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Dear Editor, 

The spirituality makes a person understand the meaning and purpose of his/her life and achieve satisfaction and happiness. 

Spirituality causes more harmony between physical, mental and social dimensions of health and increases the adaptability of a 

person to the surrounding world, improves his attitude towards the world, and reduces negative emotions and tensions. The 

medical education system is responsible for training medical sciences’ students and preparing them to work in the health 

system and should consider education and training students in spirituality. The institutionalization of spirituality in the medical 

education primarily leads to the improvement of health and the reduction of students' anxiety and depression. There are also 

positive correlation between spirituality and mental health, quality of life, satisfaction and commitment of healthcare workers. 

Also, studies proved the positive role of spirituality in increasing hope, improving quality of life and reducing depression and 

stress of patients. Therefore, the concepts, principles and techniques of strengthening spirituality should be taught to medical 

students (knowledge), so that they gain sufficient motivation for spiritual care of themselves and others (attitude) and by 

applying these knowledge and skills meet the spiritual needs of patients (performance). 
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1402  دیـ  آذر، ششمشماره  دوم،و  ستیسال ب

 

 

 

 

 

 نامه به سردبیر

 

 های علوم پزشکی ضرورت آموزش معنویت در دانشگاه
 

  1محمد مصدق راد یعل

 
 رانیتهران، تهران، ا یو اقتصاد سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک یاستگذاریس ت،یریگروه مد. 1

 19/4/1402: افتیدر خیتار

 20/4/1402پذیرش:  تاریخ

 [1402 مهر 29 -ار]نشر الکترونیك پیش از انتش

 1402؛ 22(6:) 781 -784نشریه پایش: 

 

 سردبیر محترم

به معنای نفس، هوا، زندگی  Spiritusبه معنای نفس کشیدن و زنده کردن و کلمه لاتین  Spiro( از فعل لاتین Spiritualityواژه معنویت )

کند کـه   اتر از خودش که قابل توضیح نیست، ارتباط برقرار می[. معنوی بودن به این معناست که شخص با چیزی فر1و روح گرفته شده است ]

شود که بر ابعاد سلامت  معمولاً به هدف زندگی و آرامش درونی او مرتبط است. به عنوان مثال، اعتقاد به خدا موجب تقویت معنویت در فرد می

همـان کسـانک کـه     ؛طْمَئِنَُّ قُلُوبُهمُْ بذِکِْرِ اللََّهِ أَلا بذِِکْرِ اللََّهِ تَطْمَئِنَُّ الْقُلُـو ُ تَ وَ الََّذِینَ آمَنُوا» آیه گذارد.  روانی و اجتماعی او اثر می-جسمی، روحی

این موضـو  اسـت. معنویـت    مصداق عینی « یابد ها آرامش مک گیرد، آگاه باش که با یاد خدا دل  هایشان به یاد خدا آرام می اند و دل  ایمان آورده

دهد و به معنای یافتن معنی و هدف در زندگی است که منجر به تعالی، معنادار بـودن و هدفمنـدی زنـدگی     شکیل میغیر مادی انسان را تبُعد 

کنـد   شود و کمك می در توسعه و تکامل او نقش بسزایی داشته و موجب انسجام و یکپارچگی وجود انسان میبُعد روحانی انسان شود.  انسان می

شود. معنویـت   مون ارتباط برقرار کند. معنویت موجب ایجاد روابط، یافتن معنا و توسعه حس هویت فردی میکه بهتر با خدا، خود و محیط پیرا

 کند تا انسان جایگاه خود در جهان و هدف و دلیل وجودی خود را درک کند.  کمك می

[. معنویت موجب افـزایش  2ی دست یابد ]شود که فرد معنا و هدف زندگی خود را درک کند و از درون به رضایت و شاد معنوی موجب میبُعد 

شود که در نهایت، منجر بـه   ها می سازگاری و قدرت تطبیق فرد با جهان پیرامون، بهبود نگرش او نسبت به دنیا، کاهش احساسات منفی و تنش

[. معنویـت بـه فـرد کمـك     3شـود ]  ناامیدی مـی  افسردگی و مثل اضطرا ، هدفمندی، ثبات در زندگی، صلح، تناسب و کاهش اختلالات روانی

ترین شرایط، امید و آرامش پیدا کند، سلامت روانی خود را حفظ کنند و بـه نوبـه خـود، اثـرات      کند تا با استرس کنار بیاید، حتی در سخت می

 مثبتی در جامعه ایجاد کند.  
 معنویت، نظام آموزشی، دانشگاه، دانشجویان علوم پزشکی کلیدواژه ها:

 

 
 
 دانشگاه علوم پزشکی تهران، دانشکده بهداشت، گروه مدیریت، سیاستگذاری و اقتصاد سلامتتهران،  :گوپاسخ نویسنده  

E-mail: mosadeghrad@gmail.com    
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   علی محمد مصدق راد                                                                                                                                        ...     ضرورت آموزش معنویت

 1402 دیـ  آذر، ششمشماره  ،دومو  ستیسال ب

 

 سـلامت  وظیفه اصلی نظـام آمـوزش عـالی   . بر عهده دارد نظام سلامت راوظیفه تربیت و تأمین منابع انسانی کارآمد  سلامتنظام آموزش عالی 

آموزشی کشور بایـد زمینـه رشـد و     نظاماست.  علوم پزشکی دانشجویان و خود کارآمدی ای صلاحیت حرفه ،کردن امکان رشد شایستگی فراهم

 بهداشت، وزارت پزشکی علوم آموزش نظام تحول و نوآوری سند توسعه معنویت در بین دانشجویان و به تبع آن، مردم جامعه را فراهم کند. در

و  آزاده نفـس،  به اعتماد دارای خلاق، توانا، خردمند، هایی انسان تربیت سازی باشد و انسان کارخانه باید دانشگاه که شده یدتأک و آموزش درمان

آموزش دانشگاه باید جامع نگر باشد تـا منجـر بـه رشـد جسـمی، روحـی،       [. 4قرار گیرد ] کشور عالی آموزش نظام توجه مدیران  مورد نقدپذیر

خلاقی دانشجویان شود. دانشگاه باید به ترویج و توسعه معنـوی، اخلاقـی، اجتمـاعی و فرهنگـی دانشـجویان کمـك کنـد.        اجتماعی، عاطفی و ا

های دانشی دانشجویان متمرکز هستند و کمتر به توسعه ابعاد مهارتی و عاطفی آنهـا توجـه    ها در حال حاضر بیشتر بر توسعه شایستگی دانشگاه

شوند. نظـام آمـوزش عـالی     ای خود به خوبی تربیت نمی های زندگی شخصی و حرفه رای مواجهه و مقابله با چالشدارند. در نتیجه، دانشجویان ب

 سلامت بدون پرداختن به بعد معنوی انسان ناقص و ناکافی است. 

قتر خواهنـد بـود.   آموزش و سلامت اثر هم افزایی دارند. دانشـجویانی کـه سـلامت و رفـاه بیشـتری داشـته باشـند، در امـر تحصـیل هـم مـوف           

شـود   سازی معنویت در نظام آموزش عالی سلامت در درجه اول، منجر به ارتقای سلامت و کاهش اضطرا  و افسردگی دانشـجویان مـی   نهادینه

شـکلات  پذیر و دارای قدرت کنترل بیشتری هستند و توانـایی سـازگاری و مقابلـه بـا م     ، توانمند، مسئولیتمعنویت[. دانشجویان برخوردار از 5]

های آموزشی موجب افـزایش اضـطرا ، افسـردگی و حتـی میـل بـه خودکشـی در         در کلاس تزندگی و تحصیلی را دارند. عدم توجه به معنوی

شـللی   [، رضـایت 8[، کیفیـت زنـدگی ]  7سلامت روانی ] و معنویت داری بین معنی مثبت هایی هم همبستگی [. پژوهش6شود ] دانشجویان می

[، بهبـود کیفیـت   11را در افـزایش امیـد ]   معنویـت [ کارکنان بخش سلامت یافتند. همچنین، مطالعاتی نقش مثبـت  10][ و تعهد سازمانی 9]

[ ثابت کردند. اعتقادات معنوی، توانایی مقابله بیمار با بیمـاری و درد را افـزایش داده و   13استرس بیماران ]  [ و کاهش افسردگی و12زندگی ]

 دهد. یسرعت بهبودی او را افزایش م

های علوم پزشکی یك پیشنیاز و ضرورت برای ارائه خدمات جامع سلامت به مردم است. بنـابراین،   آموزش معنویت و مراقبت معنوی در دانشگاه

باید به دانشجویان علوم پزشکی آموخته شود )دانش( تا انگیـزه کـافی بـرای مراقبـت معنـوی از خـود و        معنویتمفاهیم، اصول و فنون تقویت 

های مربوطه در جهت رفع نیازهای معنوی خود و مراجعین خود در سطح معقـول   ها و مهارت ران کسب کنند )نگرش( و با بکارگیری تواناییدیگ

دانشـجویان علـوم پزشـکی کشـور پرداختنـد و سـطح        معنویـت های متعددی به سنجش میزان  و رضایت بخش تلاش کنند )عملکرد(. پژوهش

بایـد طـوری تربیـت شـوند تـا بتواننـد       [ ارزشیابی کردنـد. دانشـجویان علـوم پزشـکی     16-17[ یا متوسط ]14-15آنها را در حد کم ] معنویت

 های معنوی را به بیماران خود ارائه کنند تا آنها بتوانند بهتر با شرایط بیماری خود تطبیق یابند، برای بهبودی خود تلاش بیشتری کنند مراقبت

 شند.و کیفیت زندگی بالاتری داشته با

 در تحول ضرورت .است ای مواجه و واجد صلاحیت حرفه دانشجویان خودکارآمد تربیت زمینه در هایی چالشنظام آموزش علوم پزشکی ایران با 

[. اسـاتید دانـش، مهـارت و تجربـه     18اسـت ]  ولویت کمتر مورد توجه قرار گرفتها یك عنوان معنویت به بر تأکید با پزشکی علوم آموزش نظام

، تـدریس  منجر به توسعه و تقویـت اسـاتید   ر مورد نحوه گنجاندن معنویت در دروس دارند. نظام آموزش علوم پزشکی مبتنی بر معنویتکمی د

آنها خواهد شـد کـه در نهایـت، منجـر بـه ارائـه خـدمات         تبه دانشجویان علوم پزشکی و در نتیجه، تقویت بعد معنوی تمبانی و مفاهیم معنوی

ها باید توانمند شـوند تـا بـه رشـد معنـوی،       جامعه و ارتقای سطح سلامت عمومی مردم کشور خواهد شد. اساتید دانشگاه سلامت بهتر به مردم

 های معنوی در دانشجویان کمك کنند. فکری، انسانی و اجتماعی دانشجویان کمك کنند. آنها باید به رشد و تعمیق ارزش

مسائل آموزشی پیرامون آموزش معنویت و مراقبت معنوی نظیر عدم اجما  در مورد چگونگی تعریف معنویت، عدم آمـوزش اسـاتید در زمینـه    

معنویت، عدم آگاهی، کمبود وقت و ناهماهنگی در آموزش مراقبت معنوی موجب پیچیدگی آمـوزش معنویـت در دانشـگاه شـده اسـت. ادغـام       

 اهـداف  تـدوین  آموزشـی،  تعیین نیازهـای  مناسب در مراحل ریزی های علوم پزشکی مستلزم برنامه های درسی رشته آموزش معنویت در برنامه

آمـوزش، تهیـه مـواد و تکنولـوژی      محتـوای  های آموزشی، تـدوین  های مورد نیاز استاد، انتخا  روش آموزشی، انتخا  استاد، تعیین شایستگی

ریزی مطلو  برای تحقق این امر، مسـتلزم شناسـایی نقـاط قـوت و ضـعف نظـام        است. برنامه موزشارزشیابی اثربخشی آ آموزشی و در نهایت،
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1402  دیـ  آذر، ششمشماره  دوم،و  ستیسال ب

 

ها و تهدیـدهای موجـود در ایـن زمینـه اسـت. تحلیـل        و آگاهی از فرصت معنویتسازی آموزش  آموزش عالی سلامت ایران در رابطه با نهادینه

تواند بـه توسـعه یـك الگـوی      م پزشکی ایران و شناسایی راهبردهای مناسب میهای علو در دانشگاه معنویتاستراتژیك وضعیت موجود آموزش 

  اسلامی منجر شود. معنویتمناسب نظام آموزش علوم پزشکی مبتنی بر 
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