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چکیده
هدف از پژوهش حاضر، بررسی راهبردهای مقابله اسلامی و ویژگی های شخصيتی در 
دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( برای شناسایی وضعيت آنها و مقایسه با دانشجویان غير 
عضو بود. جامعه آماری پژوهش شامل 392 نفر دانشجوی کارشناسی بسيجی )93 پسر و 
137 دختر( و غيربسيجی )65 پسر و 97 دختر( از دانشگاه های دولتی شهر تهران بود که به 
شيوه نمونه گيری خوشه ای تصادفی انتخاب شدند. آزمودنی ها به پرسشنامه های راهبردهای 
مقابله اسلامی )ICSS( و ابعاد شخصيتی نئو )NEO-FFI( پاسخ دادند. برای تجزیه 
و تحليل داده ها از آمار توصيفی )ميانگين و انحراف استاندارد( و آمار استنباطی )تحليل 
رگرسيون چند متغيره MANOVA،ANOVA و همبستگی پيرسون( استفاده شد. 
تحليل داده ها نشان داد که ميانگين راهبردهای مقابله اسلامی )شناختی، رفتاری و عاطفی( 
در دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( به طور معناداری بيشتر از دانشجویان غيربسيجی 
می باشد. همچنين ميانگين ابعاد شخصيتی برون گرایی، تجربه پذیر بودن، توافق  پذیری و 
مسئوليت پذیری دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( در سطح معناداری  بيشتر از دانشجویان 
غيرعضو بود، اما ميانگين روان  رنجورخویی در دانشجویان عادی بيشتر از دانشجویان بسيجی 
بود. از سوی دیگر، بين راهبردهای مقابله مذهبی اسلامی با ابعاد شخصيت، همبستگی 
معناداری وجود داشت. همچنين نتایج درون گروهی نشان داد که وضعيت دانشجویان 

بسيجی )فعال و عادی( از لحاظ شخصيتی و مذهبی در شرایط مناسبی قرار دارند. 
نتایج این پژوهش می تواند در راستای شناسایی ابعاد شخصيتی و مذهبی دانشجویان 
بسيجی و نيز در انجام کارهای مشاوره ای مرتبط با آنان مورد استفاده قرار گيرد. همچنين 
در شناسایی ابعاد شخصيتی و مذهبی آنان هنگام عضو شدن و در سایر موارد می تواند، 

ثمربخش باشد.
 

واژگان کلیدي: 
راهبرد، مقابله اسلامی، ابعاد شخصيتی، دانشجویان بسيجی، دانشجویان عادی

* این مقاله از طرح پژوهشی تحت نظر معاونت پژوهشی دانشگاه افسری و تربيت پاسداری امام حسين )ع( استخراج 
شده است. 

1-  کارشناس ارشد روان شناسی تربيتی دانشگاه شهيد بهشتی تهران
2 - استادیار دانشگاه افسری و تربيت پاسداری امام حسين )ع(

3 - مربی دانشگاه افسری و تربيت پاسداری امام حسين  )ع(
4 - کارشناس ارشد روان شناسی تربيتی دانشگاه شهيد بهشتی تهران

فصلنامه مطالعات راهبردی بسیج، سال هفدهم، شماره 62، بهار 1393
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مقدمه
با صدور فرمان تاریخی حضرت امام خمينی )ره( در آذرماه سال 1358 مبنی بر تشكيل 
بسيج مستضعفين، پایگاه های مقاومت بسيج به صورت خودجوش و با ابتكار و حضور 
گسترده مردم در مساجد، حسينيه ها، ادارات، کارخانه ها، مدارس و .. شكل گرفت و 
آنچه در این شكل گيری عنصر اساسی بود، دو اصل مكتبی بودن و مردمی بودن بوده 
است. بسيج به عنوان پایگاهی مردمی شناخته می شود که از همان اوایل اسلام و در 
راستای دعوت نهانی و آشكار پيامبر اکرم )ص( به صورت خودجوش تشكيل گردید و 
در خدمت اهداف والای انسانی و دینی قرار گرفت و در اوایل انقلاب اسلامی و در هشت 
سال جنگ تحميلی، پشتوانه ای عظيم برای انقلاب اسلامی شد که با تقدیم شهداي 
بسياري در جنگ تحميلی، نقش بسزایی در پيروزی کشورمان ایفا نمود و اکنون نيز 

در عرصه های گوناگون علمی، فرهنگی، جهادی و ... در حال خدمت می باشد. 
با توجه به ویژگی های بسيج و بسيجيان، متأسفانه امروزه بيشتر برای شناسایی 
این گروه از افراد تنها به انجام سمينارها، نمایشگاه ها، همایش ها و ... پرداخته می شود 
و کارهای پژوهشی آن هم در حوزه روان شناسی که به بررسی ویژگی های این گروه 
تأثيرگذار در انقلاب بپردازد، بسيار محدود است؛ بنابراین آنچه شایان توجه است 
شناسایی ابعاد شخصيتی و مذهبی این گروه از افراد جامعه از دیدگاه علمی است 
که مورد غفلت واقع شده است؛ ازاین رو این پژوهش سعی در بررسی دو بعد اساسی 
شخصيتی و مذهبی در دانشجویان بسيجی و مقایسه آن با دانشجویان غيربسيجی دارد.

بیان مسئله
 اهميت سازه مذهب باعث شده است که روان شناسی سلامت و بهداشت در سالهای اخير 
اهميت زیادی برای نقش راهبردهای مقابله و سبک زندگی افراد در چگونگی وضعيت سلامت 
جسمی و روانی  آن قائل شود و یكی از این شيوه های مقابله که در سالهای اخير گسترش 
پيدا کرده، شيوه های مقابله مذهبی1 و معنوی است که موجب آرامش و سلامت فرد می شود. 
مذهب از دید صاحب نظرانی مانند ویليام جيمز، بنيامين راش، یونگ و فرانكل مهم ارزیابی 
شده و هر کدام به نوبه خود، اهميت رفتارها و اعتقادات مذهبی در پيشگيری از ناراحتی های 
روانی را یادآوری نموده اند )یاسمی نژاد، گلمحمدیان و سعيدی پور، 1388(. لاونتال2 )2001( مذهب را 
دارای ارزشهای عاطفی و شناختی مشخص و یک نظام خودمهارگر3 و مدیریتی می داند 
که شناخت و ادراکهای نظام عقاید مذهبی، تأثير مهمی بر رفتارهای مقابله ای و نحوه 
1- religious coping
2- Lowenthal
3- self-control system
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تفسير رویدادها دارد )شهابی زاده و مظاهری، 1391(. استفاده از راهبردهای مذهبی با سلامت 
روان )جانسون1 و همكاران، 2012(، سلامت جسمی و روانی )پارگامنت، اسميت، کوئينگ و پرز،2 1998( 
و نقش مقابله با رویدادهای تنيدگی زا )فاکس3، 2001( در ارتباط است. تحقيقات متعدد 
دیگر مثل صادقی، باقرزاده لداری و حق شناس)1389(، ساچمن و ماتئوس4 )1988(، 
بيرمان5 )2006(، دیسرتر6 )2006( نشان از تأثير مثبت نگرش مذهبی بر سلامت و 

بهداشت روانی افراد دارد. 
شاید یكی از تفاوتهای بارز بين نيروی بسيج با افراد عادی را باید بعد مذهبی در 
نظر گرفت. تحقيق حاتمی و شعبانی )1389( که از معدود تحقيقاتی است که در 
حوزه بسيج انجام شده، دانشجویان دختر بسيجی در مؤلفه های دینداری را بالاتر از 
دانشجویان عادی ارزیابی کرده و به این نتيجه رسيده که آنان در ویژگی سرسختی 
روان شناختی7 بالاتر از دانشجویان غيربسيجی می باشند. می توان گفت دانشجویان 
بسيجی دارای تفاوت هایی با دیگر دانشجویان عادی در زمينه عمل به آموزه های دینی 
هستند. تفاوتهای فردی که در زمينه مذهبی بودن وجود دارد، انعكاس دهنده ترجيحات 
در ارزشهاست )فزر۸، 2005؛ روکاس9، 2005(. و اگر این ارزشها مطلوب و مورد قبول جامعه 
نيز باشد، به عنوان راهنمای زندگی افراد قرار می گيرد و واضح است که اگر فردی 
به معنای حقيقی مذهبی  باشد، سعی می کند وظایف و دستورالعمل های دینی خود 
را به خاطر اینكه بازتابی از ارزشهای درونی وی می باشد، بيشتر اجرا کند و پایبندی 
بيشتری به آن نيز دارد. بر اساس فراتحليل ساروگلو، دلپيری و درنيل10  )2004( که بر 
21 مطالعه از 15 کشور جهان با نمونه 8551 نفری صورت گرفت، افراد مذهبی تمایل 
به حفظ ارزشهای معنوی و دینی و انطباق دادن خود با آن و سعی در خيرخواهی 
دیگران داشته و تلاش کمتری برای ایجاد تغييرات آنی و زودگذر )مانند لذت گرایی، 
تحریک و ...( در زندگی خود دارند. نظام خاص ارزشهای هر فرد، باعث تمایز وی از 
سایرین خواهد شد و این انتظار وجود دارد که دانشجویان بسيجی که مذهبی بودن 
و عمل به شاخصه های رفتاری دین از ویژگی های آنان می باشد، با درونی کردن این 
شناخت و بروز عواطف دینی خود از سایرین متمایز شوند اما یكی از بحث برانگيزترین 
1- Johnstone, B.
2- Pargament, K. I., Smith, B. W., Koenig,  H. G., & Perez, L.
3-  Fox, R. B.
4- Suchman, A. I., & Mathews, D. A.
5- Bier man, A.
6- Deserter J.
7- hardiness
8- Feather, N. T
9 - Roccas, S
10- Saroglou, V., Delpierre, V., & Dernelle, R.
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سازه های مورد بررسی در ارتباط با مذهب، شخصيت و ابعاد آن می باشد که در گذر 
زمان، محل بحث روان شناسان بوده است. فروید مدعي بود که افراد مذهبي ـ یا حداقل 
افرادي که در مناسک دیني شرکت مي کنند ـ به یک نوروز1 وسواس مبتلا هستند. 
این ادعا به این پيش بيني منجر مي شود که افراد مذهبي نسبت به افراد غيرمذهبي در 
بعد روان  رنجورخویي2 نمره بالاتري مي گيرند. هر چند برخی تحقيقات، نه تنها نشان 
داده اند که ابعاد مذهبی به طور ضعيف و ناپایداری با ابعاد شخصيتی در ارتباط است 
)دوریز و سوننس2006،3؛ مالتبی و دی4، 2004( بلكه ممكن است موجب تفكرات 
غير منطقی و آسيبهای روانی نيز بشود )ارنستو مورا و ام سی درموت5، 2011(. با روی کار آمدن 
دیدگاه ها و رویكردهای مثبت گرا در روان شناسی، شاهد اندیشه مثبتی از تأثير مذهب 
بر ابعاد شخصيتی هستيم؛ تا جایی که اکثر روان شناسان، مذهب را عامل مهم در حفظ 
سلامت روان دانسته و آن را بسان هوا برای تنفس جهت زندگی ضروری می دانند. 
ساروگلو )2002( در مورد روابط ابعاد پنجگانه شخصيت و مقياسهای دینداری، پختگی 
معنوی و بنيادگرایی دینی نشان داد که دینداری و شرکت در فعاليتهای دینی، مثل 
نيایش با ابعاد توافق  پذیری6 و وجدانی بودن7 ارتباط دارد و پختگی معنوی با همه ابعاد 
و بنيادگرایی دینی به جز وظيفه شناسی با بقيه ابعاد ارتباط دارد. نتایج پژوهش هارن و 
ميشل ۸)2003( گویای آن است که افراد با روان  رنجورخویی بالا در مواجهه با موقعيت 
تنيدگی زا از راهبردهای منفعلانه از قبيل اجتناب، خودملامت گرایی، تفكر آرزومندانه، 
شيوه های مبتنی بر ستيزه جویی بين فردی از قبيل واکنش خصمانه، تخليه و برون ریزی 
هيجانات منفی استفاده می کنند؛ از این رو سطوح بالاتر روان  رنجورخویی، تجربه عواطف 
منفی را تشدید می کند که باعث پایين آمدن بهزیستی افراد خواهد شد )سروقد، رضایی و 
فدایی دولت، 1389(. روان  رنجورخویی با سلامت روانی ضعيف، از جمله عاطفه منفی )هيول، تدلای، 
ليهن9، 1995؛ لارسن10، 1992(، اضطراب )گرشونی، شير، باسی و بيشاپ،11 2000(، افسردگی )ساکولفسكی، کلی و 
جانزن،12 1995( در ارتباط است. وینک، سی سيولا، دیلون و تریسی13 )2007( مذهبی بودن 

1 - neurosis
2- neuroticism
3- Duriez, B., & Soenens, B.
4- Gershuny, B. S., Sher, K. J., Bossy, L., & Bishop, A. K.
5- Ernesto Mora, L., & McDermut, W.
6- agreeableness
7- conscintiousness
8- Haren, E., Mitchell,C,W.
9- Hull, J. G., Tedlie, J. C., & Lehn, D. A.
10- Larsen, R. J.
11- Gershuny, B. S., Sher, K. J., Bossy, L., & Bishop, A. K.
12-  Saklofske, D. H., Kelly, I. W., & Janzen, B. L.
13- Wink, Ciciolla, Dillon & Tracy
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را دارای رابطه مثبت با وجدانی بودن، توافق  پذیری و تجربه پذیری1 می دانند. حاتمی و 
شعبانی )1389( در بعد شخصيتی ـ همانطور که در پيش اشاره شد ـ در سخت رویی 
یا سرسختی روان شناختی، به ویژه در دو بعد کنترل و تعهد بين دانشجویان دختر 
بسيجی و دانشجویان عادی تفاوت را مشاهده کردند و آنان را در زمينه تعهد و کنترل 
بهتر ارزیابی نمودند؛ یعنی فردی که دارای تعهد است، زندگی را جالب، بااهميت و 
معنی دار تلقی می کند. دوریز و سوننس)2006( دریافتند که تفاوت در شخصيت، 
می تواند تعيين کننده گرایشهای مذهبی باشد که این امر نشان از تأثير متقابل مذهب 

و شخصيت بر یكدیگر در گروه های مختلف دارد. 
باید توجه داشت که در نظام جمهوری اسلامی ایران، بسيج همواره به عنوان مهم ترین 
بستر حرکت مردمی و قاعده اصلی هرم سازمانی سپاه، پيشگام تحول و تعالی بوده است 
و بررسی در این حوزه از اهمّ اقدامات است. در نيازسنجی تربيتی و آموزشی بسيج با 
تحقيقات صورت گرفته، نياز تربيتی و آموزشی در حيطه روان شناختی بعد از حيطه 
اعتقادی و دفاعی در رتبه سوم قرار دارد )حبی و همكاران، 1389(. با توجه به جایگاه و اهميت 
نيروی بسيج و آنچه در پيش آمد، بررسی ویژگی های روان شناختی از جمله سازه های 
مذهب و شخصيت در دانشجویان بسيجی و مقایسه آن با جامعه عادی دانشجویی، 

می تواند حائز اهميت باشد که در این پژوهش سعی داریم به آن بپردازیم.

مبانی نظری و پژوهشی
بسيج از لحاظ پيشينه، به تاریخ شروع اسلام و مبارزات اسلامی و انقلابی پيامبر اسلام 
)ص( و اصحاب و یاران وفادار وی بر می گردد؛ آنجا که این گروه از افراد برای رسيدن 
به اهداف آرمانی و توحيدی خود، انقلابی عقيدتی و روحی در خود ایجاد کردند؛ آنگونه 
 ُ َّما وَليُِّكُمُ اللهَّ که خداوند درآیه 55 و 56 سوره مائده، چنين آنان را معرفی کرده است: إنِ
کاةَ وَ هُمْ راکِعُونَ)55(؛ سرپرست  لاةَ وَ یؤُْتوُنَ الزَّ وَ رَسُولهُُ وَ الَّذینَ آمَنُوا الَّذینَ یقُيمُونَ الصَّ
و ولیّ شما، تنها خداست و پيامبر او و آنها که ایمان آورده اند، هم  آنها که نماز را برپا 
َ وَ رَسُولهَُ وَ الَّذینَ آمَنُوا فَإنَِّ  می دارند و در حال رکوع، زکات می دهند. وَ مَنْ یتََوَلَّ اللهَّ
ِ هُمُ الغْالبُِونَ)56(؛ و کسانی که ولایت خدا و پيامبر او و افراد باایمان را بپذیرند،  حِزْبَ اللهَّ
پيروزند )زیرا( حزب و جمعيّت خدا پيروز است. و نيز در آیه 22 سوره مجادله خداوند 
َ وَ رَسُولهَُ وَ لوَْ کانوُا  ونَ مَنْ حَادَّ اللهَّ ِ وَ اليَْوْمِ الْخِرِ یوُادُّ می فرماید: لا تجَِدُ قَوْماً یؤُْمِنُونَ باِللهَّ
آباءَهُمْ أوَْ أبَنْاءَهُمْ أوَْ إخِْوانهَُمْ أوَْ عَشيرَتهَُمْ أوُلئِکَ کَتَبَ في  قُلُوبهِِمُ الْیمانَ وَ أیََّدَهُمْ برُِوحٍ 
ُ عَنْهُمْ وَ رَضُوا عَنْهُ  مِنْهُ وَ یدُْخِلُهُمْ جَنَّاتٍ تجَْري مِنْ تحَْتِهَا الْنهارُ خالدِینَ فيها رَضِيَ اللهَّ
ِ هُمُ المُْفْلحُِونَ ؛ گروهی را که به خدا و روز واپسين  ِ ألَا إنَِّ حِزْبَ اللهَّ أوُلئِکَ حِزْبُ اللهَّ
1- openness
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ایمان دارند، نمی یابی که با کسانی که با خدا و رسولش دشمنی دارند دوستی نمایند، 
هر چند پدرانشان یا فرزندانشان یا برادرانشان یا خویشانشان باشند. آنها هستند که 
خداوند ایمان را در دلهایشان ثابت و مقرر کرده و با روحی از جانب خود )با نور خاصی 
یا معارف قرآنی یا توفيق غيبی( آنها را تأیيد نموده و آنها را )در آخرت( به بهشتها و 
باغهایی که از زیر )ساختمانها و درختان( آنها نهرها جاری است، وارد می کند که در 
آنجا جاودانه اند، خدا از آنها خشنود و آنها از خدا خشنودند، آنها حزب خدا هستند، 

آگاه باش که حتما حزب خدا همان رستگارانند.
اميرمؤمنان )ع( نيز درباره یاران راستين خود مي فرمایند: قَرَءُوا القُْرْآنَ فَأَحْكَمُوه؛ 
قرآن را تلاوت کردند و معاني آیات را شناختند. ایشان در خطبه اي دیگر مي فرمایند: 
َّذِینَ تلَوَُا القُْرْآنَ فَأَحْكَمُوه؛ بسيجيان صدر اسلام کساني بودند که با قرآن انس داشتند  ال
و آن را با تأمل و تدبر تلاوت و بدان عمل مي کردند. امروزه نيز اگر کسي بخواهد جزو 
بسيجياني باشد که امام علي )ع( درباره آنان فرمود: »پدر و مادرم فداي آنان باد«، باید 
با قرآن انس داشته باشد.1 امام خمينی )ره( و حضرت آیت الله خامنه ای )مدظله العالی( 
ویژگی هایی همچون اهل اخلاص در عمل، اهل کار برای رضای خدا، اهل گمنامی 
 و بی نشاطی، اهل حضور در صحنه، اهل عمل مجاهدانه، اهل زندگی شهادت طلبانه، 
اهل تلاش عاشقانه و مؤمنانه، صاحب اراده و همت بلند، پيشرو و خط شكن بودن، 
مسئوليت پذیری، آرمان خواهی توأم با عمل گرایی، اهل بصيرت، دشمن شناس، اهل 
نظم و انضباط، اعتدال گرایی و فعال و بانشاط بودن را برای بسيجيان راستين و مخلص 

برمی شمارند2.

راهبردهای مذهبی
در دهه هاي اخير با رشد سریع و روز افزون دانش بشر و پيدایش علوم جدید، بحث 
درباره تأثير دین در جنبه هاي مختلف زندگي، بيش از هر زمان دیگر به ميان آمده و 
روان شناسي از جمله علومي است که همواره ميدان مبارزه افكار و نظرات گوناگون در 
این خصوص بوده است. اکنون موضوعاتي همچون روان شناسي و دین، روان شناسي 
و معنویت و ... سالهاست که مورد تحقيق و نقد و بررسي دانشمندان علم روان شناسي 
قرار گرفته و نهادها، انجمنها، مراکز تحقيق و دانشكده هاي بسياري در نقاط مختلف 
دنيا براي این منظور تأسيس شده است. دینداری، یكی از ویژگی های اصلی و اساسی 
انسان است که قدمتی به طول تاریخ بشریت دارد و در عصر حاضر که بشر در اثر 

/ http://mesbahyazdi.ir   1.  پایگاه اطلاع رسانی آیت الله مصباح یزدی
2-  بيانات امام خمينی )ره( و امام خامنه ای)مدظله العالی(، نقل از پایگاه اینترنتی:

http://basij.pmo.ir/fa/news/12711 
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فراز و فرودهای بسيار، به مرحله ای رسيده است، ضرورت گرایش به دین و معنویت 
حاصل از دینداری را برای خود و فرزندان خود با تمام وجود احساس می کند و برای 
رهایی از پریشانی و دستيابی به آرامش، در جست وجوی پناهگاهی مطمئن می باشد. 
ویليام جيمز ایمان را یكی از قوایی می داند که بشر به کمک آن زندگی می کند و 
نبودن آن در حكم سقوط بشر است. او مؤثرترین داروی شفابخش نگرانی ها را ایمان 
و اعتقاد مذهبی می داند )کشاورز، شاه نظری و کلانتری، 1388(. اما آنچه در امر دینداری و باور 
به آموزه های الهی و معنوی اهميت دارد، استفاده از راهبردهای مقابله مذهبی است. 
روان شناسی مذهبی در حال رشد، سنجشهای کمی  از شرکت در مراسم مذهبی، باور 
و نگرشهای فردی داشته است. این ارزیابی های اوليه در مورد حضور در کليسا و نماز 
بوده و در ادامه با سنجش راهبردهای مقابله مذهبی، انواع جهت گيری های مذهبی 
سير رشد خود را طی نموده و روابط معنادار آماری بين مقابله های مذهبی و سلامت 

روانی وجود داشته است.
راهبردهای مقابله ای، اعمال یا فرایندهای هستند که افراد در برخورد با موقعيتها 
و شرایط تنيدگی زای نامطلوب یا در تغيير واکنشهای خود به چنين موقعيتهایی از 
آنها استفاده می کنند )کرسينی1، 2002(. پارگامنت و همكاران )1990( معتقدند، مذهب 
بخشی از ساخت مرکزی هر فرایند مقابله بوده و می تواند در ایجاد احساس اميد، 
احساس نزدیک بودن به دیگران، آرامش هيجانی، فرصت خودشكوفایی، احساس 
راحتی، مهار تكانه، نزدیكی به خدا و کمک به حل مشكل مؤثر باشد. آنان اثرات 
مثبت انواع مختلفی از »مقابله مذهبی« را یافتند. این محققان پنج حوزه را که با 
پنج کنش مذهبی ارتباط دارد، در این الگو مشخص کرده اند: 1- راهبردهای مقابله 
مذهبی برای جست و جوی معنا 2- به دست آوردن کنترل 3- جست و جوی آرامش 
و نزدیكی به خدا 4- به دست آوردن صميميت با دیگران و با خدا 5- گذار از مراحل 

تغيير در زندگی)سيد موسوی و وفائی، 1388(. 

ابعاد شخصیتی
شخصيت از جمله سازه های روان شناختی است که در اکثر تحقيقات مورد بررسی قرار گرفته 
است و محل کندوکاو صاحب نظران بی شماری بوده است. مک کرا و کاستا2 شخصيت را در 
قالب پنج بعد اصلی، شامل روان  رنجورخویی، برون گرایی3، تجربه پذیر بودن، توافق  پذیری 

و وجدانی بودن توصيف کرده اند )حسينی نصب، پورشریفی و محمدی، 1388(.
1- Corsini, R.
2- McCrae, R. R., & Costa, P. T.
3- extraversion
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خودخوری،  غم،  تنش،  اضطراب،  مانند  تمایلاتی  شامل  روان  رنجورخویی، 
برانگيختگی، خشم، احساس گناه، خصومت، کمرویی، تفكر غير منطقی، افسردگی و 

عزت نفس پایين است. 
برون گرایی ویژگی هایی مانند مثبت بودن، علاقه مندی به تحریک و هيجان، مهربانی 

و فعال بودن است. 
تجربه پذیر بودن تمایل به کنجكاو بودن، خردورزی، روشنفكری و لذت بردن از 

نظریات جدید را شامل می شود.
توافق  پذیری، شامل ویژگی هایی همچون ارتباطات بين فردی، همدردی با دیگران 

و شوق فراوان برای کمک به دیگران است.
و عامل وجدانی بودن )مسئوليت پذیری( صفاتی مانند قابليت اعتماد، منطق گرایی، 
تعمق، توانایی در مهار تكانه ها و داشتن طرح و برنامه را شامل می گردد. از جمله 

پيشينه های پژوهشی مرتبط دیگر، می توان به موارد زیر اشاره داشت: 
حاتمی و شعبانی )1389( در بررسی ویژگی های شخصيتی سخت رویی و دینداری 
در دانشجویان دختر عادی و بسيجی دریافتند که ميانگين سخت رویی در برابر مشكلات 

و دینداری در دختران بسيجی بالاتر از دختران عادی بوده است.
موسوی )1391( در بررسی الگوی رابطه سلامت روان و دینداری در دانشجویان 
شاهد و غير شاهد دریافت که از لحاظ ميزان دینداری، تفاوت معناداری وجود دارد اما 

از لحاظ سلامت عمومی در بين دو گروه تفاوتی یافت نشده بود. 
گروسی فرشی و صوفيانی )1387( در بررسی ابعاد شخصيتی دانشجویان با سلامت 
عمومی آنان دریافتند که بين ابعاد شخصيتی برون گرایی و باوجدان بودن، با سلامت 
عمومی دانشجویان رابطه مثبت و معنادار و بين روان  رنجورخویی با سلامت عمومی 

رابطه منفی و معناداری وجود دارد. 
کشاورز و همكاران )1388( در بررسی رابطه ویژگی های شخصيتی با عمل به 
باورهای دینی در دانشجویان دریافت، بين برون گرایی با عمل به باورهای دینی ارتياط 
مثبت و معناداری وجود دارد اما بين برون گرایی با عمل به باورهای دینی ارتباط معناداری 
وجود ندارد و بين عمل به باورهای دینی با روان  رنجورخویی ارتباط منفی وجود داشت. 
تيپر، راجرز، کولمن و مالونی1 )2001( در بررسی از 400 بيمار خدمات بهداشت 
روانی در شهر لس آنجلس دریافتند که بيش از 80 درصد از افراد، از نوعی باور یا 
فعاليتهای مذهبی برای مقابله با علائم و مشكلات حاصل از اختلال روانی خود استفاده 
کرده بودند. آنها اظهار می دارند که استفاده از روشهای مقابله مذهبی ممكن است برای 
1- Tepper, L., Rogers, S.A., Coleman, E.M., & Malony, H.
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افراد بيماری روانی برجسته باشد و شاید یكی از نيرومندترین منابع برای استقامت آنها 
تلقی شود اما متأسفانه در نظام سلامت روانی این منابع فردی و استراتژی های معنادار 

جهت بررسی نادیده گرفته شده است. 
بتز، لارسون، مارکوس و گریفين1 )2002( در بررسی خود روی 88 بيمار روان تنی 
کانادایی با اختلال I و II، دریافتند چندین عامل مذهبی، تأثيرات معناداری بر کاهش 
افسردگی، افزایش رضایت از زندگی و کاهش طول بستری شدن در بيمارستان داشته 

است.
ساروگلو )2002( در یک فراتحليل به بررسی مذهب و پنج عامل شخصيتی پرداخت 
و بين مذهب و توافق  پذیری و وجدانی بودن و برون گرایی ارتباط مثبت و معناداری 

وجود داشته اما مذهبی بودن رابطه منفی با تجربه پذیری داشته است. 
ابعاد  آگوئرو ميارس و دومينگس اسپينوزا2 )2014( به بررسی سازه مذهب و 
شخصيتی در نمونه 1982 نفری مكزیكی پرداختند که مذهبی بودن به طور مثبت 
و معناداری با برون گرایی، توافق  پذیری، وجدانی بودن و صداقت در ارتباط بود اما 

روان  رنجورخویی و تجربه پذیری ارتباط معناداری نداشتند. 
پژوهشهای صورت گرفته در ایران که به بررسی راهبردهای مقابله اسلامی، مانند 
توکل به خدا )غباری بناب، 1377(، قرائت قرآن )حسن پور و یوسفی لویه، 1376( و تحقيق 
احتشام زاده، احدی، عنایتی، مظاهری و حيدری )1387( در زمينه راهبردهای مذهبی 
شناختی )مانند اعتقاد به کمک و همراهی خداوند در رفع سختی ها(، رفتاری )مشورت 
با افراد روحانی یا متخصص دینی در هنگام فشار روانی( و عاطفی )قرآن خواندن، روزه 
گرفتن و صدقه دادن(پرداخته اند، نشان از کاهش اضطراب، افزایش اعتماد به نفس و 

شادکامی دارد.

اهمیت و ضرورت پژوهش
با نگاهی گذرا به تاریخ پرشكوه انقلاب اسلامی ایران، شاهد این مسئله هستيم که 
گروهی تحت عنوان بسيج یكی از نقشهای عمده در طول پيروزی انقلاب از دهه 40 به 
بعد تاکنون در عرصه های عقيدتی، سياسی، نظامی، فرهنگی، سازندگی و ... داشته اند. 
اما آنچه از دیدگاه علمی، به ویژه دیدگاه روان شناسی حائز اهميت است و می تواند 
تبيين کننده اعمال این گروه باشد، ویژگی ها و خصوصيات آنان از دیدگاه علمی و 
تجربی می باشد. با جدا شدن علم روان شناسی از فلسفه و در پيش گرفتن رویكردی 
1 - Baetz, M., Larson, D.B., Marcoux, G., Bowen, R. & Griffin, R.
2 - Aguilera  Mijares, S., & Domínguez Espinosa, A. D. C. 
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تجربی، راه را برای آزمون شاخصه های اصلی انسانها و تفاوت آنان از سایر گروه ها  فراهم 
آورد. پرداختن به نيازهای  روان شناختی از دیدگاه خود بسيجيان در تحقيق حبی و 
همكاران )1389( بعد از نياز های عقيدتی ـ فرهنگی و دفاعی ـ امنيتی در جایگاه سوم 
قرار دارد که پرداختن به این مقوله را ضروری می شمارد. این تحقيق با ترسيم نيمرخ 
شخصيتی و مذهبی افراد بسيجی و تفاوت آنان با دانشجویان غيربسيجی، سعی بر 
آن دارد که در شناختن این گروه به افراد جامعه، به ویژه جامعه علمی کشور در جهت 
استفاده از ویژگی های شخصيتی و مذهبی در بين بسيجيان برای ارتقای جایگاه آنان 

یا گزینش صحيح این نيروها در فعاليتهای بسيج گامی مهم بردارد.

فرضیه های پژوهش
1- بين راهبردهای مذهبی )شناختی، رفتاری و عاطفی( در دانشجویان بسيجی 

)فعال و عادی( و غيربسيجی تفاوت وجود دارد.
2- بين ابعاد شخصيتی )روان  رنجورخویی، برون گرایی، تجربه پذیری، توافق  پذیری و 
مسئوليت پذیری( در دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( و غيربسيجی تفاوت وجود دارد.

3- بين راهبردهای مذهبی و ابعاد شخصيتی ارتباط معناداری وجود دارد.

هدف  دیگر پژوهش 
بررسی نيمرخ دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( و غيربسيجی در راهبردهای مذهبی 

و شخصيتی
روش شناسی

این تحقيق، یک تحقيق توصيفی از نوع همبستگی است و محقق به بررسی مقایسه ای  
ویژگی  راهبردهای مقابله اسلامی و ابعاد شخصيتی دانشجویان بسيجی و عادی بدون 

هيچ دخالتی پرداخته است. 

جامعه آماری، نمونه و روش نمونه گیری
جامعه آماری پژوهش حاضر، شامل همه دانشجویان دولتی شهر تهران در سال تحصيلی 
92- 91 است. در پژوهش حاضر برای انتخاب نمونه مورد نظر از روش خوشه ای تصادفی 
استفاده شد؛ به این صورت که ابتدا مناطق شهر تهران به پنج قسمت شمال، جنوب، 
شرق، غرب و مرکز تقسيم شده و پنج دانشگاه ) شهيد بهشتی، تهران، شاهد، علم و 
صنعت و علامه طباطبایی( انتخاب گردید و از هر دانشگاه، دانشجویان دختر و پسر 



117

ين
 وز

قي
صاد

ما 
و ه

ي 
نور

ضا 
در

حم
، م

در
 ص

ني
متي

ضا 
در

حم
، م

دي
آزا

ل 
اعي

سم
 / ا

جي
سي

يرب
و غ

ي 
يج

س
ن ب

ويا
شج

دان
ي 

صيت
شخ

ي 
ها

گي
يژ

و و
ي 

لام
اس

له 
قاب

ي م
ها

رد
هب

را

بسيجی و عادی انتخاب شدند. برای تعيين حجم نمونه از فرمول تعيين حجم نمونه 
در برآورد نسبتها استفاده شد و در کل برای برآورد بهتر، حجم نمونه ای به اندازه 392 

نفر انتخاب گردید.
( ) ( )( )

( )
38516/384

05/0
5/05/096/1

2

2

2
2

2

≈===
d

pqz
n

α

روش اجرای پژوهش
در ابتدا با انتخاب تصادفی دانشگاه های مورد نظر در مناطق چندگانه تهران، دانشجویان 
بسيجی و عادی انتخاب شدند و قبل از ارائه پرسشنامه به دانشجویان، ضمن معرفی 
خود، توضيحات مختصری درباره هدف پژوهش، ضرورت همكاری صادقانه آنها و 
چگونگی پاسخ دهی به سؤالات داده شد و اینكه پاسخ درست یا غلطی وجود ندارد 
و هر کس باید نظر خود را بيان کند و پاسخها کاملًا محرمانه خواهد ماند، به صورت 
گروهی به سؤالات پاسخ دادند و محدودیت زمانی برای این کار وجود نداشت و در 
کل، به طور ميانگين بين 15 تا 20 دقيقه زمان برای پاسخ دهی به سؤالات صرف  شد.

روش تجزیه و تحلیل داده ها
 ،MANOVA برای تجزیه و تحليل اطلاعات از آمار توصيفی و استنباطی )آزمون

آزمون ANOVA و همبستگی پيرسون( استفاده شد. 

ابزارهای سنجش
پرسشنامه (NEO): این پرسشنامه یكي از جامع ترین آزمونها در زمينه ارزیابي 
شخصيت است که در سال 1985 توسط McCrae & Costa تهيه شد. این پرسشنامه 
فرم کوتاهي نيز به نام )NEO-FFI( نيز دارد که یک پرسشنامه 60 سؤالي است و 
براي ارزیابي پنج عامل اصلي شخصيت به کار مي رود. پاسخنامه این پرسشنامه بر 
اساس مقياس ليكرتي )کاملًا مخالفم، مخالفم، بي تفاوت، موافقم و کاملًا موافقم( 
تنظيم شده است. در هنجاریابي فرم کوتاه آزمون NEO که توسط گروسي فرشي 
)1380(  روي نمونه اي با حجم 2 هزار نفر از بين دانشجویان دانشگاه هاي تبریز، شيراز 
و دانشگاه هاي علوم پزشكي این دو شهر انجام گرفت، ضریب همبستگي پنج بعد 
اصلي را بين 0/56 تا 0/87 گزارش کرده است. ضرایب آلفاي کرونباخ در هر یک از 
عوامل اصلي روان آزرده خویي، برون گرایي، باز بودن، سازگاري و وجداني بودن به ترتيب 
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0/86، 0/73، 0/56، 0/68 و 0/87 به دست آمد. در پژوهش حاضر، آلفای کرونباخ 
برای روان  رنجورخویی 0/747، برون گرایی 0/731، تجربه پذیری 0/801، توافق  پذیری 

0/709 و برای مسئوليت پذیری 0/712 به دست آمد.
مقیاس راهبردهای مقابله اسلامی )ICSS(: این مقياس توسط احتشام زاده در سال 
1388 با تأکيد بر آیات قرآن اصول عقاید مذهب تشيع و پژوهشهای قبلی )مانند: 
آذربایجانی، 1382( در این زمينه ساخته شده است. مشتمل بر 32 سؤال با دامنه 
نمره از 32 تا 128 می باشد و دارای سه زیر مقياس شناختی، رفتاری، عاطفی و یک 
نمره کلی است. احتشام زاده )1388( پایایی زیر مقياسها و نمره کلی به ترتيبی که در 
بالا ذکر شد، به شرح زیر گزارش نموده است. بازآزمایی )0/755، 0/855، 0/809 و 
0/823(، آلفای کرونباخ )0/830، 0/855، 0/740 و 0/933(، دو نيمه سازی گاتمن 
)0/795، 0/882، 0/622 و 0/884( و به روش اسپيرمن ـ بروان )0/817، 0/889، 
0/678 و 0/885(. همچنين اعتبار همزمان این مقياس با مقياس دینداری آرین 
)1377( 0/69 بوده است و اعتبار همزمان آن نيز با زیرمقياسهای مقابله عمومی 
براهنی و موسوی )1382( به ترتيب با مقابله حل مسئله )r= 0/68(، مقابله هيجانی 
)r= 0/53(، مقابله حمایت اجتماعی )r= 0/74(، مقابله شناختی )r= 0/76( و مقابله 
جسمانی کردن )r= -0/28( در سطح )p< 0/01 تا p< 0/0001 ( بوده است. لازم به 
ذکر است که در پژوهش حاضر، آلفای کرونباخ برای راهبرد شناختی 0/847، راهبرد 
رفتاری 0/714، راهبرد عاطفی 0/802 و برای نمره کلی راهبردهای مقابله اسلامی 

0/896 به دست آمد.

یافته های پژوهش
در این بخش، یافته های توصيفی و استنباطی مربوط به پژوهش ارائه شده است.

جدول 1: فراوانی شرکت کنندگان در پژوهش
درصد فراوانی  عضویت یا عدم عضویت در بسیج
28/6 112 بسيجی عادی
30/1 118 بسيجي فعال
41/3 162 غيربسيجی
100 392 کل
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همانطور که در جدول شماره 1 مشاهده می کنيد، جامعه آماری پژوهش را 112 
دانشجوی بسيجی عادی )28/6(، 118 بسيجی فعال )30/1( و 162 نفر دانشجوی 

غيربسيجی )41/3( تشكيل می دهند.
برای بررسی ابعاد راهبردهای مذهبی در گروه های مورد مطالعه )بسيجی فعال، 
بسيجی عادی و دانشجویان غيربسيجی( نيز از آزمون تحليل واریانس چند متغيره 

استفاده شد.

جدول 2: نتایج آزمونهای معناداری تحلیل واریانس چند متغیره )MANOVA( راهبردهای مذهبی
آزمون چند 

متغیره
F تخمینیارزش

درجه آزادی 

اثر

درجه آزادی 

خطا

سطح 

معناداری
0/27620/746776/000/001پيلایی ـ بارتلت
0/72622/356774/000/001لامبدای ویلكز
0/37323/976772/000/001هتلينگ ـ لالی

0/36246/773388/000/001روی

آنطور که آزمون معناداری مانوا در جدول 2 نشان می دهد، بين گروه های مورد 
بررسی تفاوت معناداری وجود دارد. 

جدول 3: نتایج تحلیل واریانس )ANOVA( اثرات گروه بر راهبردهای مذهبی 

dfمجموع مجذوراتمتغیر
میانگین 

مجذورات
F

سطح 

معناداری
2710/4021355/2053/050/001راهبرد شناختی
1185/972592/9829/830/001راهبرد رفتاری
941/402470/7045/780/001راهبرد عاطفی
13609/18226804/5962/800/001راهبرد کلی

نتایج حاصل از تحليل واریانس نشان می دهد که بين گروه ها )بسيجی عادی، 
بسيجی فعال و غيربسيجی( تفاوت معناداری در ابعاد راهبردهای مذهبی )شناختی، 
رفتاری، عاطفی و کلی( وجود دارد. به منظور بررسی دقيق تر تفاوت بين گروه ها از 

آزمون تعقيبی LSD استفاده شد که نتایج آن در جدول 4 ارائه شده است.
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جدول 4 : نتایج آزمون تعقیبی LSD برای گروه های بسیجی فعال، بسیجی عادی و دانشجویان 
غیربسیجی در ابعاد راهبردهای مذهبی

متغیرنوع عضویت )I(نوع عضویت )J(اختلاف میانگینها )I-J(خطای استانداردمعناداری
بسيجی عادیبسيجی فعال0/0200/666-1/56

تی
اخ

شن
رد 

هب
را غيربسيجی0/0010/6214/39

بسيجی فعالبسيجی عادی0/0200/6661/56
غيربسيجی0/0010/6115/96
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/621-4/39
بسيجی فعال0/0010/611-5/96
بسيجی عادیبسيجی فعال0/8980/5880/075

ری
فتا

د ر
بر

راه غيربسيجی0/0010/5393/56
بسيجی فعالبسيجی عادی0/8980/547-3/49
غيربسيجی0/0010/539-3/56
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/547-3/49
بسيجی فعال0/0010/539-3/56
بسيجی عادیبسيجی فعال302/-0/4740/422

فی
اط

د ع
بر

راه غيربسيجی0/0010/3942/98
بسيجی فعالبسيجی عادی0/4740/4220/302
غيربسيجی0/0010/3883/28
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/394-2/98
بسيجی فعال0/0010/388-3/28
بسيجی عادیبسيجی فعال0/1591/37-1/93

لی
د ک

بر
راه

غيربسيجی0/0011/2710/87
بسيجی فعالبسيجی عادی0/1591/371/93
غيربسيجی0/0011/2512/81
غيربسيجیبسيجی عادی0/0011/27-10/87
بسيجی فعال0/0011/25-12/81

همانطور که جدول LSD نشان می دهد، در راهبرد شناختی تفاوت ميانگينها 
معنادار بوده و دانشجویان بسيجی فعال از دانشجویان عادی بسيجی و غيربسيجی 
از راهبردهای شناختی مذهبی بيشتری استفاده می کنند و نيز وضعيت دانشجویان 
بسيجی عادی، به طور معناداری از دانشجویان غيربسيجی بهتر است. در راهبرد 
رفتاری مذهبی دانشجویان بسيجی فعال و عادی تفاوت ميانگين معناداری نداشتند 
اما هر دو گروه از وضعيت بهتری نسبت به دانشجویان غيربسيجی برخوردار بودند 
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)0P</001(. در راهبرد عاطفی مذهبی نيز دانشجویان بسيجی فعال و عادی، تفاوت 
ميانگين معناداری مشاهده نشد اما هر دو گروه وضعيت بهتری از دانشجویان غيربسيجی 
داشتند )0P</001( و در راهبرد کلی مذهبی نيز وضعيت بسان بعد رفتاری و عاطفی 

مذهبی بود.
برای بررسی ابعاد پنجگانه شخصيتی در گروه های مورد مطالعه )بسيجی فعال، 
بسيجی عادی و دانشجویان غيربسيجی( از آزمون تحليل واریانس چند متغيره استفاده 

شد.

جدول 5: نتایج آزمونهای معناداری تحلیل واریانس چند متغیره )MANOVA( صفات شخصیت
آزمون چند 

متغیره
F تخمینیارزش

درجه آزادی 

اثر

درجه آزادی 

خطا

سطح 

معناداری
0/23810/4110772/000/001پیلایی ـ بارتلت
0/77010/7610770/000/001لامبدای ویلکز
0/28911/1110768/000/001هتلینگ ـ لالی

0/25019/315386/000/001روی

همانطور که آزمون معناداری مانوا در جدول 5 نشان می دهد، بين گروه های مورد 
بررسی تفاوت معناداری وجود دارد. 

جدول 6: نتایج تحلیل واریانس )ANOVA( اثرات گروه بر ابعاد شخصیتی

Fمیانگین مجذوراتdfمجموع مجذوراتمتغیر
سطح 

معناداری
2904/6421452/3233/320/001روان  رنجورخویی

190/50295/2544/260/015برون گرایی
258/042129/0215/660/004تجربه پذیری
2576/57021288/2834/400/001توافق  پذیری
912/542456/2714/420/001وجدانی بودن

نتایج حاصل از تحليل واریانس نشان می دهد که بين گروه ها )بسيجی عادی، 
بسيجی فعال و غيربسيجی( تفاوت معناداری در ابعاد شخصيتی روان  رنجورخویی، 
برون گرایی، تجربه پذیری، توافق  پذیری و وجدانی بودن )مسئوليت پذیری( وجود دارد. 
به منظور بررسی دقيق تر تفاوت بين گروه ها از آزمون تعقيبی LSD استفاده شد که 

نتایج آن در جدول 7 ارائه شده است.
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جدول 7 : نتایج آزمون تعقیبی LSD برای گروه های بسیجی فعال، بسیجی عادی و دانشجویان 
غیربسیجی در ابعاد پنجگانه شخصیت

متغیرنوع عضویت )I(نوع عضویت )J(اختلاف میانگینها )I-J(خطای استانداردمعناداری
بسيجی عادیبسيجی فعال0/0020/8702/73

یی
خو

ور
نج

ن  ر
روا غيربسيجی0/0010/811-3/69

بسيجی فعالبسيجی عادی0/0020/870-2/73
غيربسيجی0/0010/798-6/43
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/8113/69
بسيجی فعال0/0010/7986/43
بسيجی عادیبسيجی فعال0/0280/623-1/37

یی
گرا

ون 
بر

غيربسيجی0/6980/5800/225
بسيجی فعالبسيجی عادی0/0280/6231/37
غيربسيجی0/0050/5721/59
غيربسيجیبسيجی عادی0/6980/580-0/225
بسيجی فعال0/0050/572-1/59
بسيجی عادیبسيجی فعال0/1000/6291/03

ری
ذی

ه پ
جرب

ت غيربسيجی0/0010/5861/96
بسيجی فعالبسيجی عادی0/1000/629-1/03
غيربسيجی0/1080/5770/930
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/586-1/96
بسيجی فعال0/1080/5770/930
بسيجی عادیبسيجی فعال0/3410/807-0/770

ری
ذی

ق  پ
واف

ت غيربسيجی0/0010/7514/77
بسيجی فعالبسيجی عادی0/3410/8070/770
غيربسيجی0/0010/7405/54
غيربسيجیبسيجی عادی0/0010/751-4/77
بسيجی فعال0/0010/740-5/54
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متغیرنوع عضویت )I(نوع عضویت )J(اختلاف میانگینها )I-J(خطای استانداردمعناداری
بسيجی عادیبسيجی فعال0/0030/742-2/20

دن
ی بو

دان
وج

غيربسيجی0/0370/6911/44
بسيجی فعالبسيجی عادی0/0030/7422/20
غيربسيجی0/0010/6803/65
غيربسيجیبسيجی عادی0/0370/691-1/44
بسيجی فعال0/0010/680-3/65

دانشجویان  روان  رنجورخویی،  مؤلفه  در  که  می دهد  نشان   LSD نتایج جدول 
بسيجی فعال به طور معناداری تفاوت ميانگين آنها از دانشجویان بسيجی عادی 
)0P</001 و2/73-( و غيربسيجيان)0P</001 و6/43-( پایين تر است و تفاوت 
ميانگين دانشجویان بسيجی عادی )0P</001 و3/69-( معنادار بوده و از ميانگين 
بسيجی  دانشجویان  برون گرایی،  مؤلفه  دانشجویان غيربسيجی کمتر می باشد. در 
عادی با غيربسيجيان تفاوت معناداری نداشتند اما دانشجویان بسيجی فعال دارای 
وضعيت بهتری از دو گروه مذکور بودند )0P</005(. در تجربه پذیری دانشجویان 
فعال بسيجی با بسيجی عادی و غير بسيجيان تفاوت معناداری نداشتند اما تفاوت 
 0P</001( ميانگين بسيجی عادی از غيربسيجی معنادار بود و وضعيت بهتری داشتند
و1/96(. در توافق  پذیری، بسيجی عادی و فعال تفاوت معناداری نداشتند اما دو گروه از 
وضعيت بهتری نسبت به گروه غيربسيجی برخوردار بودند)0P</001(. در بعد وجدانی 
بودن، تفاوت ميانگين دانشجویان بسيجی فعال از بسيجی عادی و غيربسيجی بالاتر 
بود )0P</001( و دانشجویان بسيجی عادی نيز از دانشجویان غيربسيجی وضعيت 

 .)0P</03( بهتری داشتند
وضعيت توصيفی گروه های مورد مطالعه )بسيجی عادی، بسيجی فعال و غيربسيجی( 

در ابعاد راهبردهای مذهبی را در نمودار زیر مشاهده می کنيد.

نمودار 1. میانگین راهبردهای مذهبی در گروه های مورد مطالعه )بسیجی عادی، بسیجی فعال و غیربسیجی(
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همانطور که مشاهده می کنيد، ميانگين دانشجویان بسيجی )عادی و فعال( در ابعاد 
شناختی، رفتاری و عاطفی راهبردهای مقابله مذهبی بالاتر از دانشجویان غيربسيجی 
قرار دارند و با ميانگين برش فرضی 32، 27 و 20 برای ابعاد شناختی، رفتاری و عاطفی 
ميانگين دو گروه دانشجویان از ميانگينهای فرضی بالاتر می باشد و دانشجویان بسيجی 
دارای ميانگينهای بالاتری در ابعاد شناختی، رفتاری و عاطفی مذهبی در مواجهه با 
شرایط تنش زا  هستند و شاهد استفاده بيشتر و وضعيت مذهبی بهتری در دانشجویان 

بسيجی )فعال و عادی( می باشيم.
برای بررسی نيمرخ توصيفی گروه های مورد مطالعه )بسيجی عادی، بسيجی فعال 
و غيربسيجی( در ابعاد شخصيتی نمودار مربوطه ارائه شده است که مشاهده می کنيد.

نمودار 2. تفاوت ابعاد شخصیتی در گروه های مورد مطالعه )بسیجی عادی، بسیجی فعال و 

غیربسیجی(

همانطور که در نمودار بالا می بينيد، ميانگين نمرات دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( 
در ابعاد برون گرایی، تجربه پذیری، توافق  پذیری و مسئوليت پذیری بالاتر از دانشجویان 
عادی قرار دارند و دانشجویان عادی در بعد روان  رنجورخویی بالاتر از دانشجویان بسيجی 
می باشند. با فرض نمره ميانگين برش برای نمرات ابعاد پنجگانه شخصيتی دانشجویان 
بسيجی در بعد روان رنجورخویی با ميانگين پایين تر از حد متوسط یعنی 32/87 قرار 
دارند و نشان می دهد دانشجویان بسيجی از شخصيت سالمی برخوردار هستند و در 
سایر ابعاد نيز نمرات ميانگين آنان بالاتر از 36 قرار دارند که نشان از وضعيت مناسب 
آنان در وضعيت برون گرایی، تجربه پذیری، توافق  پذیری و مسئوليت پذیری دارد اما در 
بعد روان  رنجورخویی دانشجویان غيربسيجی با ميانگين 38/01 بالاتر از ميانگين 36 
قرار دارند. در جدول شماره 8، ماتریس همبستگی برای بررسی ارتباط ابعاد مذهبی و 

شخصيتی را مشاهده می کنيد.
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جدول 8. میانگین، انحراف استاندارد و همبستگی های متقابل برای متغیرهای پژوهش
9 8 7 6 5 4 3 2 1 SD M متغیرها

- 7/12 35/00 1. روان  رنجورخویی
- **-0/396 4/76 40/15 2. برون گرایی

- 0/081 -0/097 4/82 38/29 3. تجربه پذیری
- **0/301 **0/326 **-0/525 6/62 40/61 4. توافق  پذیری

- **0/455 **0/195 **0/448 **-0/377 5/81 43/15 5. مسئوليت پذیری 

- **0/330 **0/386 *0/121 **0/155 **-0/196 5/68 43/28
6. مقابله مذهبی 

شناختی

- **0/637 **0/195 *0/129 0/007 *0/122 **-0/132 4/77 34/59
7. مقابله مذهبی 

رفتاری

- **0/567 **0/518 **0/225 **0/245 *0/122 **0/190 **-0/171 3/55 24/90
8. مقابله مذهبی 

عاطفی

- **0/771 **0/872 **0/885 **0/302 **0/308 0/097 **0/179 **-0/197 11/94 102/78 9. مقابله مذهبی کلی

)*0p</005( , )**0p</001( 

طور  به  روان  رنجورخویی  با  مذهبی  مقابله  کلی  راهبرد   8 جدول  اساس  بر 
توافق  پذیری و  برون گرایی،  با سازه های شخصيتی  و   )0p</001(منفی و معنادار
مسئوليت پذیری به طور مثبت و معناداری دارای رابطه مثبت معنی داری می باشد 
)0p</001(. و بر این اساس، دانشجویان دارای راهبردهای مقابله مذهبی کلی از 
توافق  پذیری و مسئوليت پذیری بيشتری  برون گرایی،  از  پایين و  روان  رنجورخویی 
برخوردار هستند. همچنين راهبرد شناختی با روان  رنجورخویی به طور منفی و معنادار 
)0p</001( و با برون گرایی، توافق  پذیری و مسئوليت پذیری دارای رابطه مثبت و 
معنادار در سطح )0p</001( و با تجربه پذیری نيز دارای رابطه مثبت و معنادار در 
سطح )0p</005( بود. راهبرد رفتاری نيز با روان  رنجورخویی به طور منفی و معنادار 
)0p</001( و با مسئوليت پذیری به طور مثبت و معنادار در سطح )0p</001( و 
با برون گرایی و توافق  پذیری در سطح )0p</005( دارای رابطه مثبت و معناداری 
بوده و راهبرد عاطفی نيز با روان  رنجورخویی به طور منفی و معنادار )0p</001( و 
با برون گرایی، توافق  پذیری و مسئوليت پذیری در سطح )0p</001( و با تجربه پذیر 

بودن در سطح )0p</005( به طور مثبت و معناداری در ارتباط است.



13
93

ار 
 به

/ 6
ره2

شما
م / 

ده
هف

ل 
سا

 / 
یج

س
ی ب

رد
هب

 را
ت

لعا
طا

( م
شي

وه
پژ

 -
ي 

لم
)ع

مه 
لنا

فص

126

بحث و نتیجه گیری
هدف از پژوهش حاضر، بررسی مقایسه ای راهبردهای مقابله اسلامی و ابعاد شخصيتی 
در دانشجویان بسيجی و عادی بود. جامعه آماری پژوهش شامل 392 نفر دانشجوی 
کارشناسی بسيجی )93 پسر و 137 دختر( و غيربسيجی )65 پسر و 97 دختر( از 
دانشگاه های دولتی شهر تهران بود که به شيوه نمونه گيری خوشه ای تصادفی و بر 

اساس فرمول تعيين حجم نمونه در برآورد نسبت ها انتخاب شدند.
همانطور که نتایج نشان داد، در مقایسه سازه راهبردهای مقابله اسلامی، ميانگين 
دانشجویان بسيجی )فعال و عادی( در راهبردهای مقابله اسلامی )شناختی، رفتاری 
و عاطفی( بيشتر از دانشجویان غيربسيجی بود؛ در راهبرد شناختی تفاوت ميانگينها 
معنادار بوده و دانشجویان بسيجی فعال از دانشجویان عادی بسيجی و غيربسيجی از 
راهبردهای شناختی مذهبی بيشتری استفاده می کنند. وضعيت دانشجویان بسيجی 
عادی به طور معناداری از دانشجویان غيربسيجی بهتر بود. در راهبرد رفتاری مذهبی 
دانشجویان بسيجی فعال و عادی تفاوت ميانگين معناداری نداشت اما هر دو گروه 
از وضعيت بهتری نسبت به دانشجویان غيربسيجی برخوردار بودند )0P</001(. در 
راهبرد عاطفی مذهبی نيز دانشجویان بسيجی فعال و عادی تفاوت ميانگين معناداری 
داشتند  غيربسيجی  دانشجویان  از  بهتری  دو گروه، وضعيت  اما هر  نشد  مشاهده 
)0P</001(. و در راهبرد کلی مذهبی نيز وضعيت بسان بعد رفتاری و عاطفی مذهبی 
بود. این بدان معناست که دانشجویان بسيجی در قياس با دانشجویان غيربسيجی از 
راهبردهای شناختی مذهبی )مثل آزمایش دانستن رویدادهای ناخوشایند زندگی، 
اعتقاد به قضا و قدر الهی، شكرگزاری خداوند، اعتقاد به خواندن قرآن و ادعيه در هنگام 
وقایع ناگوار(، راهبردهای رفتاری مذهبی )مثل راهنما قرار دادن سخن امامان، ترجيح 
دادن سعادت اخروی به دنيوی و عدم خروج از دستورات دینی در تمایلات جنسی( 
و راهبردهای عاطفی )مثل نذر و روزه گرفتن، قرآن خواندن، صدقه دادن، توسل به 
معصومين و زیارت( بيشتری استفاده می کنند. نتایج تحقيق حاضر همسان با پژوهش 
حاتمی و شعبانی )1389( می باشد؛ آنان به بررسی ویژگی دینداری در دانشجویان 
دختر بسيجی پرداختند که نتایج نشان داده بود دانشجویان دختر بسيجی از لحاظ 
شناخت و باور دینی در وضعيت بهتری از دانشجویان عادی قرار دارند. موسوی )1391( 
به ابعاد دینداری بالاتری در دانشجویان شاهد در مقایسه با غير شاهد دست یافت. 
همانطور که فزر )2005( و روکاس )2005( اشاره داشتند، عقایدی که افراد مذهبی 
دارند باعث ترجيحات و ارزشگذاری امور نزد آنان می شود و این خود باعث تفاوت آنان 
در رویه های مختلف زندگی و سبک زندگی خاص به خود خواهد شد. پارگامنت و 
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همكاران )1999( نشان دادند که روشهای مقابله مذهبی که برای دستيابی به کنترل 
طرح می شوند، می توانند بيش از مقابله های سنتی غير مذهبی و عمومی، سازگاری 
فرد را پيش بينی کنند و عقاید مذهبی بخش مهمی از فرهنگ هر فرد است و امروزه 
بيشتر مردم از عقاید مذهبی برای فهم خود و جهان پيرامونشان استفاده می کنند 
و این عقاید دینی یک جهان بينی اعطا می کند که همه رویدادهای به وقوع پيوسته 
در جهان را معنی دار می سازد )احتشام زاده، 1388( و سبب می شود، حوادث موجود در 
جهان را مثبت ارزیابی کنند )صادقی و همكاران، 1389(. دانشجویان بسيجی با پایبندی 
که به آموزه های دینی دارند و با شرکت در مراسم های مذهبی باعث نهادینه کردن 
آموزه های دینی در سه بعد اساسی شناختی، عاطفی و رفتاری می شوند. ذکر این نكته 
ضروری است که یک فرد دیندار باید در سه بعد ذکر شده هماهنگی لازم را به دست 
آورد تا شاهد اثرگذاری آن در زندگی فرد باشيم و ما شاهد این مسئله هستيم که افراد 
مذهبی که به معنای واقعی اندیشه های دینی در آنها نمود پيدا کرده است، در ابعاد 
شناختی، رفتاری و عاطفی با دانشجویان عادی تفاوت دارند. دانشجویان بسيجی اغلب 
با پرورش در خانواده های مذهبی و آشنا شدن با اندیشه های مذهبی شاهد نهادینه 

شدن آموزه های اسلامی در شخصيت آنان هستيم. 
در مؤلفه روان  رنجورخویی دانشجویان بسيجی فعال به طور معناداری تفاوت ميانگين 
 0P</001(و غيربسيجيان )-0 و2/73P</001( آنها از دانشجویان بسيجی عادی
 0P</001( پایين تر است. و تفاوت ميانگين دانشجویان بسيجی عادی )-و6/43
و3/69-( معنادار بوده و از ميانگين دانشجویان غيربسيجی کمتر می باشد. در مؤلفه 
برون گرایی دانشجویان بسيجی عادی با غيربسيجيان تفاوت معناداری نداشتند اما 
 .)0P</005( دانشجویان بسيجی فعال، دارای وضعيت بهتری از دو گروه مذکور بودند
در تجربه پذیری دانشجویان فعال بسيجی با بسيجی عادی و غير بسيجيان تفاوت 
معناداری نداشتند اما تفاوت ميانگين بسيجی عادی از غيربسيجی معنادار بود و 
وضعيت بهتری داشتند )0P</001 و1/96(. در توافق  پذیری بسيجی عادی و فعال 
تفاوت معناداری نداشتند اما دو گروه از وضعيت بهتری نسبت به گروه غيربسيجی 
برخوردار بودند)0P</001(. در بعد وجدانی بودن تفاوت ميانگين دانشجویان بسيجی 
فعال از بسيجی عادی و غيربسيجی بالاتر بود )0P</001( و دانشجویان بسيجی عادی 
نيز از دانشجویان غيربسيجی وضعيت بهتری داشتند )0P</03(. ساروگلو و مونزـ 
گارسيا1 )2008( معتقدند که تفاوتهای فردی در باورها و عقاید مذهبی باعث ایجاد 
تفاوتهای فردی می شود و این ویژگی ها باعث تفاوت افراد مذهبی با غيرمذهبی در 

1 - Munoz – Garcia, A.
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مواجهه با رویدادهای تنيدگی زا و ابعاد شخصيتی مثل روان  رنجورخویی، تجربه پذیر 
بودن و مسئوليت پذیری می گردد. اشخاصی که بيشتر مذهبی و معنوی هستند، دارای 
سلامت جسمی و روانی بهتری نيز می باشند؛ چرا که عمل به دستورات دینی سبب 
بهبود سلامت فرد نيز می شود )کوینگ و کوهن1، 2002(. و علت سلامت روان شناختی افراد 
مذهبی در مقایسه با افراد غيرمذهبی را در سبک زندگی آنان می دانند )کينگ2، 1990(.

در آزمون روابط بين راهبردهای مقابله مذهبی با ابعاد شخصيت، نتایج نشان داد 
که ابعاد شناختی، رفتاری و عاطفی دارای رابطه منفی و معناداری با روان  رنجورخویی 
و رابطه مثبت معنادار با ابعاد چهارگانه دیگر شخصيت است و راهبردهای رفتاری 
و عاطفی نيز دارای رابطه منفی معنادار با روان  رنجورخویی و رابطه مثبت معنادار با 
مؤلفه های دیگر می باشد. در مورد ارتباط معنادار راهبردهای مذهبی با ابعاد شخصيتی، 
احتشام زاده و همكاران )1387( نيز بين راهبردهای مقابله اسلامی با ویژگی های 
شخصيتی همبستگی معناداری به دست آوردند. پژوهش نيک رهان، جهانبخش گنجه، 
زاریان و نقشينه )2012( بين ابعاد شخصيتی با راهبردهای مقابله ای ارتباط معناداری 
را نشان داد. نتایج تحقيق مصطفایی )2012( نيز گویای آن است که ارتباط معنادار و 
مثبتی بين جهت گيری مذهبی و راهبردهای مقابله ای وجود دارد. پژوهش فرانسيس3 

)1992( نشان داد افراد مذهبی نمره پایين تری در روان  رنجورخویی دارند. 
افراد دیندار از طریق نيایش و عبادت، ميزان تنش خود را کاهش می دهند و گوش 
کردن به موعظه های مذهبی و خواندن کتابهای دینی باعث بهبود عملكرد شناختی 
آنان نيز می گردد و آنان را از اضطراب که از مؤلفه های اصلی روان  رنجورخویی است، 
محافظت و مصون نگه می دارد. بر اساس دیگر مطالعات انجام شده، بين مذهبی بودن 
و معنادار بودن زندگی و سلامت روانی، ارتباط نزدیكی وجود دارد. در یک سنجش 
صورت گرفته روی افراد بزرگسال با ميانگين سنی 37/4 سال، مشاهده شد که بين 
سه شاخص مذهبی بودن )فعاليتهای مذهبی سازمان یافته و غيرسازمان یافته( روحيه 
داشتن و دلگرمی به زندگی، همبستگی مثبتی وجود دارد )مارک استوم4، 1999(. مذهب 
به عنوان یک راهبرد اساسی در معنادهی به زندگی در مقابله با رویدادهای ناخوشایند، 
نقش مهمی را ایفا می کند؛ از جمله برگين، مسترز و ریچاردز5 )1988( با بررسی که 
روی 24 مقاله در باب مذهب و سلامت روان داشتند، به این نتيجه رسيدند که مذهب 

1- Koenig, H. G., & Cohen, H. J.
2- King, D. G
3- Francis, L. J.
4- Markstrom, C. A.
5- Bergin, A. E., Masters, K. S. & Richards, P. S.
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با سلامت روان در ارتباط است. مطالعات اچلی1 )2002( نشان از سودمند بودن مذهب 
در زندگی و عامل بازدارنده در برابر بسياری از آسيبهاست. برگين )1991( معتقد است، 
تفكر مذهبی به دلایل متعدد دارای تأثيرات مثبت و پيامدهای مناسب بر وضعيت 
روان شناختی می باشد؛ از جمله: 1. مذهب معنایی برای زندگی فراهم می سازد 2. اميد 
و خوش بينی را فراهم می آورد 3. به افراد مذهبی احساس کنترل توسط خداوند را 
می دهد که احساس عدم کنترل شخص را جبران می کند 4. راه و روش زندگی بهتر 
را برای افراد فراهم می آورد 5. هنجارهای مثبت اجتماعی را ایجاد می کند که خود 

حمایتهای اجتماعی را بر می انگيزد  )خسروی و اربابی، 1378(.
در امر گزینش و آموزش باید به سه مؤلفه در زمينه دینداری توجه شود:

بعد شناختی، مانند: استعانت از خداوند، اعتقاد به قضا و قدر الهی، اعتقاد به 
دستورات دینی، شكر نعمتهای خداوند، اعتقاد به تأثير آموزه های دینی، آمادگی برای 
تحمل سختی ها در راه رضای خداوند، بصيرت کافی و لازم نسبت به حوادث و وقایع 

روز، دستيابی به اندیشه های علمی لازم در راه پيشبرد اهداف انقلاب و ...
بعد رفتاری، مانند: انتخاب تصميمات دشوار زندگی بر اساس رضای خداوند، راهنما 
قرار دادن سخنان ائمه در سختی ها، الگو قرار دادن رفتار پيامبر)ص( و ائمه اطهار، 
مشورت با افراد مذهبی و روحانی در تصميمات دشوار زندگی، خودداری از گناه در 

زندگی و ...
بعد عاطفی، مانند: زیارت ائمه و اماکن مذهبی به منظور کاهش فشار روحی و روانی، 
توسل به معصومين )ع(، کمک به مستمندان و نيازمندان، روزه گرفتن، نماز و دعا و ...

برای گزینش نيروهای کارآمد در بسيج و آموزش آنان به ابعاد مختلف شخصيتی 
توجه شود و بهتر است از آزمونهای روانی در بعد شخصيتی برای سنجش آنان استفاده 
گردد. این پژوهش در راستای سایر پژوهشها مؤید این مطلب است که افراد دیندار که 
دانشجویان بسيجی نيز در زمره این افراد قرار دارند، دارای ابعاد شخصيتی سالم تری 
در مقایسه با سایر دانشجویان غيربسيجی هستند. نتایج این پژوهش می تواند برای امر 
مشاوره با دانشجویان بسيجی، گزینش نيروهای بسيجی و آموزش راهبردهای مذهبی 
و شخصيتی آنان مورد استفاده قرار گيرد و شروعی برای انجام پژوهشهای بنيادی در 

حوزه روان شناختی بسيج باشد.

1- Atchley, R. C.
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