریو تأث یزندگ یاهداف و آرزوها دهیپد یاست به بررس یتوجه به موارد فوق، ضرور

ا ر یستیبر بهز رگذاریاز عوامل تأث یکی تواندیم ،آرزوها سنجش رسدینظر مپرداخت، چرا که به یسلامت روان
 اساس، با توجه به محدودنیا. بردیرا پر نما نهیزم نیخلأ موجود در ا نیدارد ا یپژوهش سع نیکند. ا نییتب

                                                           
1. external motivation 

2. introjection 

3. extrinsic aspirations 

4. intrinsic motivation 

5. identification regulation 
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هدف از دهی نتایج در سطح وسیع، عدم امکان تعمیم ،نتیجههای انجام شده در این حوزه و در بودن پژوهش
 انجیمیارائه مدل علیّ تأثیر آرزوهای ذاتی و بیرونی بر رضایت از زندگی با توجه به نقش  ،پژوهش حاضر
ایان دسی و ر« خودمختاری»انگیزشی  هنظریمبنای نظری پژوهش حاضر، در دانشجویان است.  سلامت روانی

تایج ناند. دی شدهبنافراد در نظریه خودمختاری به دو دسته ذاتی و بیرونی تقسیم . آرزوهای شخصیاست
بهبود ونی، باعث ردر اولویت بودن اهداف و آرزوهای د پژوهش، بسیاری از پژوهشگران نشان داده است که

. کنندمی تزلزل؛ اما در اولویت بودن اهداف و آرزوهای بیرونی، اساس بهزیستی را مبهزیستی و رضایت از زندگی
های پژوهشی موجود )اهداف ذاتی و منظور، مدل پیشنهادی پژوهش بنابر نظریه خودمختاری و پیشینهبدین

( طراحی و عنوان ملاکعنوان متغیر میانجی و رضایت از زندگی بهبین، سلامت روانی بهعنوان پیشبیرونی به
 اده شده است.، نشان د1مورد آزمون واقع شده است. این مدل در شکل 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
 پژوهش ینظر مدل -1 شکل

 فرضیه اصلی
مدل ساختاری رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی بر مبنای اهداف ذاتی و بیرونی با 

 ها برازش دارد. با داده گری سلامت روانیمیانجی

  

 سلامت روانی

 اهداف ذاتی

 اهداف بیرونی

رضایت از 
 زندگی
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 های فرعیفرضیه
 .دارد بر رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی اثر علیّ و مستقیماهداف ذاتی  -1

 ارد.د بر رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی اثر علیّ و مستقیماهداف بیرونی  -2
 ارد.د بر رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی اثر علیّ و مستقیمسلامت روانی  -3
 دارد. بر سلامت روانی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی اثر علیّ و مستقیماهداف ذاتی  -4

 دارد. بر سلامت روانی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی اثر علیّ و مستقیماهداف بیرونی  -5
رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی  گری سلامت روانی برمیانجیاهداف ذاتی با  -6

 اثر علیّ و غیرمستقیم دارد.
رضایت از زندگی دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی  گری سلامت روانی برمیانجیاهداف بیرونی با  -7

 اثر علیّ و غیرمستقیم دارد.

 روش
 پژوهش یاجرا روش و نمونه ،یآمار جامعه

 دانشگاه انیدانشجو یشامل تمام یآمارجامعه است.  نیبشیپ یهاو از نوع پژوهش یپژوهش، کاربرد روش
ل حداق نییتع ،یعامل لیدر تحل تیبااهم اریسؤال بس کی .است 1391-92 یلیسال تحص در ییعلامه طباطبا

 یساختار معادلات یابیمدل به مربوط ها،داده یگردآور یبرا لازم نمونه حجم حداقل نییحجم نمونه است. تع
 15 ریهر متغ یدر ازا (2016) انیاوجیب و نیلوهل نظرانتخاب گروه نمونه، با توجه به یبرا. است تیبااهم اریبس
 و انتخاب دسترس در یریگنمونه روش از استفاده با که شد گرفته نظر در( نفر 250 مجموع)در  نمونه نفر

مخدوش و ناقض  یهاها و حذف نمونهداده هیاول شیپس از پالاها اجرا شد. آن یرو بر پژوهش یابزارها
 درصد است.  86 لینرخ تکم نیبنابراشد؛  لیوتحلهینفر تجز 216 تیدر نهاگم شده،  یهاشامل داده

و  یشناستیبسته شامل اطلاعات جمع کیدر قالب  ،شده پیتا متن صورتبه پژوهش یابزارهاابتدا 
 ان،یشجوو فرصت آزاد دان یها و با استفاده از وقت اضافشد. سپس با مراجعه به کلاس هیپرسشنامه ته یهاهیگو

 یآورجمع لیها پس از تکمپرسشنامه ،قرار گرفت و در همان جلسه انیدانشجو اریدر اخت قیتحق یهاپرسشنامه
یآزاد بودن آزمودن ،یلاعات شخصمحرمانه ماندن اط ،یاصل رازدار انیپژوهش، شامل ب یشد. ملاحظات اخلاق

 از اطلاع به لیتما صورت در که شد داده حیو توض یصورت کلها بهداده لیجهت شرکت در پژوهش، تحل ها
 ،العهمط به ورود یهاملاک. ندینما درج شده مشخص محل در را خود یکیالکترون پست آدرس ق،یتحق جهینت

ز خروج ا یهاداشتن جهت مشارکت در پژوهش و ملاک لیو تما ییدر دانشگاه علامه طباطبا لیشامل تحص
وهیتجز یبرانامعتبر بود.  ایصورت ناقص ها بهپرسشنامه لیو تکم ینداشتن به همکار لیمطالعه شامل تما

تگی کشیدگی(، همبس و معیار، کجی انحراف ن،یانگی)م یفیتوص یآمار یهاشاخص از پژوهش یهاداده لیتحل
های زیادی جا که در تحلیل معادلات ساختاری شاخصد. از آنشپیرسون و تحلیل معادلات ساختاری استفاده 

 از پنج و مدل برآورد برای احتمال حداکثر روش از پژوهش، این در ؛برای سنجش برازندگی مدل وجود دارد
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نیکویی  (، شاخصX2/DFآزادی ) درجه بر خی مجذور (، شاخصX2خی ) مجذور یعنی ،شاخص مطلق
 3بیخطای تقر مجذورات میانگین هریشو  (AGFI) 2شده اصلاح برازش ییکویشاخص ن(، GFI) 1برازش

(RMSEAو سه شاخص نسب ،)4ایمقایسه برازش شاخص یعنی ،ی (CFI(5سیلو-، شاخص توکر (TLI )و 
 ییهاشاخص NFIو  GFI، CFI ،TLI یهاملاک( استفاده شد. NFI) 6بانت -هنجار شده بنتلر یبرازندگ

تر از بهتر است و مطلوب است تا بزرگ ،باشند ترکینزد کیاند و هرچه به گسترده 1تا  0 نیکه ب باشندیم
قابل آن یمعنادار نمونه حجم به ادیز تیحساس لیدلبه یول باشد،یم یعدم معنادار 2Xباشند. ملاک  90/0

 ریشاخص ز نیرجوع شود. مطلوب است ا DF2X/بهتر است به شاخص  یمعنادارانتظار است و در صورت 
 شده گرفته نظر در سطح سه در شودیم محسوب برازش شاخص نیترکه مهم RMSEAباشد. ملاک  سه

  (.2015 ن،یکلا) شودیم محسوب یعال 06/0 ریمطلوب و ز 08/0تا  06/0قبول، قابل 10/0 تا 08/0: است

 سنجش رابزا

؛ 1996 و 1993 ان،یکاسر و را) هیاول یهابر نسخه یآرزو مبتن هیخه از نمانس نیا (:AI) 7آرزو اسیمق
 -یذات یعد آرزوهابُ دوآرزو در  11دهنده با ماده و پاسخ 47 یو دارا (1394و همکاران،  یلنگرود یآراسبزه

به هر  یابیدست شانس و تیان اهمزیم ستیبایمو  شودیمواجه م یخودجسمان -خودیتعال یو آرزوها یرونیب
 ،(2005گروزت و همکاران ) مطالعه در. کند یابیشدت( ارز=به9 و =اصلا1ً) یادرجه نهُ یاسیهدف را بر مق

 و 74/0 ییبایز، 83/0 و 84/0 یمال تیموفق در بیترتکشور به 15کرونباخ عوامل در  یآلفا انهیو م نیانگیم
، 75/0 و 81/0 ییوندجویپ، 73/0 و 79/0 یریخودپذ، 71/0 و 73/0 شهرت، 62/0 و 67/0 یینواهم، 76/0

 و 71/0 تیامن، 72/0 و 70/0 ییجولذت، 74/0 و 72/0 یجسمان سلامت، 71/0 و 75/0 یاجتماع احساس
 (2014) یمحمد و سرافراز فرگوسن، ،یلنگرود یآراسبزه دست آمد. در مطالعهبه 87/0و 90/0 تیمعنو و 70/0

 ت،یماه یدرون یهمسان ،یرانیدر فرهنگ ا هینما یهمگرا و واگرا ییو روا یساختار عامل یعلاوه بر بررس
 یابیدست احتمال ت،یماه و 88/0 و 87/0، 86/0 بیترتبه یذات یآرزوها به یابیدست زانیم و یابیدست احتمال

، یکارشک کشور داخل نیهمچن. شد گزارش 84/0 و 84/0، 87/0 بیترتبه یرونیب یآرزوها به یابیدست زانیم و
 ،یو مناسبت فرهنگ ییمحتوا ییمذکور را پس از ترجمه و احراز روا اسیمق (1391) یشابورین یو دهقان گراوند

ند و نباخ مناسب گزارش کردوکر یالات را با استفاده از روش آلفاؤس ییایاجرا کردند. پا یشناختروان و یزبان
 ییوااز ر یذکر شده حاک یهااستفاده کردند که شاخص یدییأت یعامل لیتحل از سازه ییروا یبرا نیهمچن
، RMSEA، 92/0=GFI، 90/0=AGFI، 93/0=CFI، 94/0=NFI=09/0) مناسب ابزار است یعاملسازه 

91/0=IFI ،93/0=RFT ،815=DF 2=92/1850 وX). ییروا یکه جهت بررس یگرید یهااز روش یکی 

                                                           
1. Goodness of Fit Index (GFI) 

2. Adjusted Goodness of Fit Index (AGFI) 

3. Root Mean Squared Error of Approximation (RMSEA) 

4. Comparative Fit Index (CFI) 

5. Tucker-Lewis Index (TLI) 

6. Bentler–Bonett Normed Fit Index (NFI( 

7. Aspiration Index (AI) 
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 یهایریگآن با پرسشنامه جهت یهمبستگ مورداستفاده قرار گرفت، محاسبه یزندگ یآزمون اهداف و آرزوها
 دشمشاهده  یدارارابطه معن یرونیب یمذهب یریگبا جهت یرونیاهداف ب نیب که( بود یرونیب و ی)درون یمذهب

(05/0>p .) وجود داشت  یدارارابطه مثبت و معن یدرون یمذهب یریگبا جهت یاهداف ذات نیبهمچنین
(01/0>p.) ( خود، پیوندجویی، احساس اجتماعی و سلامت جسمانیپذیرشدر این مطالعه، ابعاد آرزوهای ذاتی) 

ی درونی استفاده قرار گرفتند. همسانو شهرت اجتماعی( مورد ، جذابیت فیزیکیو بیرونی )موفقیت مالی یا ثروت
، سلامت جسمانی 86/0، احساس اجتماعی 83/0، پیوندجویی 85/0خودپذیری ، اهمیت 88/0کل اهداف ذاتی 

 دست آمد.هب 76/0و شهرت  75/0، زیبایی 78/0، ثروت 84/0، کل اهداف بیرونی 80/0

 لریگلدبرگ و ه یپرسشنامه سلامت عموم (:GHQ-28) 1یالؤس 28 یسلامت عموم پرسشنامه
(، 7تا  1)سؤالات  یجسمان یهانشانه طهیح چهار در( 3-2-1-0) یانهیگز چهارسؤال  28 یدارا (1979)

( 28تا  22)سؤالات  ی( و افسردگ21تا  15)سؤالات  ی(، اختلال در عملکرد اجتماع14تا  8اضطراب )سؤالات 
 و یداشتن سلامت عموم انگرینمره بالا ب ،پژوهش نیکه در ا باشدیم 84تا  0است. دامنه نمره کسب شده از 

به  یعموم سلامت پرسشنامه ییایپا بیضر (1994) رزیاسپ و ونگیچ. است یماریوجود ب انگریب ،نیینمره پا
 یبرا آلفا بیضر ن،یبرامعنادار است. علاوه p<05/0گزارش کرده است که در سطح  47/0را  ییروش بازآزما

 یافسردگ و یاجتماع یبدکارکرد اضطراب، ،یجسمان یهانشانه یهااسیمقخرده یبرا و 88/0 برابر اسیمق کل
 را آزمون نیا ییبازآزما ییایاعتبار و پا (1383) یمولوگزارش شده است.  85/0 و 79/0، 72/0، 66/0 بیترتبه

گلدبرگ قرار دادند و  دییأترا بارها مورد یسلامت عموم پرسشنامه اعتبار پژوهشگران. است کرده گزارش 86/0
 اسیمقسازه  ییروا یبرا ،پژوهش حاضر در. اندگزارش کرده 89/0پرسشنامه را  نیاعتبار ا (1979ر )لیو ه
 یاملسازه ع ییاز روا یذکر شده حاک یهاکه شاخص شداستفاده  یدییتأ یعامل لیاز تحل ،یاز زندگ تیرضا

 ،RMSEA، 91/0=GFI، 90/0=AGFI، 93/0=CFI، 91/0=NFI=074/0) مناسب ابزار است
92/0=IFI، 91/0=RFT، 344=DF 2=63/751 وX) .پرسشنامهکل  یکرونباخ برا یآلفا بیضر نیهمچن 
 .استمناسب ابزار پژوهش  ییایاز پا یحاک جیدست آمد که نتاهب 92/0

در سال  نریدا و تزیدلیس ک،یساندو نر،یدا لهیوسبه اسیمق نیا (:SWLS) 2یزندگ از تیس رضاایمق
شده  یشده، طراح نییاز قبل تع یارهایبا مع یزندگ تیوضع سهیاساس مقابر ،یسن یهاگروه ههم یبرا 1985

 کاهش سؤال 10 به یاکتشاف یعامل لیتحل از استفاده با که بود هیگو 48شامل  اسیمق نیا هیاست. نسخه اول
 یاهفت درجه هیگو پنجبه  اسیمق نیا ییها، نسخه نهاسؤال نیب ییشباهت معنا لیدل. بهاست شده داده

پژوهش  نیکه در ا است 35تا  5را شده از جدامنه نمره ا. افتی لیتقل =کاملًا موافقم(9 و =کاملاً مخالفم1)
ی درونی و ضرایب پایایی هماهنگ ،سازندگان اصلی این مقیاس. استنمره بالا بیانگر رضایت از زندگی بیشتر 

 و یاحد هومن، ،یخیش) اندکرده گزارش 82/0 و 87/0 بیترتبه انیدانشجو نیب در را اسیمق نیا ییبازآزما

                                                           
1. General Health Questionnaire (GHQ-28) 

2. Satisfaction With Life Scale (SWLS) 
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پسر(  200 و دختر 200) دانشجو 400 یرو بر را اسیمق نیا (1389ن )اهمکار و یخیش(. 1389 منصور، سپاه
عامل  کی یدارا ،یزندگ از تیرضا اسیمق ( نشان دادیدییو تأ ی)اکتشاف یعامل لیتحل جیاجرا کردند که نتا

 بخشتیرضا جیدست آمد که نتاهب 77/0آن برابر  ییبازآزما ییایو پا 85/0برابر با  اسیمق یدرون یاست و همسان
که  دشاستفاده  یدییتأ یعامل لیاز تحل ،یاز زندگ تیرضا اسیمقسازه  ییروا یبراپژوهش حاضر  دربودند. 

 ،RMSEA، 996/0=GFI=0001/0) مناسب ابزار است یسازه عامل ییاز روا یذکر شده حاک یهاشاخص
987/0=AGFI، 00/1=CFI، 996/0=NFI، 00/1=IFI، 992/0=RFT، 5=DF 2=34/2 وX) .نیهمچن 
 .استپژوهش  مناسب ابزار ییایاز پا یحاک جیکه نتا دست آمدهب 91/0 اسیمقکل  یکرونباخ برا یآلفا بیضر

فاده است یاستنباط -یفیتوص لیتحل یهاها و روشها، از شاخصداده یآمار لیتحل یپژوهش برا نیا در
از  ،پژوهش یرهایمتغ یدودوبه یهمبستگ یو بررس یفیتوص یهادست آوردن شاخصبه یشده است. برا
 یبرازندگ یبررس یبراو  SPSS-22 یعلوم اجتماع یبرا یافزار بسته آماربا نرم رسونیپ یروش همبستگ

 یبررس یبرا نیاستفاده شده است. همچن AMOS-24افزار با نرم یمعادلات ساختار یسازمدل از روش مدل
 استفاده شد.  1استرپ بوت روش از رهایمس میرمستقیروابط غ

 هایافته
 الف( توصیف جمعیت شناختی

نفر  120( و درصد 44مرد ) هااز آن نفر 96. بود( 58/5 استاندارد، فرا)انح 56/27 کنندگانشرکت سن نیانگیم
( درصد 49نفر ) 106زن(  و  73 و مرد 37( دانشجوی کارشناسی )درصد 51نفر ) 110 .( بودنددرصد 56زن )

 زن( بودند. 47 و مرد 59شناسی ارشد )دانشجوی کار

 هاب( توصیف و همبستگی شاخص
ها ، ارائه شده است. یافته1های توصیفی، ماتریس همبستگی صفر مرتبه و ضرایب آلفای کرونباخ در جدول آماره

خود و احساس اجتماعی با سلامت های پذیرشص آرزوهای ذاتی و خرده مؤلفهبین کل شاخدهد، نشان می
های ارتباط و سلامت جسمانی با سلامت روان مؤلفه(؛ اما بین خردهp<01/0روان رابطه معناداری وجود دارد )

سلامت های آن با (. بین کل شاخص آرزوهای بیرونی و خرده مؤلفهp>05/0رابطه معناداری مشاهده نشد )
ههای آن بمؤلفهخرده ه(. بین کل شاخص آرزوهای ذاتی و همp>05/0دست نیامد )روان رابطه معناداری به

)ثروت( با رضایت  جزههای آن بمؤلفهخرده ه)سلامت جسمانی( و بین کل شاخص آرزوهای بیرونی و هم جز
روانی و رضایت از زندگی رابطه مثبت (. همچنین بین سلامت p<01/0از زندگی رابطه معناداری مشاهده شد )

نتایج نشان داد متغیرهای های آماری بررسی شد. فرض(. برای آزمون مدل فرضی، پیشp<01/0و معنادار بود )
 10تر از و قدر مطلق ضریب کشیدگی کوچک سهتر از پژوهش همگی دارای قدر مطلق ضریب کجی کوچک

دو شاخص آماره مشاهده نبود. ها قابلاز نرمال بودن داده یتخط ،(2015) نیکلانظر اساس بر ؛ بنابراینبودند

                                                           
1. Bootstrap 
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 بیضرا نیا هیکل و زا محاسبه شدبرون یرهایمتغ یهمپوش زانیم نییتع یبرا ،2انسیو عامل تورم وار 1تحمل
و  529/0تر از کوچک نیبشیپ یرهایتمام متغ یشاخص تحمل برا که یطورهبودند. ب یقبولدر سطح قابل

شاخص تورم ک، تر از یآمد. اگر شاخص تحمل کوچک دستهب 91/2تر از تورم واریانس کوچکشاخص 
ا نشان ههای رگرسیون تخطی صورت نگرفته است. یافتهتوان گفت که از مفروضهمی ،باشد 10تر از کوچک

اند.، گزارش شده1های برازندگی این مدل در جدول داد که مدل اولیه از برازندگی لازم برخوردار نیست. شاخص

                                                           
1. Tolerance 

2. Variance Inflation Factor (VIF) 



 

 

 میانگین، انحراف استاندارد، ضرایب اعتبار و همبستگی صفر مرتبه بین متغیرهای پژوهش -1جدول 
 11 10 9 8 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها

           88/0 آرزوهای ذاتی -1
          85/0 **83/0 خودپذیرش -2
         83/0 **59/0 **72/0 ارتباط -3
        86/0 **51/0 **69/0 **73/0 اجتماعیاحساس  -4
       80/0 **45/0 **53/0 **56/0 **81/0 سلامت جسمانی -5
      84/0 **67/0 **41/0 **62/0 **55/0 **65/0 آرزوهای بیرونی -6
     78/0 **81/0 /**60 **40/0 **45/0 **52/0 **56/0 ثروت -7
    76/0 **56/0 **88/0 **49/0 **35/0 **56/0 **44/0 **53/0 شهرت -8
   75/0 **76/0 **56/0 **91/0 **63/0 **32/0 **60/0 **47/0 **60/0 زیبایی -9

  92/0 -01/0 04/0 03/0 02/0 04/0 **22/0 08/0 **24/0 *153/0 سلامت روان -10
 91/0 **60/0 **19/0 *17/0 09/0 *17/0 12/0 *16/0 **21/0 **25/0 **21/0 رضایت زندگی -11

 89/3 06/2 77/6 51/6 52/7 91/6 72/7 83/7 54/6 98/7 53/7 میانگین
 27/1 442/0 61/1 45/1 39/1 26/1 31/1 14/1 927/0 982/0 872/0 انحراف استاندارد

 -07/0 -792/0 -678/0 -545/0 -13/1 -614/0 -34/1 -75/1 -696/0 -66/1 -43/1 کجی
 -246/0 -869/0 081/0 -337/0 31/1 -08/0 81/1 77/5 657/0 49/3 41/2 کشیدگی

 >p<  05/0*p**01/0                  مقادیر روی قطر ضریب آلفای کرونباخ هستند               
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 گیری و ساختاریج( مدل اندازه

 های برازندگی مدل اولیه و نهاییشاخص -2جدول 
 2χ  Df P /df2χ RMSEA GFI AGFI CFI NFI IFI TLI شاخص

 89/0 91/0 87/0 91/0 86/0 86/0 087/0 61/2 001/0 98 43/256 اولیه
 92/0 93/0 91/0 93/0 90/0 92/0 07/0 25/2 001/0 97 17/219 نهایی

است که این ذکر دست آمد. البته لازم بههپس از اجرای مدل معادلات ساختاری، مدل تجربی و قابل استفاده ب
پیشنهادی اقدام  1های اصلاحیبه کمک شاخص ،رواینها نبود. ازمدل اولیه دارای برازش در برخی از شاخص

ه ک طوریبه ؛اساس مبانی نظری و تجربی صورت گرفتهایی براساس، تعدیلاینبرکاری مدل شد. به دست
ی گطرفه برقرار شد. برای تعیین کفایت برازندخود و احساس اجتماعی روابط دوشهای پذیرمؤلفهبین خرده

، )df2χ/( نسبت کای اسکوئر به درجه آزادیهای برازندگی ها، ترکیبی از شاخصمدل پیشنهادی با داده
(، ریشه میانگین مربعات خطای AGFI(، شاخص نیکویی برازش اصلاح شده )GFIشاخص نیکویی برازش )

(، شاخص برازش تطبیقی TLIلویس ) -(، شاخص توکلرNFIبونت ) -(، شاخص بنتلرRMSEAبرآورد )
(CFI( و شاخص برازش نسبی )RFIمیزان برازش مدل را مورد )گونه که جدول بررسی و تأیید قرار داد. همان
 ت.اسمطلوب های برازندگی دارای برازش دهد الگوی پیشنهادی اصلاح شده با توجه به شاخصنشان می، 2

 آمده است. 2در شکل  ،گیری پژوهشهای اندازهو مدل آزمونمدل ساختاری مورد

 

 

                                                           
1. modification indices 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گری سلامت روان در دانشجویانمدل نهایی آزمون شده تأثیرگذاری آرزوهای ذاتی و بیرونی بر رضایت از زندگی با میانجی -2شکل 

**(70/0 ) 

 

**(74/0 ) 

 

**(54/0 ) 

 

**(81/0 ) 

 

**(69/0 ) 

 

**(84/0 ) 

 
**(89/0 ) 

 

**(83/0 ) 

 

**(58/0 ) 

 
**(75/0 ) 

 
**(77/0 ) 

 

**(73/0 ) 

 

(11/0- ) 

 

(30/0 ) 

 

(**67/0 ) 

 

**(91/0 ) 

 

**(90/0 ) 

 جذابیت بدنی 

 زندگیرضایت از 

 اهداف بیرونی

 اهداف ذاتی

سلامت 
 روانی

 ثروت

 شهرت

 احساس اجتماعی

 خودپذیرش

 سلامت جسمانی

 ارتباط

 2گویه 

 1گویه 

 3گویه 

 4گویه 

 5گویه 

 اختلال جسمانی

 اختلال جسمانی

 اختلال جسمانی

 اختلال جسمانی

**(59/0 ) 

 

**(69/0 ) 

 

**(61/0- ) 

 

**(68/0 ) 
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 اثر مستقیم، غیر مستقیم، کل و سطح معناداری بین متغیرهای پژوهش آورده شده است.ضرایب  3در جدول 

 مستقیم و کلاثر مستقیم، غیربرآورد ضرایب معیار شده  -3جدول 
 اثر کل مستقیماثر غیر اثر مستقیم مسیر

 36/0 - -11/0 رضایت از زندگی ←آرزوهای ذاتی 

 *68/0 - *68/0 سلامت روان ←آرزوهای ذاتی

 -12/0 - 30/0 رضایت از زندگی ←آرزوهای بیرونی 

 *-61/0 - *-61/0 سلامت روان ←آرزوهای بیرونی

 **69/0 - **69/0 رضایت از زندگی ←سلامت روان 

 - *47/0 - رضایت از زندگی -سلامت روان -آرزوهای ذاتی

 - *-42/0 - رضایت از زندگی -سلامت روان -آرزوهای بیرونی

R2 13/0 سلامت روان - - 

R2  49/0 رضایت از زندگی - - 

گری و با میانجی مستقیمصورت غیربه شود آرزوهای ذاتی و بیرونی صرفاًمشاهده می 3که در جدول  طورهمان
طور مثبت و منفی بر رضایت از زندگی دانشجویان تأثیر دارند؛ همچنین آثار کلی ترتیب بهسلامت روان به

از  ،برای اثر متغیر اهداف ذاتی بر رضایت از زندگیسلامت روان بر رضایت از زندگی مثبت و معنادار است. 
برآورد شده است که این ضریب مسیر در سطح 47/0گری سلامت روانی، ضریب اثر غیرمستقیم طریق میانجی

ن و نشان داد که حد پاییبرای اثر غیرمستقیم باشد؛ زیرا نتایج آزمون بوت استروپ دار میامعن 95/0اطمینان 
برای اثر متغیر اهداف  (CI درصد 95: 09/0~89/0)47/0 گیردنمیلای این ضریب مسیر، صفر را دربرحد با

برآورد شده  -42/0گری سلامت روانی، ضریب اثر غیرمستقیم بیرونی بر رضایت از زندگی از طریق میانجی
برای اثر باشد؛ زیرا نتایج آزمون بوت استروپ دار میامعن 95/0است که این ضریب مسیر در سطح اطمینان 

 92/0-~04/0)-42/0 گیردنمیبالای این ضریب مسیر، صفر را دربر نشان داد که حد پایین و حدغیرمستقیم 
 .(CI درصد 95:

 یریگجهیبحث و نت
 از تیرضا زانیم نهیزم در و دارد میمستق اثر روان سلامت بر یزندگ یآرزوها که داد نشان پژوهش نیا جینتا

 یهاجانیها و هبر نوع احساس ریبا تأث یزندگ یآرزوها ،گریعبارت دبه. است میرمستقیغ اثر یدارا یزندگ
طور به که یپژوهش مربوط، نهیشیدارد. با مرور پیرا در پ یاز زندگ تیرضا ،جهیفرد، نگرش مثبت و در نت

برادشاو،  یهاپژوهش جیبا نتا یتا حدود افتهی نیاما ا ؛دشنمشاهده  ،باشد کرده اشاره رابطه نیبه ا یاختصاص
هوپ و همکاران،  ؛2019برادشاو و همکاران، ؛ 2019، انیمارتلا، برادشاو و را ؛2019زانگ و همکاران،  ؛2019
 ؛2015 لاردفراکوس،یلوپز و و -اُتِرو؛ 2016 ،یسوزوک و مورایشین؛ 2019، و گلوب کیجاویالُکار، ر ؛2019

؛ 2011آورباچ و همکاران،  ؛2012، وریستوی، ونستنکیست و سننز؛ 2012، دریز، میوس و ونستینکست
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نیمیک و همکاران، و  2010شلدن و همکاران، ؛ 2011؛ مارتوس و کپ، 2011کینگ و میچل،  -هندرسن
به ،یرونیب یآرزوها و اهداف که اندداده نشان خود یهاپژوهش در پژوهشگران نیا رای؛ زاستسو هم 2009

به  ،یدرون یو در مقابل، آرزوها یشناختی، مانع از رشد سلامت روانروان هگانسه نیازهای به یتوجهکم لیدل
 ینیازهای درون ارضاباعث  ،یروان سلامت ،یزندگ از تیرضا ،یشناختروان نیادیبن یازهاین جهت توجه به ارضا

 د.شونیو بهزیستی م

اهداف  نیارتباط ب هدربار یشناسروان یهادگاهید یلازم است که به بررس ،حاضر پژوهش افتهی نییدر تب
حداقل به سه  ،انجام شده نهیزم نیکه در ا ییهایپرداخته شود. در بررس یاز زندگ یتمندیو آرزوها با رضا

 :افتی دست توانیمرتبط با آن م یهامؤلفه ای یزندگ تیاهداف و آرزوها با رضا در ارتباط با رابطه دگاهید
 دییبا تأ (2010 هاون، نیو)از مؤلفان  ی. برخدهندیم شیرا افزا یزندگ تیاول، آرزوها رضا دگاهیاز نگاه د

 افراد که اندکرده ادعا ابد،ی دست اهدافش به انسان که ستین اساس نیا بر لزوماً یشاد که موضوع نیا نکردن
 یآرزوها و اهداف هرچه و ندارند ییآرزو و هدف که هستتند یافراد از ترخوشحال افته،ین دست یآرزوها با

 براون، ون،کسیکاهن، فردرمعتقدند )ست که پژوهشگران ا یدر حال نیتر خواهد بود. اخوشحال ،باشد شتریب فرد
 توجه با گر،یدیسو. ازاست یاز زندگ یتمندیو نشاط، رضا یشاد یهااز مؤلفه یکی (2009 ،یکونو و کلسیم

 یها، اسنادهاییتوانا جهیو هم نت کنندهینیبشیبزرگ هم پ یهداف و آرزوهاا پژوهشگران، از یبرخ اظهارنظر به
 (.2008)گاتمن و آکرمن، هستند و تجارب شخص  شدن یاجتماع ،یشخص

و بالاخره در نگاه سوم،  (؛2007)استراند،  کنندینم ینیبشیرا پ یزندگ تیدوم، آرزوها رضا دگاهیاز منظر د
و  یبه دو دسته ذات یخودمختار هیافراد که در نظر یشخص یاز دو منظر به آرزوها توجه کرد. آرزوها دیبا
 رویخودپ یهازشیانگ ای لیدلااهداف به یریگیپ ،زین (1996 ان،یکاسر و رااند )شده یبندمیتقس یرونیب

شده(  یفکنو درون یرونیب یهازشی)انگ رویرخودپی( و غافتهیانسجام  و شده یسازهمسان ،یذات یهازشی)انگ
 متسلا و یاجتما یهمکار ،ییوندجویپ ،یریخودپذ شامل پژوهش نیکه در ا یذات ی. آرزوهاکنندیم فیرا توص
 یازهاین نامشروط ارضا از طیمح تیحما لیدلبه که رندیگیرا دربرم یند، اغلب رفتارها و اهدافباشیم یجسمان

 یهاداشتن و انجام رفتار گرانیبا د یمیبودن، ارتباط صم ستهیشا یبرا یروان یازهاین واسطه ارضابه ن،یادیبن
پژوهش شامل  نیکه در ا یرونیب یآرزوها ،. در مقابلشوندیم یریگیو پ یگذارخود، ارزش دییموردعلاقه و تأ

که بنابر اجبار  شوندیرا شامل م یاغلب رفتارها و اهداف ،باشندیم یبدن تیو جذاب تیمحبوب ،یاقتصاد تیموفق
  (.2001 ان،یکاسر و را) شوندیدنبال م یو درون یرونیب یو فشارها

 ییباعث نشاط و خودشکوفا ،یونرد یبودن اهداف و آرزوها تیدر اولو (2001) انیکاسر و رابه اعتقاد 
شاط باعث ن ،یرونیب یبودن اهداف و آرزوها تیکمتر در افراد؛ اما در اولو یو افسردگ یو علائم جسمان شتریب

در افراد خواهد شد. در واقع، اهداف و  شتریب یاضطراب و افسردگ ،یکمتر و علائم جسمان ییو خودشکوفا
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 هنر، یعینقل از رف؛ به2004، 1هازن و روکاس و،یساگ) کنندیرا متزلزل م یستیاساس بهز ،یرونیب یآرزوها
1394) . 

 نییتب یتر و براکامل ،یاز زندگ تیآرزوها و رضا رابطه در سوم نییتب شد، داده حیوضچه که تبا توجه به آن
شان ن ،نهیزم نیهست. مطالعات صورت گرفته در ا یقبل دگاهیگشاتر از دو دو راه تریدیکل ،پژوهش حاضر افتهی

شناختی روان هگاندور از نیازهای سهبه که دشانیموردتأک یجهت محتوا به هم ،یرونیب یااند که آرزوهداده
، برادشاو و همکارانمانع از رشد بهزیستی خواهند شد ) رخودمختارشانیو هم به جهت فرآیند اکتساب غ هست
در  (.2015 لاردفراکوس،یلوپز و و -اُتِرو ؛2019، گلوب و کیجاویاُلکار، ر ؛2019هوپ و همکاران، ؛ 2019

 خودمختارشان، اکتساب فرآیند جهت به هم و دشانیتأکمورد یمحتوا جهت به هم ،یدرون یامقابل، آرزوه
 ،یسوزوک و مورایشینند )شویبهزیستی را باعث مو  یارضا نیازهای درون ،یسلامت روان ،یاز زندگ تیارض

  (.2010شلدن و همکاران، ؛ 2009نیمیک و همکاران، ؛ 2016
گفت  توانیم ،یزندگ از تیرضا بر یرونیب یآرزوها یمنف و میرمستقیغ اثر یبرا یگرید نییتب در نیهمچن

 یرویودپخ)ارتباط،  یاگانهسه یادیبن و یذات یِشناختروان یازهاین ها باخودمختاری، انسان هاساس نظریکه بر
ها به ( از ارضا آنطی)مح یرونیعوامل ب دوشرطیقیب تیکه حما گذارندیم اتی( پا به عرصه حیستگیشا و

انسجام  در رشد و ییهاباعث اختلال از،یسه ن نیمشروط ا ارضا ای ممانعت مقابل، در و شده منجر افراد یستیبهز
خاطر کسب که افراد به یدر مواقع گر،یعبارت دبه .(2000 و 1991 ان،یو را یدس)افراد خواهد شد  تیشخص

( یستگیشا و ارتباط به ازین ارضا)همان  بودن ستهیشا و بودن دیمف احساس ای گرید افراد متیکردن محبت و صم
 دهیناد با انرفتارش که خاطر نیا به(، یرونیب زشی)انگ کنند برآورده را یرونیب طیمح توقعات تا باشند مجبور

انجام شده  یهاذکر شده و در پژوهش یخودمختار یچه که در تئورآن و است همراه یرویخودپ ازین انگاشتن
دست نخواهد آمد هب یسلامت روان شوند،ن ارضا یروان ازین سه هر تا اندشده واقع دییتأمورد زین هینظر نیدر ا
 باشد. یاز زندگ تیکاهش رضا تواندیم ،امر نیا جهیکه نت ؛(2000 ان،یو را ی)دس

دارد.  یگاز زند تیبر رضا یمیو مستق یعلّ ریتاث یپژوهش نشان داد که سلامت روان نیا جینتا نیهمچن
و گونل،  یبر؛ 2008اولکر، ؛ 2009 ،استوبر و استوبر؛ 2010دومان،باستوگ و ) یهاپژوهش جیبا نتا افتهی نیا

 نیی. در تباستسو هم (2001، و همکاران فروهالد ؛2004باس، ؛ 2005، دران و هوبنر س،یوالو گ،یزول ؛2006
در نگرش  رییتغ یرا برا یانهیزم تواندیم ،(یروان)سلامت  احساسات در رییتغ که گفت توانیم افتهی نیا

  کند. جادی( ایاز زندگ تی)رضا
 نییتع جهت یصیتشخ مصاحبه کی امکان عدم نیهمچن و هاپرسشنامه لیتکم در یگزارشخود و یریسوگ
 گرید از نیهمچن. باشندیم قیتحق یهاتیمحدود جزء انیدانشجو روان سلامت و یزندگ از تیرضا آرزوها،
 یت و معلولروابط علّ توانیاست و نم یهمبستگیفیبه نوع پژوهش اشاره کرد که توص توانیم ،هاتیمحدود

 گردد،یم هیتوص پژوهش نیا یهاتیثبات و کاهش محدودبا یهاافتهیبه  دنیمنظور رسبه از آن استخراج کرد.

                                                           
1. Sagiv, L., Roccas, S., & Hazan, O. 
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 یریگاندازه جهت متنوع، یابزارها از امکان صورت در و انجام هادانشگاه ریسا و هاگروه ریسا یرو بر مطالعه نیا
 یبرا ،معتبرتر جینتا جهت گر،ید مرتبط یرهایمتغ با رهایمتغ نیا ادغام نیهمچن. شود استفاده قیتحق یرهایمتغ
کاسر و ) کایهمچون آمر زین یرانیا هجامع در هاارزش یرونیو ب یعد ذاتبُ دو. دشویم شنهادیپ یآت قاتیتحق

 کاسر م،یک) ی، کره جنوب(2000 ان،یشماک، کاسر و را، آلمان )(1999، و همکاران انیرا) هیروس (،1996 ان،یرا
 و یلنگرود یآراسبزه) است گرفته قرار دییتأمورد (2012 لار،یو و گلیفر -رمرو، گومز) ای( و اسپان2003 ،یل و

 لازم است.  یرانیتر ابعاد آرزوها در فرهنگ او گسترده ترقیدق یاما بررس (،2014همکاران، 
 و ارتباط و یشناختروان یرهایمتغ ریتأث که دانست یشواهد زمره در توانیم را پژوهش نیا یهاافتهی

آرزوی رشد شخصی )خودمختار بودن داد.  قرار دییأتمورد را یروان سلامت و یزندگ تیارض بر هاآن نیب تعامل
علاقه(، ارتباط یا در رابطه با اعمال و کارهای موردچه بیشتر انجام دادن اعمال و کسب بینش هر در انتخاب و

پیوندجویی )داشتن روابط صمیمانه و متعهدانه با دیگران(، همکاری اجتماعی )تلاش برای بهتر کردن جامعه و 
 انیدانشجو یبر سلامت روانعنوان آرزوهای ذاتی کمک به دیگران برای بهبود زندگیشان( و حفظ سلامتی به

 یاز زندگ تیاحساس رضا ،رونیااز ؛دهندیم شیافزا را آنان یجانیه و یروان سلامت سطح و داشتند مثبت ریتأث
 ان،یودانشج یجانیو ه یبر سطح سلامت روان یمنف ریبا تأث یرونیب یاما اهداف و آرزوها ؛بردیها بالا مرا در آن

 . دهندیها کاهش مرا در آن یاز زندگ تیاحساس رضا
حرکت  ریبه مراجعان کمک کنند تا مس ،محورمراجع یهادرمانشناسان و مشاوران در روان شودیم شنهادیپ

خواهم یم است؛ جذاب گرانید نظر از که باشد یریتصاو آن از یکی رمیدوست دارم تصو) یماد یآرزوها
 یهانشانه یزیآمتیطور موفقبه آینده در دارم دوست رم؛یبگ قرار یقدردان و نیموردتحس ادیتوسط مردمان ز

از مردم مشهور شود و بر سر  یمتفاوت یهاها و گروهتیجمع نیام را پنهان کنم و دوست دارم نام من در بپیری
 فشار ریتأثکه اراده، کارها و اعمالم تحتنیا یجادوست دارم به) یدرون یسمت آرزوهارا به (افتدیها بزبان
 خواهم انجام که ییزهایعلت و چرایی چرا انتخاب کنم؛ بسیار مایلم که نسبت بهها آن خودم باشد، امیزندگ
 دوست کنم؛ غلبه آورد خواهد شیبرایم پ یکه زندگ ییهاچالش بر دارم دوست باشم؛ داشته بینش و آگاهی داد

 که دهم انجام یکارها ندهیآ در که لمیما اریای با سایرین داشته باشم و بسمتعهدانه و صمیمانه روابط دارم
 را یروان سلامت شیافزا نهیزم ق،یطر نیدهند تا از ا رییتغ (باشند داشته یبهتر یزندگ افراد ریسا شود باعث
 طیکردن امکان مشاوره، شرا ایضمن مه ستیبایم ن،یبنابرا .ببرند بالاتر را یزندگ از تیطبع آن رضابه و فراهم

 و یارزشمند احساس رشد که ابدی رییتغ یربط به نوعیذ یهاسازمان لهیوسبه یآموزش یهاطیحاکم بر مح
 یلیتحص و یشخص یاز زندگ ینسب تیرضا کیبه  ،قیطر نیا از بتواند تا ردیبگ شکل دانشجو بودن مهم
 عوامل سلامت جسم و نیقشر جامعه هستند و تأم نیترو مهم نیترجوان انیدانشجو ،ضمن دربرسد.  شیخو

در  هاییتوانا نیتوجه به ا دیکند. تأک نیجامعه را تضم یسلامت روان فردا تواندیم ،ینوعها بهروان آن
روانی را در دانشجویان  یهاشیوع اختلال تواندیم ،وپرورش و مراکز آموزش عالیدر نظام آموزش انیدانشجو

 کاهش دهد. 
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