
 معنويت، هويت و بهداشت رواني در گسترة زندگي


 چكيده

GHQ

P=

هاكليد واژه
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 ي پژوهشهافرضيه

 پژوهش يهاپرسشب. 

 روش پژوهش

 جامعه آماري
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 گيريحجم نمونه وروش نمونه

GHQ
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 نتايج

 ديگر متغيرهاي پژوهش(: همبستگي بين معنويت و 1جدول شماره )

 معنويت بهداشت رواني 

 0029/0  بهداشت رواني

2 **  هويت هنجاري 7/0 

3 **  هويت اطلاعاتي 15/0 

 -/13  هويت سردرگم

2 **  هويت تعهد 4/0 

3 ** 005/0 همگرايي دنيايي 3/0 

3 ** 153/0 همگرايي دروني 4/0 

2 * همگرايي اجتماعي  3/0 ** 2 8/0 

0سطح داري درا معن * 0داري در سطح امعن ** 5/0 1/0 

P=

P=

P=
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بيني بهداشت رواني براساس متغيرهاي هويت و همگرايي و زير (: نتيجه تحليل رگرسيون براي پيش2جدول شماره )

 هاي هر يك.مقياس

 داريمعني  T بتــا مــدل

 0001/0 86/6  ثابت

 08/0 7/1 15/0 هويت اطلاعاتي

 27/0 -09/1 -/09 هويت سنتي

 172/0 37/1 09/0 هويت سردرگمي

 013/0 51/2 19/0 هويت تعهد

 96/0 5/1 005/0 همگرايي دروني

 /001 -27/3 -/30 همگرايي بيروني

 001/0 27/3 34/0 همگرايي اجتماعي
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H1

Ho

 بينيهاي پيشغيربيني معنويت از روي مته تحليل رگرسيون براي پيش(: نتيج3جدول شماره )

 داريمعني  T بتــا مــدل

 075/0 79/1 14/0 هويت اطلاعاتي

 017/0 4/2 205/0 هويت هنجاري

 00001/0 -17/4 -/28 هويت سردرگم

 28/0 22/2 159/0 هويت تعهد

 198/0 29/1 129/0 همگرايي بين فردي

 005/0 8/2 24/0 همگرايي جهاني

 080/0 -75/1 17/0 همگرايي درون فردي

R
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 بينوي متغيرهاي پيش بيني همگرايي از ر(: خلاصه اطلاعات تحليل رگرسيون براي پيش4جدول شماره )

 معناداري  T بتــا مــدل

 00001/0 98/14  ثابت

 /228 2/1 07/0 هويت اطلاعاتي

 57/0 55/0 033/0 هويت هنجاري

 35/0 -/93 -/044 هويت سردرگمي

 04/0 -006/2 -/10 هويت تعهد

 16/0 38/1 096/0 همگرايي بين فردي

 00001/0 38/12 75/0 همگرايي بيروني

 56/0 -57/0 -039/0 همگرايي دروني

 گيرينتيجه

GHQ
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GHQ
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GHQ
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 هاي پژوهشمحدوديت

 پيشنهادات

GHQ
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