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Objective: This research aimed to inves‌tigate and explain women's lived experience of 
spiritual management and its role in promoting family mental health within the Iranian 
cultural context.
Method: This qualitative research employed a descriptive phenomenological approach 
using Colaizzi's seven-s‌tep method. The s‌tatis‌tical population included married Iranian 
women in Tabriz in 2024 with experience in spiritual management in their family lives. 
Twenty-five of these women were selected through purposeful sampling and included in 
the s‌tudy. Data were collected using semi-s‌tructured interviews from the sample group 
and analyzed using Colaizzi's seven-s‌tep method.
Results: The research results indicated that women's spiritual management can 
be categorized into three main layers: individual spiritual management, spiritual 
management in family relationships, and management of the family mental health 
environment. This model consis‌ts of 3 layers, 7 main components, and 19 sub-
components that operate dynamically and interactively. Women's spiritual management 
encompasses skills and attitudes that s‌trengthen the mental health of individuals and 
families and create a supportive environment for family members. The findings sugges‌t 
that women's spiritual management is a key factor in s‌trengthening family mental health, 
especially in societies like Iran where specific cultural and social roles and expectations 
are defined for women.
Coclusions: This model can serve as a basis for designing educational programs and 
supportive interventions in the field of family mental health and contribute to improving 
the quality of family life. It can also be a basis for educational programs and supportive 
interventions in the field of family mental health.

Cite  this  article: Hassanzadeh, R., & Haghkhah, D. (2026). Designing a Qualitative Model of Spiritual Management for 
Women with an Emphasis on Family Mental Health. The Islamic Journal of Women and the Family, 13 
(4), 27- 52. https://doi.org/10.22034/ijwf.2025.20745.2408

   © Author(s). retain the copyright and full publishing rights.  Publisher: Al-Mus‌tafa International University.
                                 DOI: https://doi.org/10.22034/ijwf.2025.20745.2408



28

Introduction
The family is the mos‌t fundamental social ins‌titution, playing a key role in shaping and 

maintaining the mental health of its members. Women, due to their special position within 
the family, have a central role in managing the emotional, psychological, and spiritual issues 
of the family (Bauer., & et al, 2020). In recent years, there has been increasing attention to 
Islamic principles as a framework for analyzing and explaining management and organizational 
behavior issues. Islam, by offering comprehensive teachings on ethics, jus‌tice, responsibility, 
and human behavior, can be a credible source for developing management theories and models 
in Islamic societies (cf., Nisa: 58; Nahj al-Balaghah, 1997, Sermon 1; Motahari, 1974). 
Spirituality is a multidimensional concept that refers to the search for meaning, purpose, and 
value in life, connection to the transcendent, and the pursuit of human growth (Koenig &., et 
al, 2020; Hinells, 1995; Heidari., & et al, 2020; Hill & Pargament, 2003; Khanbashi & Abtahi, 
2009). Spiritual management refers to the process of organizing and guiding spiritual resources 
and religious teachings to promote mental health, improve human relationships, and create a 
spiritual atmosphere within the family or organization (Lalani., & et al, 2021; Heidari., & et al, 
2020). In research related to family mental health, the concepts of spirituality and religion have 
sometimes been treated synonymously and sometimes independently (Hill & Pargament, 2003; 
Park, 2013). Given the importance of spirituality as a source of resilience and mental health 
in families, the present s‌tudy examined women's spiritual experiences, meaning their beliefs, 
values, and psychosocial s‌trategies, beyond formal religious frameworks. This approach allows 
for the development of a comprehensive and indigenous model that re-recognizes women's 
spiritual management not only in terms of adhering to religious teachings but also as an active 
process of spiritual self-care, support, and promotion of spiritual values within the family. In 
Islamic teachings, women are introduced as the axis of the family and the factor for creating 
peace and affection: "And of His signs is that He created for you mates from your own selves 
that you may take comfort in them, and He ordained affection and mercy between you" (Rum: 
21). Also, the Prophet Mohammad says: "The bes‌t of you is he who is bes‌t to his family", and 
Imam Sadiq says: "A woman is a flower, not a servant". Research has shown that spirituality 
and religious beliefs in Iranian culture play an important role in increasing resilience, reducing 
s‌tress, and promoting family mental health (Mohammadi., & et al, 2018; Liu., & et al, 2020; 
Park, 2013). Despite the importance of this topic, exis‌ting s‌tudies have mos‌tly been one-
dimensional and have paid less attention to comprehensive and localized models (Taheri., & 
et al, 2015; Pargament., & et al, 2017). The present s‌tudy aims to design a comprehensive 
model, explaining the role of women's spiritual management with an emphasis on functional 
and s‌tructural dimensions in promoting family mental health within the Iranian cultural context, 
and answers the ques‌tion: What dimensions and concepts does the model of women's spiritual 
management for family mental health with a cultural approach include?
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Method
The present research employed a qualitative, descriptive phenomenological approach using 

Colaizzi's seven-s‌tep method. The population comprised married Iranian women in Tabriz 
in 2024 who had experience with spiritual management in their family lives. Twenty-five of 
these women were selected through purposeful sampling and included in the research. Data 
analysis was conducted using Colaizzi's seven-s‌tep method (Colaizzi, 1978; Sanders, 2003; 
Shosha, 2012). Selection criteria included an age range of 25 to 50 years, a minimum education 
level of a diploma, at leas‌t 5 years of marriage, and active experience in spiritual management 
within the family. In total, 25 married women participated in the s‌tudy. The data collection 
tool consis‌ted of semi-s‌tructured interviews, which included ques‌tions about the definition of 
spirituality, experiences of applying spirituality in crisis management, spiritual s‌trategies for 
family problems, and the impact of spirituality on family mental health. To enhance validity, the 
results were shared with participants, and multiple sources were used for data collection. The 
reliability of the ques‌tions was calculated using Cronbach's alpha coefficient, and inter-coder 
reliability was assessed by the percentage of agreement between two coders. The validity of the 
interview ques‌tions was also confirmed by expert opinion.

Results 
The research findings indicated that women's spiritual management within the family has 

several fundamental dimensions: individual spiritual management by women, spiritual 
management of family relationships, and spiritual management in confronting crises. In this 
s‌tudy, spirituality refers to the experience and search for meaning and purpose in life, and a 
sense of connection with the transcendent (Park, 2013; Lalani., & et al, 2021; Hinells, 1995). 
Women achieve anxiety reduction and increased psychological peace through spiritual self-
care via prayer, supplication, meditation, and s‌tudying religious texts. Spiritual management 
of family relationships includes creating spiritual bonds, performing joint worship, and 
exchanging spiritual experiences, which leads to s‌trengthening family cohesion and solidarity. 
In confronting crises, women provide peace to themselves and family members through reliance 
on God, prayer, and religious ceremonies, thereby increasing resilience. The findings showed 
that women's spiritual management has profound and significant effects on the mental health 
of family members, which are explained in four areas: s‌trengthening psychological resilience, 
reducing anxiety and psychological tension, s‌trengthening family cohesion and solidarity, 
and creating hope and motivation in the family. Additionally, three key cultural components 
were identified: the influence of religious values, the role of cultural traditions and cus‌toms, 
and the impact of social norms and gender roles. Table 5 presents the main and sub-themes 
of the research findings, which include individual spiritual management by women, spiritual 
management of family relationships, spiritual management in confronting crises, management 
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of the family mental health environment, and cultural dimensions influencing women's spiritual 
management. The final research model comprises three layers: individual spiritual management 
by women, spiritual management of family relationships, and management of the family mental 
health environment, which are dynamically and interactively intertwined.

Conclusions
In the present s‌tudy, spirituality is defined as an internal experience and the search for meaning 

and purpose in life, which is not limited to formal religious frameworks. In the cultural context 
of Iran, a religious society with deep Islamic roots, spirituality and religion have an inseparable 
connection. Women's spiritual management in the family, in addition to benefiting from religious 
teachings, includes the development of spiritual self-care, s‌trengthening individual resilience, 
and creating a spiritual atmosphere in family relationships (Park, 2013; Hill & Pargament, 2003; 
Lalani &., et al, 2021). The Holy Quran introduces women as the axis of peace and affection in 
the family (cf., Rum: 21), and in the narrations of the infallible Imams, women are introduced 
as the psychological and spiritual balancers of the family (Motahari, 1974; Javadi Amoli, 2006). 
From an Islamic perspective, women's spiritual management, with an emphasis on patience, 
reliance on God, compassion, and jus‌tice, helps create a calm and balanced family environment 
and s‌trengthens family resilience and cohesion. The findings showed that women's spiritual 
management can be categorized into three main layers: individual spiritual management by 
women, spiritual management of family relationships, and the impact of spirituality on family 
mental health. Each layer has sub-components that were explained based on a detailed data 
analysis and comparison with internal and external research. These themes can serve as the 
basis for practical and theoretical models that are applicable not only in future research but also 
in social and educational planning in the field of family mental health and women's spiritual 
management.
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هــدف: پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســی و تبییــن تجربــه زیســته زنــان از مدیریــت معنــوی و نقــش آن در 

ارتقــای ســامت روان خانــواده در بســتر فرهنگــی ایــران انجــام شــد.
روش پژوهــش: پژوهــش حاضــر بــه‌روش کیفــی از نــوع پدیدارشناســی توصیفــی بــا رویکــرد هفت‌مرحلــه‌ای 

کلایــزی انجــام شــد. جامعــه آمــاری پژوهــش شــامل زنــان متأهــل ایرانــی در شــهر تبریــز در ســال ۱۴۰۳ بــا تجربــه 
مدیریــت معنــوی در زندگــی خانوادگــی خــود بــود کــه تعــداد 25 نفــر از ایشــان بــه‌روش نمونه‌گیــری هدفمنــد 
نمونــه  گــروه  از  نیمه‌ســاختاریافته  مصاحبه‌هــای  از  اســتفاده  بــا  داده‌هــا  شــدند.  پژوهــش  وارد  و  انتخــاب 

جمــع‌آوری و بــا روش هفت‌مرحلــه‌ای کلایــزی تحلیــل شــد. 
کــه مدیریــت معنــوی زنــان در ســه‌لایه اصلــی شــامل مدیریــت معنــوی  یافته‌هــا: نتایــج تحقیــق نشــان داد 
ــته‌بندی  ــل دس ــواده قاب ــامت روان خان ــای س ــت فض ــی و مدیری ــط خانوادگ ــوی در رواب ــت معن ــردی، مدیری ف
اســت. ایــن مــدل از 3 لایــه، 7 مؤلفــه اصلــی و 19 زیرمؤلفــه تشــکیل شــده کــه به‌صــورت پویــا و متقابــل عمــل 
می‌کننــد. مدیریــت معنــوی زنــان، مهارت‌هــا و نگرش‌هایــی را شــامل می‌شــود کــه ســامت روان فــرد و خانــواده 
کــه مدیریــت  یافته‌هــا نشــان می‌دهــد  ایجــاد می‌کنــد.  بــرای اعضــا  و فضــای حمایت‌کننــده‌ای  تقویــت  را 
معنــوی زنــان، عاملــی کلیــدی در تقویــت ســامت روان خانــواده اســت، به‌ویــژه در جوامعــی ماننــد ایــران کــه 

ــان تعریــف شــده اســت. ــرای زن نقش‌هــا و انتظــارات فرهنگــی و اجتماعــی ویــژه‌ای ب
 نتیجه‌گیــری: ایــن مــدل می‌توانــد مبنایــی بــرای طراحــی برنامه‌هــای آموزشــی و مداخــات حمایتــی در حــوزه 

ســامت روان خانــواده باشــد و بــه بهبــود کیفیــت زندگــی خانواده‌هــا کمــک کنــد. همچنیــن می‌توانــد طرحــی 
بــرای برنامه‌هــای آموزشــی و مداخــات حمایتــی در حــوزه ســامت روان خانــواده باشــد.

اســتناد: حســن زاده، رقیــه؛ و حق‌خــواه، داود )1404(. طراحــی مــدل کیفــی مدیریــت معنــوی زنــان بــا محوریــت ســامت روان خانــواده. پژوهشــنامه اســامی زنــان
https://doi.org/10.22034/ijwf.2025.20745.24086 .52-27 ،)4( 13 ،و خانواده
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خانواده، بنیادی‌ترین نهاد اجتماعی است که نقش کلیدی در شکل‌دهی و حفظ سلامت روان اعضای خود ایفا می‌کند. 
زنان به‌واسطه جایگاه ویژه خود در خانواده، نقشی محوری در مدیریت مسائل عاطفی، روانی و معنوی خانواده بر عهده 
۲۰06( در سال‌های اخیر، توجه به مبانی اسلامی در قالب چارچوبی برای تحلیل و تبیین مسائل  دارند. )پارک و بوریل،1 
ارائه آموزه‌هایی جامع در زمینه اخلاق، عدالت، مسئولیت‌پذیری و  مدیریت و رفتار سازمانی افزایش یافته است. اسلام با 
رفتار انسان می‌تواند منبع معتبری برای توسعه نظریه‌ها و مدل‌های مدیریت در جوامع اسلامی باشد. قرآن و سیره نبوی، 
شاخص‌های مهمی را برای رهبران و مدیران برای اتخاذ تصمیمات عادلانه و اخلاق‌مدارانه فراهم می‌نماید که این شاخص‌ها 
کاری سالم و پویا نقش مهمی ایفا می‌کند )ر.ک.، نساء: ۵۸؛ نهج‌البلاغه، 1997،  در بهبود عملکرد سازمانی و ایجاد محیط 

خطبه۱؛ مطهری، ۱۳۵۳(. 
که به جست‌وجوی معنا، هدف و ارزش در زندگی، ارتباط با امر متعالی و تلاش برای  معنویت، مفهومی چندبعدی است 
گاهی در زندگی تعریف شده است. )کوئینگ.، و همکاران،2  رشد انسانی اشاره دارد. معنویت، به‌صورت انرژی، معنا، هدف و آ
2020( معنویت، تلاشی است برای پرورش حساسیت نسبت به خود، دیگران، موجودات غیرانسانی و نیروی برتر )خدا( یا 
به خدا  اعتقاد  بعد فردی درونی )شامل  کامل )هینلز3، ۱995(. معنویت شامل  انسانیت  به  برای رسیدن  کندوکاوی است 
و هدفمندی جهان( و بعد فردی بیرونی )شامل تجلی آثار معنویت در رفتار و روابط( است )حیدری.، و همکاران، 1399(. 
و  )هیل  است  شده  تعریف  می‌باشد،  مقدس  زندگی  در  آنچه  کشف  و  تقدس  جست‌وجوی  به‌معنای  معنویت  همچنین 
ایمان به خدا، تقوا،  از ارزش‌های عالی انسانی مانند  پارگامنت، 2003(. در فرهنگ اسلامی، معنویت به‌معنای برخورداری 
خدمت و صداقت است که ریشه در آموزه‌های دینی دارد و نیرویی روح‌بخش شناخته می‌شود )خانباشی و ابطحی، ۱۳۸۸(.
مدیریت معنویت به‌معنای فرآیند سازماندهی و هدایت منابع معنوی و آموزه‌های دینی برای ارتقای سلامت روان، بهبود 
روابط انسانی و ایجاد فضای معنوی در محیط خانواده یا سازمان است. این مدیریت شامل استفاده هدفمند از آموزه‌های 
معنوی برای حل مسائل و چالش‌ها، الگوسازی و ترویج ارزش‌های اخلاقی و معنوی و تقویت تاب‌آوری و انسجام عاطفی 
سازمانی،  محیط‌های  در   .)1399 همکاران،  و  حیدری.،  ۲۰۲۱؛  همکاران،5  و  لانی.،  لا ۲۰۲۱؛  همکاران،4  و  )میلز.،  اعضاست. 
مدیریت معنویت به‌معنای ایجاد فرهنگ متعالی است که سلامت روانی و جسمی افراد را تقویت می‌کند و موجب همسویی 
هویت سازمانی با ارزش‌های معنوی ) حیدری.، و همکاران، 1399(. در پژوهش‌های مرتبط با سلامت روان خانواده، مفاهیم 
معنویت و مذهب گاه به‌صورت مترادف و گاه به‌صورت مستقل مورد توجه قرار گرفته‌اند که موجب ابهام در تفاوت نقش و 
کارکرد هر یک شده است. معنویت مفهومی گسترده‌تر و درونی‌تر است که به تجربه فردی جست‌وجوی معنا، هدف زندگی و 
ارتباط با امر متعالی اشاره دارد، درحالی‌که مذهب، ساختاری سازمان‌یافته متشکل از آموزه‌ها، مناسک و نظام‌های اعتقادی 
مشخص است )هیل و پارگامنت، ۱۳۸۲؛ پارک،6 ۲۰۱۳(. در بستر فرهنگی و مذهبی ایران، این دو مفهوم تا حد زیادی به‌هم 

پیوسته‌اند، اما همچنان تمایز آنها برای درک دقیق‌تر نقش زنان در مدیریت معنوی خانواده ضروری است.
حاضر  پژوهش  در  خانواده‌هاست،  در  روان  سلامت  و  تاب‌آوری  اصلی  منابع  از  یکی  که  معنویت  اهمیت  به  توجه  با 
تجربه‌های معنوی زنان یعنی، باورها، ارزش‌ها و راهبردهای روانی- اجتماعی ایشان فراتر از چارچوب‌های رسمی مذهبی 
1. Parke, R. D., & Buriel, R.
2. Koenig, H. G., & et al
3. Hinnells, J. R.
4. Mills, L. D., & et al
5. Lalani, N., et al
6. Park, C. L.
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را فراهم  کمک می‌کند، بررسی شد. این رویکرد، امکان تدوین مدلی جامع و بومی  که به ایجاد سلامت روانی در خانواده 
خودمراقبتی  از  فعال  فرآیندی  مانند  بلکه  دینی،  آموزه‌های  از  پیروی  قالب  در  نه‌تنها  را  زنان  معنوی  مدیریت  که  می‌کند 

معنوی، حمایت و ترویج ارزش‌های معنوی در خانواده بازشناسی می‌کند.
کلیدی در تربیت فرزندان و ایجاد فضای  که زن در اسلام، محور خانواده است و نقش  کید می‌کند   مطهری )1353( تأ
نْ  نْ خَلَقَ لَكُم مِّ

َ
معنوی در خانه دارد. این دیدگاه، پایه‌ای برای بحث مدیریت معنوی زنان در خانواده است: »و مِنْ آیَاتِهِ أ

ةً وَرَحْمَةً« )روم: 21(. این آیه نشان‌دهنده نقش زن در ایجاد آرامش و مودت 
َ

وَدّ تَسْكُنُوا إِلَیْهَا وَجَعَلَ بَیْنَكُم مَّ زْوَاجًا لِّ
َ
نفُسِكُمْ أ

َ
أ

که نقش زن در ایجاد تعادل معنوی در خانواده حائز اهمیت است.  در خانواده است. جوادی آملی )1385( بیان می‌کند 
کند و فضایی  که زن با استفاده از آموزه‌های دینی می‌تواند مانند یک مدیر معنوی در خانواده عمل  کید می‌کند  ایشان تأ
که برای خانواده‌اش بهترین باشد«. این روایت  کسی است  کند. پیامبر؟ص؟ می‌فرماید: »بهترین شما  آرام و معنوی ایجاد 

نشان‌دهنده اهمیت نقش زن در ایجاد فضای معنوی و آرامش در خانواده است. 
روانی و معنوی خانواده‌ها هستند و اهمیت ویژه‌ای دارند. هاشمی  امور عاطفی،  زنان، نقش‌آفرینان اصلی در مدیریت 
رکاوندی )1395( به نقش زن در ایجاد تعادل روانی و معنوی در خانواده پرداخته است. امام صادق؟ع؟ می‌فرماید: »زن 
کارگزار«؛ این روایت نشان‌دهنده جایگاه زن در خانواده و نقش او در ایجاد فضای معنوی و آرامش است.  گل است و نه 
گرفته می‌شود.  نقش‌های زنان در خانواده نه‌تنها در قالب مادران و همسران، بلکه در قالب مشاوران معنوی نیز در نظر 
بسیاری از پژوهش‌ها نشان می‌دهد که زنان به‌طور خاص از منابع معنوی خود برای مقابله با مشکلات فردی و خانوادگی 
بهره می‌برند و این منابع را به‌صورت ابزاری برای ایجاد آرامش و هماهنگی در خانواده استفاده می‌کنند )بائر، 2020(. زنان با 
تکیه بر ارزش‌ها و باورهای معنوی علاوه بر تقویت تاب‌آوری خود می‌توانند این تاب‌آوری را به‌طور مستقیم به سایر اعضای 
خانواده منتقل کنند )لی.، و همکاران،1 2020(. آیه 33 سوره احزاب نشان‌دهنده اهمیت نقش زن در خانه و تأثیر او بر ایجاد 
فضای معنوی در خانواده است. این ویژگی‌ها نشان‌دهنده نقش اساسی زنان در حفظ سلامت روان خانواده است، به‌ویژه 

در جوامع فرهنگی و مذهبی که باورهای معنوی نقشی کلیدی دارند. 
همکاران،  و  )موسوی.،  محبت  و  همدلی  با  خانوادگی  روابط  تقویت  معنوی،  و  اخلاقی  اصول  براساس  فرزندان  تربیت 
که منبعی حمایتی در مواجهه با چالش‌ها و مشکلات زندگی است )میلز.، و همکاران، 2021(  از معنویت  1397( و استفاده 
ایجاد و حفظ محیطی  زنان به نقش زن در  زنان در مدیریت معنوی خانواده است. مدیریت معنوی  کارکردهای مهم  از 
کید بر استفاده از آموزه‌های دینی و ارزش‌های اخلاقی برای دستیابی  معنوی و سالم در خانواده و جامعه اشاره دارد که با تأ
به آرامش و سعادت همراه است )جوادی آملی، 1385(. معنویت، روابط اعضای خانواده را با یکدیگر تقویت می‌کند و باعث 
کتاب مکارم الاخلاق به اهمیت اخلاق و معنویت در زندگی  افزایش انسجام عاطفی بین آنها می‌شود. طبرسی )1376( در 
کید می‌کند که زن، محور و اساس تقویت سلامت روانی اعضای خانواده است. آیه 21 سوره طور  خانوادگی پرداخته است. او تأ
کرده‌اند  کید  نشان‌دهنده تأثیر ایمان و معنویت بر نسل‌های آینده و سلامت روانی خانواده است. برخی از پژوهش‌ها نیز تأ
که با چالش‌های روانی یا بحران‌های خانوادگی روبه‌رو هستند نقش چشم‌گیری در  که معنویت، به‌ویژه در خانواده‌هایی 

کاهش استرس و اضطراب و بهبود تاب‌آوری افراد ایفا می‌کند )والش،2 2020(.
پژوهش‌ها نشان داده‌اند که معنویت و باورهای دینی، به‌ویژه در فرهنگ ایرانی نقش مهمی در افزایش تاب‌آوری، کاهش 
استرس و ارتقای سلامت روان خانواده دارند. )محمدی.، و همکاران، ۱۳۹۷؛ لی.، و همکاران، ۲۰۲۰؛ پارک، ۲۰۱۳( بنابراین، 
و  روانی  عملکرد  بهینه  وضعیت  به‌معنی  خانواده  روان  سلامت  خانواده‌هاست.  روان  سلامت  مهم  ارکان  از  یکی  معنویت 
1. Liu, Y., & et al
2. Walsh, F. 
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عاطفی اعضای خانواده در ارتباط با یکدیگر و محیط پیرامون تعریف می‌شود )آمبرسون.، و همکاران،1 ۲۰۱۰؛ والش، ۲۰۲0(. 
این مفهوم شامل وجود روابط سالم و حمایتی بین اعضا، توانایی حل مسائل و مدیریت استرس، احساس تعلق و همبستگی 
و توانایی رشد و توسعه فردی و جمعی در چارچوب خانواده است. سلامت روان خانواده نه‌تنها به نبود اختلالات روانی در 
کامل از ظرفیت‌های خود بهره‌مند  که در آن اعضا می‌توانند به‌طور  اعضا اشاره دارد، بلکه بر وجود یک‌محیط سالم و پویا 

کید می‌کند )آمبرسون.، و همکاران، ۲۰۱۰؛ هیوز.، و همکاران، ۲۰۲۱(. شوند، تأ
در پژوهش حاضر، مدیریت معنوی زنان دو بعد اساسی دارد: بعد نخست، استفاده هدفمند از آموزه‌های معنوی )اسلامی( 
به‌مثابه ابزاری برای مدیریت چالش‌های خانوادگی است که به کارکردهای عملی و روزمره زنان در مواجهه با مسائل خانواده 
اشاره دارد. )میلز.، و همکاران، ۲۰۲۱( بعد دوم، به ایجاد و نهادینه‌سازی فضای معنوی در خانواده از راه الگوسازی و ترویج 
و اخلاقی در  باورهای معنوی  زمینه‌ساز تقویت  و نگرش خود  رفتار  با  زنان  که  به‌گونه‌ای  ارزش‌های دینی مربوط می‌شود 
سلامت  ارتقای  زمینه‌ساز  هم،  کنار  در  و  یکدیگرند  مکمل  بعد  دو  این   .)۱۳۵۳ )مطهری،  می‌شوند  خانواده  اعضای  میان 
از تجربه مدیریت معنوی در مطالعه حاضر، توانایی و فعالیت زنان در به‌کارگیری منابع و  روان خانواده می‌شوند. منظور 
که باورهای درونی، جست‌وجوی معنا و هدف زندگی و استفاده از احساسات و ارزش‌های معنوی  تجربیات معنوی است 
از  یا پیروی  انجام مناسک مذهبی  از  فراتر  این مدیریت معنوی  اشامل می‌شود.  ر  با چالش‌های خانوادگی  برای مواجهه 
آموزه‌های دینی است و شامل ایجاد تعادل روانی، بهبود روابط عاطفی و حفظ سلامت روان خانواده با بهره‌گیری از معنویت 

فردی و خانوادگی می‌شود )یانگ2، ۲۰۰۹(.
موضوع  این  به  تک‌بعدی  به‌صورت  بیشتر  موجود  مطالعات  آن،  مدیریت  در  زنان  نقش  و  معنویت  اهمیت  وجود  با 
کارکردی و ساختاری مدیریت معنوی زنان را در بستر  که ابعاد  کمتر به مدل‌های جامع و بومی‌سازی‌شده‌ای  پرداخته‌اند و 
کاربردی  شکاف  همچنین،   .)۲۰۱۷ پارگامنت3،  ۱۳۹۴؛  همکاران،  و  )طاهری.،  است.  شده  توجه  کند  تبیین  ایران  فرهنگی 
میان پژوهش و عمل وجود دارد و برنامه‌های موجود، قادر به پوشش هم‌زمان هر دو بعد مدیریت معنوی نیستند. پژوهش 
حاضر با هدف رفع این کاستی‌ها و با اتکا به شواهد نظری و تجربی، در پی آن است که با طراحی مدلی جامع، نقش مدیریت 
کید بر هر دو بعد کارکردی و ساختاری در ارتقای سلامت روان خانواده در بستر فرهنگی ایران تبیین کند.  معنوی زنان را با تأ
که مدل مدیریت معنوی زنان در راستای سلامت روان خانواده با رویکرد  مقاله حاضر به‌دنبال پاسخ به این سؤال است 

فرهنگی چه ابعاد و مفاهیمی را شامل می‌شود.

ادبیات موضوع و پیشینه پژوهش

براساس تحقیقات، زنان در بسیاری از جوامع با فرهنگ‌های غنی دینی، به‌ویژه در جوامع اسلامی و شرقی از منابع معنوی 
و باورهای درونی خود برای مدیریت بحران‌های خانوادگی بهره می‌برند و این امر تأثیرات مثبت زیادی بر سلامت روان 
اعضای خانواده دارد. )یانگ، 2009( این منابع معنوی که شامل احساسات عمیق درونی، جست‌وجوی معنا و هدف زندگی 
کنند،  کمک می‌کند تا نه‌تنها خود را در برابر مشکلات روانی محافظت  و ارتباط فرد با خود و جهان هستی است به زنان 
بلکه از این تجربه‌های معنوی برای بهبود روابط عاطفی و روانی خانواده نیز بهره‌مند شوند. بنابراین، درک نقش زنان در 
مدیریت معنوی خانواده به‌معنای توجه به این تجربه‌های درونی و فردی تأثیرات عمیقی در سلامت روان خانوادگی دارد. 
نقش فرهنگ در معنویت و سلامت روان خانواده‌ها، به‌ویژه در جوامعی با بافت‌های فرهنگی خاص بسیار چشم‌گیر است. 

1. Umberson, D., & et al
2. Ying, Y. W.
3. Pargament, K. I.
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معنویت در جوامع شرقی، پدیده فرهنگی عمیق و جامعی است که در تمام ابعاد زندگی فردی و خانوادگی نفوذ دارد )گرگن 
و مک‌نمی،1 2008(. در این جوامع، به‌ویژه در جوامع اسلامی، معنویت نه‌تنها در سطح فردی، بلکه در سطح خانوادگی نیز 
تأثیرگذار است. زنان در این فرهنگ‌ها مسئولیت مدیریت معنوی خانواده‌ها را به‌عهده دارند و با بهره‌گیری از آموزه‌های 

دینی و معنوی به ایجاد انسجام و سلامت روان در خانواده کمک می‌کنند )یانگ، 2009(.
کرده‌اند. برای مثال، موسوی و  تحقیقات متعددی در ایران نقش معنویت و مدیریت معنوی زنان در خانواده را بررسی 
همکاران )۱۳۹۷( با بررسی نقش دینداری و معنویت در بهبود روابط زناشویی نشان دادند که زوج‌هایی که از آموزه‌های دینی 
که رویکردهای  کید دارند  و معنوی استفاده می‌کنند از رضایت زناشویی بیشتری برخوردارند. مطالعات اخیر بر این نکته تأ
فرهنگی به معنویت، به‌ویژه در جوامع با پیشینه‌های دینی، تفاوت‌های عمده‌ای در شیوه تجربه و تفسیر معنویت ایجاد 
می‌کند. در این راستا، معنویت منبعی جمعی برای حفظ سلامت روان خانواده و برای مقابله با بحران‌ها و چالش‌های زندگی 
در نظر گرفته می‌شود. در این جوامع، زنان با استفاده از آموزه‌های فرهنگی و معنوی، می‌توانند به‌طور مؤثری سلامت روان 

خانواده را تقویت کنند و در مواقع بحران، نقش رهبری و حمایتی خود را به‌طور جدی ایفا کنند.
کیفی، چارچوبی برای  که مدل‌های معنوی در خانواده‌ها، به‌ویژه در رویکردهای  کونیگ2 )2012( نشان می‌دهد  تحقیق 
در  معنویت  که  می‌دهند  نشان  مدل‌ها  این  می‌شوند.  گرفته  نظر  در  روان  سلامت  و  معنویت  میان  پیچیده  روابط  درک 
خانواده‌ها فرآیندی تعاملی و پویاست و زنان، تسهیل‌کنندگان این فرآیند شناخته می‌شوند. در این مدل‌ها، معنویت نه‌تنها 
ابزاری فردی، بلکه منبعی جمعی در خانواده است که از راه تعاملات خانوادگی، به‌ویژه به‌کمک زنان، سلامت روان خانواده 
کیفی اخیر نیز بر اهمیت مدل‌های معنوی در درک بهتر تأثیر معنویت بر سلامت روان خانواده  ارتقا می‌یابد. پژوهش‌های 
کید دارند. این پژوهش‌ها نشان می‌دهند که زنان با استفاده از منابع معنوی خود می‌توانند به‌طور مستقیم و غیرمستقیم  تأ
کاهش استرس، تقویت  بر سلامت روان اعضای خانواده تأثیر بگذارند. این تأثیرات می‌تواند به شکل‌های مختلفی مانند 

روابط عاطفی و بهبود تاب‌آوری خانوادگی تجلی یابد.

جدول1. خلاصه دیدگاه‌ها در مورد مدیریت معنوی زنان

منابعدیدگاه‌ها و توضیحاتموضوع

تعریف معنویت و 
نقش آن در سلامت 

روان

معنویــت، جســت‌جو و تجربــه‌ای درونــی بــرای یافتــن معنــا و هــدف زندگــی تعریــف می‌شــود کــه 
بــه افــراد کمــک می‌کنــد در مواجهــه بــا چالش‌هــا تــاب‌آوری و آرامــش خــود را حفــظ کننــد. ایــن 
تجربــه معنــوی فراتــر از باورهــا و ارزش‌هــا و شــامل احســاس عمیــق ارتبــاط بــا خــود، دیگــران و 

جهــان هســتی اســت و نقــش مهمــی در بهبــود ســامت روان افــراد و خانواده‌هــا دارد.

پارک )2013(؛ میلز و 
همکاران )2021(

نقش زنان در 
مدیریت معنوی 

خانواده

زنــان، مســئولان اصلــی مدیریــت عاطفــی و معنــوی خانــواده هســتند کــه از منابــع معنــوی خــود 
بــرای مقابلــه بــا مشــکلات فــردی و خانوادگــی اســتفاده می‌کننــد. ایــن منابــع معنــوی را بــرای 

ــد. ــه‌کار می‌برن ــواده ب ــی در خان ــجام روان ــش و انس ــاد آرام ایج

بایر )2020(؛ لی و 
همکاران )2020(

نقش رویکردهای 
فرهنگی در معنویت 

و سلامت روان

مذهبــی،  و  شــرقی  جوامــع  در  به‌ویــژه  خــاص،  فرهنگــی  بافت‌هــای  بــا  جوامــع  در  معنویــت 
پدیــده‌ای جمعــی و اجتماعــی اســت. زنــان در ایــن جوامــع نقــش محــوری در مدیریــت معنــوی 

ایفــا می‌کننــد. خانواده‌هــا و حفــظ ســامت روان 

گرگن و مک‌نیمی 
)2008(؛ یینگ 

)2009(

مدل‌ســازی معنویــت 
ــا در خانواده‌ه

مدل‌هــای معنــوی در خانواده‌هــا، به‌ویــژه در رویکردهــای کیفــی، نشــان می‌دهنــد کــه معنویــت 
در خانواده‌هــا به‌عنــوان یــک فرآینــد تعاملــی و پویــا عمــل می‌کنــد. زنــان نقــش تســهیل‌کننده‌ای 

در ایــن فرآینــد دارنــد کــه ســامت روان اعضــای خانــواده را ارتقــا می‌دهــد.
کونیگ )2012(

1. Gergen, K. J., & McNamee, S.
2. Koenig, H. G.
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معنویــت و تــاب‌آوری 
در برابــر بحران‌هــا

معنویــت می‌توانــد منبعــی حمایتــی در برابــر بحران‌هــا و اســترس‌های زندگــی باشــد. زنــان بــا 
اســتفاده از ایــن منابــع معنــوی بــه افزایــش تــاب‌آوری و مقابلــه بــا چالش‌هــا در خانــواده کمــک 

می‌کننــد.

لانی و همکاران  لا
)2021(؛ پارگمنت و 

همکاران )2017(

کیفــی  روش‌شناســی 
در مطالعــه معنویــت 

و ســامت روان

بــرای تحلیــل معنویــت و تأثیــر آن بــر ســامت روان خانواده‌هــا، اســتفاده از روش‌هــای کیفــی 
ماننــد پدیدارشناســی و گرانــدد تئــوری ضــروری اســت. ایــن روش‌هــا بــه بررســی تجربیــات معنــوی 

زنــان و تأثیــر آن بــر خانواده‌هــا کمــک می‌کنــد.
چارمز1 )2006(

و  معنویــت  نقــش 
در  دینــی  باورهــای 

زنــان تــاب‌آوری 

معنویــت و باورهــای دینــی می‌تواننــد بــه افزایــش تــاب‌آوری و کاهــش اســترس در خانواده‌هــا 
کننــد. زنــان بــا اســتفاده از مفاهیــم اســامی ماننــد تــوکل و صبــر بــه ایجــاد آرامــش و  کمــک 

کمــک می‌کننــد. انســجام در خانــواده 

محمدی و 
همکاران )1397(

در  زنــان  نقــش 
معنــوی  مدیریــت 
خانواده‌هــای ایرانــی

زنــان بــا بهره‌گیــری از آموزه‌هــای دینــی ماننــد توســل و مــدارا، بــه بهبــود روابــط خانوادگــی و 
کمــک می‌کننــد. ســامت روان اعضــای خانــواده 

طاهری‌شاهسوارانی 
و ابراهیمی )1394(

و  دیــن‌داری  نقــش 
روابــط  در  معنویــت 

زناشــویی

زناشــویی بیشــتری  اســتفاده می‌کننــد رضایــت  آموزه‌هــای دینــی و معنــوی  از  کــه  زوج‌هایــی 
دارنــد.

موسوی و همکاران 
)1397(

در پژوهش حاضر با هدف طراحی ‌مدل کیفی مدیریت معنوی زنان، تأثیر معنویت بر سلامت روان خانواده و نقش آن در 
بستر فرهنگی تحلیل بررسی شد. نتایج تحقیق حاضر به ارائه چارچوب‌های نظری و عملی جدید در زمینه مدیریت معنوی 

و سلامت روان خانواده‌ها در جوامع مختلف کمک می‌کند و درک بهتری از نقش زنان در این زمینه فراهم می‌آورد.

شیوه اجرای پژوهش

1. روش پژوهش 

پژوهش به روش کیفی از نوع پدیدارشناسی توصیفی با رویکرد هفت‌مرحله‌ای کلایزی است که با هدف طراحی مدل کیفی 
مدیریت معنوی زنان و تأثیر آن بر سلامت روان خانواده در بستر فرهنگی ایران انجام شد. معنویت زنان در بستر خانواده 
با روش پدیدارشناسی تحلیل شد تا نقش معنویت در ارتقای سلامت روان خانواده‌ها به‌طور عمیق‌تری بررسی شود. تحلیل 

داده‌ها با استفاده از روش هفت مرحله‌ای کلایزی2 انجام شد که عبارتند از: 
کلی و عمیقی از  - در مرحله نخست، پژوهشگر با خواندن مکرر متن مصاحبه‌ها و یادداشت‌برداری تلاش نمود تا درک 
تجربه‌های شرکت‌کنندگان به‌دست آورد. برای مثال، یکی از زنان شرکت‌کننده گفت: »در مواقع بحران سعی می‌کنم با خودم 
کنم و از خداوند آرامش بخواهم تا بتوانم منطقی‌تر تصمیم بگیرم«. این جمله در قالب نمونه‌ای از تجربه زیسته  خلوت 

معنوی در مدیریت بحران خانوادگی ثبت شد. 
»وقتی  داشت:  اظهار  شرکت‌کننده‌ای  نمونه،  برای  شد.  استخراج  مصاحبه‌ها  متن  از  معنادار  عبارات  دوم،  مرحله  در   -
فرزندم دچار ناامیدی می‌شود با او درباره هدف‌های بزرگ‌تر زندگی صحبت می‌کنم و به او امید می‌دهم«. این بخش در 

قالب عبارت معنادار مرتبط با نقش معنویت در تقویت تاب‌آوری خانوادگی استخراج شد.
- در مرحله سوم، معانی و کدهای مفهومی برای عبارات معنادار تدوین و دسته‌بندی شد تا مضامین اصلی شکل بگیرند. 
برای مثال، کدهای جست‌وجوی آرامش درونی، دعا کردن در بحران‌ها و تأمل و خلوت با خود در مقوله‌ای با نام راهبردهای 
1. Charmaz, K.
2. Colaizzi, P. F.
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معنوی برای مدیریت استرس و آرامش روانی قرار گرفت. کدهای تقویت امید به آینده و ایجاد احساس هدفمندی در خانواده 
در مقوله نقش معنویت در تاب‌آوری و انسجام خانوادگی دسته‌بندی شدند.

گزاره‌های جامع و خلاصه تدوین شد تا جوهره اصلی هر مضمون  - در مرحله چهارم، مضامین استخراج‌شده به‌صورت 
به‌شکلی واضح و مختصر منتقل شود. برای مثال، گزاره‌ای با نام ایجاد فضای معنوی و امیدبخش در خانواده از راه گفت‌وگو 

و الگوسازی تدوین شد.
گزاره‌های جامع با یکدیگر ترکیب شدند تا توصیفی جامع و منسجم از پدیده مورد بررسی ارائه شود.  - در مرحله پنجم، 
این توصیف تلاش می‌کرد تا ابعاد مختلف مدیریت معنوی زنان و تأثیر آن بر سلامت روان خانواده را به‌تصویر بکشد. برای 
نمونه در توصیف جامع آمده است: »زنان با بهره‌گیری از منابع معنوی و ایجاد فضای امید، آرامش و همدلی، نقش کلیدی 

در تاب‌آوری و سلامت روان خانواده ایفا می‌کنند«.
- در مرحله ششم، توصیف جامع تهیه‌شده به شرکت‌کنندگان ارائه شد تا صحت و اعتبار آن تأیید شود. شرکت‌کنندگان 

فرصت داشتند تا نظرات و پیشنهادات خود را درباره توصیف ارائه دهند و در صورت لزوم، اصلاحات لازم اعمال شد. 
- در مرحله هفتم، یافته‌های نهایی تحقیق نیز در قالب گزارشی جامع و تفصیلی ارائه شد که شامل توضیح مضامین اصلی، 
گزاره‌های جامع، توصیف جامع و نقل‌قول‌های نمونه از شرکت‌کنندگان بود. این رویکرد، امکان استخراج دقیق مضامین و 
الگوهای اصلی تجربه زنان در زمینه مدیریت معنوی و تأثیر آن بر سلامت روان خانواده را فراهم و اعتبار یافته‌های پژوهش 

را تضمین کرد )کلایزی1، ۱۹۷۸؛ سندرز2، ۲۰۰۳؛ شوشا3، ۲۰۱۲(. 

2. جامعه و نمونه آماری 

کن شهر تبریز در سال ۱۴۰۳ با تجربه مدیریت معنوی در زندگی  جامعه آماری پژوهش حاضر، شامل زنان متأهل ایرانی سا
که به شرکت در پژوهش تمایل داشتند. برای انتخاب شرکت‌کنندگان از روش نمونه‌گیری هدفمند  خانوادگی خود بودند 
تا ۵۰ سال، حداقل تحصیلات دیپلم و حداقل ۵ سال سابقه  گروه نمونه شامل سن بین ۲۵  انتخاب  ک  استفاده شد. ملا
ک‌های اصلی ورود به پژوهش بود؛ یعنی این افراد  ازدواج بود. همچنین تجربه فعال مدیریت معنوی در خانواده نیز از ملا
آرامش، تاب‌آوری و بهبود  از منابع معنوی شخصی و خانوادگی برای حفظ  در مواجهه با مسائل و بحران‌های خانوادگی 
کز مشاوره خانواده برای  روابط استفاده کرده باشند. برای دسترسی به نمونه، از راه شبکه‌های اجتماعی، مساجد محلی و مرا

ک‌های فوق بودند، انتخاب و وارد پژوهش شدند.  شرکت در پژوهش دعوت شد. در مجموع، ۲۵ زن متأهل که واجد ملا

3. ابزار پژوهش

از  نیمه‌ساختاریافته  مصاحبه‌های  در  بود.  نیمه‌ساختاریافته  مصاحبه‌های  حاضر،  پژوهش  اطلاعات  جمع‌آوری  ابزار 
شرکت‌کنندگان خواسته شد تا تجربه‌های خود در زمینه‌های مختلف معنویت و نقش آن در خانواده را بیان کنند. نمونه‌ای 

از سؤالات کلیدی مصاحبه عبارت بود از:
- شما معنویت را چگونه در زندگی شخصی و خانوادگی خود تعریف می‌کنید؟

- چه تجربه‌هایی از به‌کارگیری معنویت یا باورهای معنوی در مدیریت بحران‌ها و چالش‌های خانوادگی داشته‌اید؟

1. Colaizzi, P. F.
2. Sanders, C.
3. Shosha, G. A.
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- در زمان بروز مشکلات یا اختلافات خانوادگی، چه راهکارهای معنوی یا ارزش‌هایی به شما کمک کرده است؟
- به‌نظر شما معنویت چه تأثیری بر آرامش، همدلی و سلامت روان اعضای خانواده داشته است؟

- آیا می‌توانید نمونه‌هایی از رفتارها، تصمیم‌ها یا رویدادهایی را بیان کنید که در آنها مدیریت معنوی شما موجب بهبود 
روابط یا کاهش استرس در خانواده شده باشد؟

- نقش دعا، توکل، امیدواری یا سایر عناصر معنوی را در تاب‌آوری و سلامت روان خانواده چگونه ارزیابی می‌کنید؟
- آیا انتقال ارزش‌ها و باورهای معنوی به فرزندان یا همسر خود را تجربه کرده‌اید و این فرآیند چگونه بوده است؟

سؤالات مصاحبه به‌گونه‌ای طراحی شدند که شرکت‌کنندگان برداشت‌های ذهنی و مصادیق عینی مدیریت معنوی خود را 
بیان کنند. با تحلیل پاسخ‌ها، مدل سه‌لایه‌ای مدیریت معنوی زنان، شامل ابعاد فردی، خانوادگی و سلامت روان استخراج 
کافی اطلاعات  که نقش معنویت در ارتقای سلامت روان خانواده در فرهنگ ایران را تبیین می‌کند. نمونه‌ها به‌اندازه  شد 
برای اشباع داده‌ها و شناسایی کامل ابعاد معنویت و تأثیر آن بر سلامت روان خانواده‌ها را فراهم کردند. مصاحبه‌ها به‌صورت 

چهره‌به‌چهره و در فضایی آزاد و مناسب انجام شد تا تجربیات به‌طور کامل بیان شوند. 
تحلیل داده‌ها با روش کدگذاری پدیدارشناسی صورت گرفت. در این روش، داده‌ها به‌طور دقیق و جزئی بررسی شدند تا 

ح زیر بود: مفاهیم و الگوهای اصلی استخراج شوند. مراحل مختلف تحلیل به‌شر
در  شد.  استفاده  داده‌ها  اعتمادپذیری  و  روایی  تأمین  برای  مختلفی  روش‌های  از  تحقیق  دقت  و  اعتبار  افزایش  برای 
ک گذاشته شد تا صحت و دقت یافته‌ها  روش اول، در تحقیق حاضر پس از تحلیل داده‌ها نتایج با شرکت‌کنندگان به‌اشترا
تأمین  برای  یا تحریف داده‌ها جلوگیری شود. در روش دوم،  اشتباه  از هرگونه تفسیر  تا  کرد  کمک  فرآیند  این  تأیید شود. 
اعتبار تحقیق از منابع مختلف برای جمع‌آوری داده‌ها استفاده شد. علاوه بر مصاحبه‌ها از مشاهدات و بررسی متون دینی 
کند.  را بررسی  بر سلامت روان خانواده‌ها  تأثیر آن  و  ابعاد مختلف معنویت  بتواند  تا پژوهشگر  نیز استفاده شد  و فرهنگی 
کرونباخ  آلفای  ضریب  با  نیز  پرسش‌ها  پایایی  داشت.  ادامه  مصاحبه‌ها  در  نظری  اشباع  به  رسیدن  تا  داده‌ها  جمع‌آوری 

محاسبه شد. با توجه به نتایج )جداول زیر( می‌توان گفت که روایی و پایایی سؤالات مصاحبه مورد تائید خبرگان است.

جدول2. ارزیابی روایی سؤالات مصاحبه‌ها

سؤالات مصاحبه
ارزیاب

1234567

ح‌ شده 4555455نگارش و انشای سؤالات مطر

5454354میزان انطباق سؤالات با مدل مقدماتی پژوهش

ح ‌شده با سؤالات کلی پژوهش 4445445انطباق گزاره‌های مطر

5535453خرد کردن مناسب سؤالات در قالب سؤالات مصاحبه

3554535نیاز به حذف و اضافه کردن گویه‌ها

5/31میانگین امتیازات

89/43روایی

 امتیاز روایی برابر با 89/43% است. ازاین‌رو، روایی پروتکل مصاحبه مورد پشتیبانی قرار می‌گیرد. برای ارزیابی پایایی پروتکل 
مصاحبه از روش درصد توافق بین دو کدگذار استفاده‌ شده است. بدین منظور، دو کدگذار به‌صورت تصادفی، سه مصاحبه را 
به‌صورت تصادفی کدگذاری کرده و در پایان نظر خود را در مورد مشابهت کدها با نام توافق و عدم توافق اعلام کرده است. 
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جدول 3. ارزیابی پایایی بین‌کدگذاری مصاحبه‌ها

پایایی بین دو کدگذار )درصد(کدهای عدم توافقکدهای مورد توافقتعداد کدهاشماره مصاحبه

14038586

249411082

32825693

1171042174کل

کلی بین دو کدگذار برای  درصد توافق محاسبه عددی در جدول 3 بیان شده است. براساس این جدول، ضریب پایایی 
مصاحبه‌ برابر با 0/82% بوده که از 0/6 بیشتر بوده است. بنابراین، پایایی ابزار جمع‌آوری اطلاعات )مصاحبه‌ها( تأیید شده است.

کرونباخ برای متغیرهای پژوهش جدول 4. نتایج آلفای 

آلفای کرونباخنام متغیر

0/82عوامل فردی

0/87عوامل سازمانی

0/88عوامل محیطی

 
براساس جدول 4، ضریب آلفای کرونباخ برای تمام متغیرها بالاتر از 0.7 و نشان‌دهنده قابلیت اعتماد مناسب پرسش‌نامه‌ها 

و سازگاری داخلی مطلوب آنهاست.

یافته‌های پژوهش

در پژوهش حاضر بااستفاده از روش پدیدارشناسی، ابعاد مختلف مدل مدیریت معنوی زنان در خانواده و تأثیر آن بر سلامت 
روان خانواده‌ها بررسی شد. داده‌ها بااستفاده از مصاحبه‌های عمیق نیمه‌ساختاریافته با زنان در سنین مختلف )متأهل( و 
گون جمع‌آوری شد. در مدل ارائه ‌شده، صفاتی مانند صبر، مدارا، توکل و توسل در قالب رفتارها  با پیشینه‌های فرهنگی گونا
که می‌توانند به‌دنبال تجربه معنوی و جست‌وجوی معنا و  گرفته شده‌اند  و راهبردهای مقابله‌ای مذهبی و اخلاقی در نظر 
هدف زندگی در زنان شکل بگیرند. این صفات، پیامدها یا نمودهای بیرونی معنویت و دینداری به‌شمار می‌روند، نه خود 
معنویت. معنویت در پژوهش حاضر براساس ادبیات علمی به تجربه و جست‌وجوی معنا و هدف زندگی و احساس ارتباط 
با امر متعالی اشاره دارد. )پارک، ۲۰۱۳؛ میلز.، و همکاران، ۲۰۲۱؛ هینلز، 1995( برای مثال، زنان مورد مطالعه در تحقیق حاضر 
در تجربه‌های زیسته خود اشاره کردند که جست‌وجوی معنا و هدف زندگی، احساس ارتباط با امر متعالی و درک عمیق‌تری 
کرده است تا در مواجهه با مشکلات و چالش‌های خانوادگی، آرامش و  کمک  از نقش و مسئولیت خود در خانواده به آنها 
کنند، هرچند برخی از این زنان از راهبردهای مذهبی مانند توکل به خدا، صبر، مدارا  انسجام بیشتری را در خانواده ایجاد 
و توسل به ائمه اطهار؟عهم؟ نیز برای مقابله با بحران‌ها استفاده کرده‌اند، باید توجه داشت که این رفتارها و راهبردها بیشتر 
نمودهای بیرونی یا پیامدهای عملی تجربه معنوی و دینداری آنهاست و نباید با معنویت به‌معنای دقیق کلمه خلط شوند 
کیفی انجام شده است  با رویکرد  که پژوهش حاضر  ازآنجا پارگامنت، 2003؛ میلز.، و همکاران، ۲۰۲۱(.  )پارک، ۲۰۱۳؛ هیل و 
شد.  خواهد  بررسی  ادامه  در  که  داده‌هاست  تحلیل  از  استخراج‌شده  فرعی  و  اصلی  مضامین  شامل  عمده  به‌طور  یافته‌ها 
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1. ابعاد مدیریت معنوی زنان در خانواده

ارتقای  و  روابط خانوادگی  تقویت  که در  اساسی دارد  بعد  زنان در خانواده، چند  که مدیریت معنوی  یافته‌ها نشان داد 
سلامت روان اعضای خانواده تأثیرگذار است. این ابعاد عبارتند از:

خود  روان  سلامت  تقویت  به  معنوی  خودمراقبتی  با  مختلف  موقعیت‌های  در  زنان  زنان:  فردی  معنوی  مدیریت   -
می‌پردازند. این خودمراقبتی شامل فعالیت‌های معنوی و دینی روزمره مانند نماز، دعا، مراقبه و مطالعه متون دینی است 
که به زنان کمک می‌کند تا در شرایط مختلف زندگی و در مواجهه با بحران‌های روانی، احساس آرامش و تاب‌آوری داشته 
که به بهبود عملکرد روانی و عاطفی آنها  باشند. زنان با به‌کارگیری این شیوه‌ها به‌نوعی معنویت درونی را توسعه می‌دهند 

کمک می‌کند.
از خود  اینکه به مراقبت  بر  زنان در نقش‌های مادرانه، همسرانه و دخترانه علاوه  - مدیریت معنوی روابط خانوادگی: 
می‌پردازند، سعی در مدیریت معنوی روابط خانوادگی نیز دارند. این نوع مدیریت معنوی با استفاده از آموزه‌های مذهبی و 
کند. زنان با برگزاری جلسات  که درک مشترک از معنویت را در میان اعضای خانواده ایجاد  سنت‌های فرهنگی تلاش دارد 
مذهبی خانوادگی، انجام عبادات مشترک و تبادل تجربیات معنوی، پیوندهای عاطفی را تقویت می‌کنند و به ایجاد فضایی 

مثبت در خانواده کمک می‌کنند.
و  بحران‌ها  با  برخورد  شیوه  زنان،  معنوی  مدیریت  ابعاد  مهمترین  از  یکی  بحران‌ها:  با  مواجهه  در  معنوی  مدیریت   -
ابزارهای معنوی مانند توکل به خدا، نیایش و انجام مراسم‌های مذهبی، در  از  چالش‌های زندگی است. زنان با استفاده 
مواجهه با چالش‌هایی مانند بیماری‌های جدی، از دست دادن عزیزان یا مشکلات مالی به خود و دیگر اعضای خانواده 
آرامش می‌دهند. این اقدام درک بهتری از معنای زندگی و ارزش‌های معنوی در شرایط سخت به آنها می‌بخشد و موجب 

افزایش تاب‌آوری در خانواده‌ها می‌شود.
اول( مدیریت فضای سلامت روان خانواده: یافته‌ها نشان می‌دهد که مدیریت معنوی زنان تأثیرات عمیق و قابل‌توجهی 

بر سلامت روان اعضای خانواده دارد. این تأثیرات در چهار زمینه عمده تبیین می‌شود که عبارتند از:
الف( تقویت تاب‌آوری روانی در برابر مشکلات: زنان با بهره‌گیری از آموزه‌های معنوی، به‌ویژه در شرایط بحرانی، تاب‌آوری 
کمک می‌کند تا به‌راحتی از بحران‌ها عبور  روانی خود و خانواده‌شان را تقویت می‌کنند. این تاب‌آوری به اعضای خانواده 
کنند. آنها از راه آموزش و تشویق اعضای خانواده به استفاده از راه‌کارهای معنوی مانند  کرده و بر چالش‌های روزمره غلبه 

مدیتیشن، نیایش یا بازتاب معنوی به کاهش اضطراب و تنش روانی در خانواده‌ها کمک می‌کنند.
ب( کاهش اضطراب و تنش روانی در خانواده: در پژوهش حاضر مشاهده شد زنانی که مدیریت معنوی مؤثری در خانواده 
رویکردهای  اتخاذ  با  زنان  این  دهند.  کاهش  چشمگیری  به‌طور  خانواده  در  را  روانی  تنش  و  اضطراب  توانسته‌اند  دارند، 
معنوی مثل آرام‌سازی ذهن با تفکر مثبت و دعا توانسته‌اند فضایی امن و آرام برای اعضای خانواده ایجاد کنند که منجر به 

سلامت روانی بهتری در بین افراد خانواده شده است.
زنان  تأثیرگذارند.  روابط معنوی در خانواده  زنان به‌طور مستقیم در مدیریت  و انسجام خانواده:  ج( تقویت همبستگی 
تقویت  سبب  معنوی،  گفت‌وگوهای  حتی  یا  مذهبی  مراسم  گروهی،  عبادات  مانند  مشترک  معنوی  مراسم‌های  اجرای  با 
اعضای  بین  روابط  کیفیت  بهبود  و  خانوادگی  تعارضات  کاهش  به  امر  این  می‌شوند.  خانواده‌ها  در  انسجام  و  همبستگی 

خانواده منجر می‌شود.
د( ایجاد امید و انگیزه در خانواده: زنان با ایجاد فضای معنوی و ارتقای باورهای دینی و روحی در خانواده، به تقویت انگیزه و 
ایجاد امید در اعضای خانواده می‌پردازند. آنها با معرفی و ترویج مفاهیمی مانند شکرگزاری، توکل به خدا و نگاه مثبت به آینده، 
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به اعضای خانواده کمک می‌کنند تا در مواجهه با چالش‌ها و سختی‌ها روحیه خود را حفظ کنند و به زندگی امیدوار بمانند.

2. ابعاد فرهنگی تأثیرگذار بر مدیریت معنوی زنان

یافته‌ها نشان داد که ابعاد فرهنگی تأثیر بسزایی در شیوه مدیریت معنوی زنان و تأثیر آن بر سلامت روان خانواده‌ها دارد. 
در پژوهش حاضر سه مؤلفه فرهنگی کلیدی شناسایی شد که بر شیوه‌های معنوی زنان تأثیر گذار است: 

الف( تأثیر ارزش‌های دینی و مذهبی: باورهای دینی و مذهبی از مهمترین عوامل تأثیرگذار بر مدیریت معنوی زنان بودند. 
زنان از آموزه‌های مذهبی خود برای ایجاد آرامش، امید و تاب‌آوری در خانواده استفاده می‌کنند. این آموزه‌ها در فرهنگ‌های 
مختلف ممکن است متنوع باشند، اما به‌طور کلی، ایجاد ارتباط معنوی با خداوند و استفاده از نیایش‌های مذهبی، ابزاری 

برای مقابله با چالش‌های زندگی بوده و تأثیر بسیار زیادی بر تقویت سلامت روان اعضای خانواده دارد.
در  زنان  به شیوه‌های معنوی  آداب فرهنگی نقش مهمی در شکل‌دهی  و  آداب فرهنگی: سنت‌ها  و  ب( نقش سنت‌ها 
به‌کار  معنوی  و  خانوادگی  روابط  تقویت  برای  الگوهایی  سنتی،  و  روستایی  جوامع  در  به‌ویژه  سنت‌ها  این  دارند.  خانواده 
هستند. زنان با تکیه بر این سنت‌ها، برگزاری مراسم‌های خاص فرهنگی و مذهبی و ایجاد فضای معنوی موجب حفظ 

انسجام اجتماعی و روانی در خانواده‌ها می‌شوند.
ج( تأثیر هنجارهای اجتماعی و نقش جنسیتی: در برخی جوامع، هنجارهای اجتماعی و انتظارات فرهنگی از زنان موجب 
شکل‌گیری الگوهای خاصی از مدیریت معنوی می‌شود. در بسیاری از مواقع، زنان به‌دلیل نقش‌های اجتماعی و خانوادگی 
خود فشار بیشتری برای حفظ سلامت معنوی خانواده احساس می‌کنند. این فشار می‌تواند موجب اضطراب بیشتر شود، اما 

عاملی برای به‌کارگیری روش‌های معنوی مؤثر در خانواده است.

جدول5. خلاصه جدول مضامین اصلی و فرعی یافته‌های پژوهش

توضیحاتمضامین فرعیمضامین اصلی

مدیریت 
معنوی فردی 

زنان

 خودمراقبتی 
معنوی

زنــان بــا اســتفاده از شــیوه‌های معنــوی ماننــد نماز، مراقبه، دعا و مطالعه متــون دینی به خودمراقبتی 
روانــی دســت می‌یابنــد. آرامــش  افزایــش  و  اضطــراب  کاهــش  بــه  راه  ایــن  از  و  پرداختــه  معنــوی 

تقویت تاب‌آوری 
فردی

زنــان بــا تمرکــز بــر آموزه‌هــای معنــوی، تــاب‌آوری روانــی خــود را تقویــت کــرده و در برابــر بحران‌هــا و 
ــر می‌شــوند. ــا خانوادگــی مقاوم‌ت ــی ی ــه بیمــاری، مشــکلات مال چالش‌هــای زندگــی از جمل

تأثیرات مثبت 
معنویت بر بهبود 

روانی و عاطفی

معنویــت، منبــع قــدرت درونــی اســت و بــه زنــان کمــک می‌کنــد تــا در مواقــع بحرانــی، ســامت روانــی 
خــود را حفــظ کــرده و بــه ســایر اعضــای خانــواده نیــز آرامــش ببخشــند.

مدیریت 
معنوی روابط 

خانوادگی

ایجاد پیوندهای 
معنوی در خانواده

زنــان بــا ترویــج آموزه‌هــای معنــوی در خانــواده، روابــط معنــوی عمیقــی بیــن اعضــای خانــواده ایجــاد 
افزایــش همبســتگی، محبــت و همــکاری میــان اعضــای خانــواده می‌شــود. کــه باعــث  می‌کننــد 

ارتقای روابط 
همسرانه با معنویت

زنــان بــا مشــارکت در فعالیت‌هــای معنــوی مشــترک بــا همســران خــود، فضایــی بــرای تقویــت روابــط 
عاطفــی و کاهــش تعارضــات ایجــاد می‌کننــد کــه بــه بهبــود کیفیــت زندگــی زناشــویی کمــک می‌کنــد.

نقش معنویت در 
مدیریت ارتباط با 

فرزندان

بــا  را  آنهــا  کــرده و  اســتفاده  بــرای تربیــت فرزنــدان  آموزه‌هــای معنــوی  از  زنــان در قالــب مــادران 
ــود روابــط خانوادگــی و ســامت  ــد کــه موجــب بهب ارزش‌هــای اخلاقــی، دینــی و معنــوی آشــنا می‌کنن

می‌شــود. فرزنــدان  روانــی 
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مدیریت 
معنوی در 
مواجهه با 
بحران‌ها

مقابله با بحران‌ها 
از راه آموزه‌های 

معنوی

در مواقــع بحرانــی ماننــد بیماری‌هــای جــدی یــا مشــکلات مالــی، زنــان از منابــع معنــوی خــود اســتفاده 
می‌کننــد تــا بــه خــود و اعضــای خانــواده آرامــش دهنــد و امیــد را در میــان آنهــا زنــده نگــه دارنــد.

استفاده از نیایش 
و دعا برای کاهش 

تنش روانی و 
اضطراب

زنــان در شــرایط بحرانــی از دعــا و نیایــش بــرای کاهــش تنــش روانــی و اضطــراب اســتفاده کــرده و 
ایــن امــر بــه آنهــا و دیگــر اعضــای خانــواده کمــک می‌کنــد تــا در مواجهــه بــا مشــکلات از آرامــش روانــی 

برخــوردار شــوند.

تاب‌آوری در برابر 
مشکلات خانوادگی

زنــان بــا تکیــه بــر منابــع معنــوی، تــاب‌آوری خانواده‌هــا را در برابــر مشــکلات خانوادگــی و اجتماعــی 
ــد. ــاده می‌کنن ــا آم ــا و بحران‌ه ــا چالش‌ه ــه ب ــرای مواجه ــواده را ب ــای خان ــرده و اعض ــت ک تقوی

مدیریت فضای 
سلامت روان 

خانواده

کاهش اضطراب و 
استرس در خانواده

اســتفاده از شــیوه‌های معنــوی در خانــواده، به‌ویــژه توســط زنــان، موجــب کاهــش اضطــراب و تنــش 
روانــی در اعضــای خانــواده شــده و فضــای آرامش‌بخشــی را در خانــه ایجــاد می‌کنــد.

تقویت امید و انگیزه 
در میان اعضای 

خانواده

زنــان بــا تقویــت باورهــای معنــوی در شــرایط ســخت بــه اعضــای خانــواده امیــد و انگیــزه می‌دهنــد تــا 
بــه زندگــی بــا نگاهــی مثبــت و پرانــرژی ادامــه دهنــد.

ایجاد حس آرامش 
و اطمینان در میان 

اعضای خانواده

زنــان بــا ایجــاد فضــای معنــوی باعــث ایجــاد حــس آرامــش و اطمینــان در خانواده‌هــا می‌شــوند کــه 
ایــن امــر بــر ســامت روانــی اعضــای خانــواده تأثیــر مثبــت دارد.

ابعاد فرهنگی 
تأثیرگذار 

بر مدیریت 
معنوی زنان

 تأثیر ارزش‌های 
دینی و مذهبی

ــد و از ایــن  ــا اســتفاده از آموزه‌هــای دینــی و مذهبــی، اســاس معنویــت خــود را شــکل می‌دهن ــان ب زن
ــد. ــد کــه بــه ســامت روانــی کمــک می‌کن راه، فضایــی معنــوی و مثبــت در خانواده‌هــا ایجــاد می‌کنن

تأثیر سنت‌ها و 
آداب فرهنگی بر 
تقویت معنویت 

خانواده

زنــان در جوامــع ســنتی و مذهبــی از ســنت‌ها و آداب فرهنگــی بــرای تقویــت معنویــت در خانــواده 
اســتفاده کــرده و در پــی آن، روابــط خانوادگــی و ســامت روان اعضــای خانــواده را تقویــت می‌کننــد.

تأثیر هنجارهای 

اجتماعی و نقش‌های 

جنسیتی در مدیریت 

معنوی زنان

بــر شــیوه مدیریــت  هنجارهــای اجتماعــی و نقش‌هــای جنســیتی خــاص می‌توانــد تأثیــر زیــادی 
معنــوی زنــان داشــته باشــد. در بســیاری از جوامــع، زنــان بــا فشــارهای اجتماعــی بیشــتری بــرای حفــظ 
ســامت معنــوی خانــواده مواجــه هســتند کــه می‌توانــد هــم فرصتــی بــرای تقویــت معنویــت و هــم 

چالشــی بــرای آنهــا باشــد.

مدل‌های 
معنوی در 

خانواده

اجرای آیین‌های 
معنوی در خانواده

زنــان بــا برگــزاری آیین‌هــای معنــوی مشــترک ماننــد نمــاز جماعــت، دعــا و مراســم‌های مذهبــی، 
روان  بــر ســامت  تأثیــر مثبتــی  کــه  ایجــاد می‌کننــد  آرامش‌بخــش در خانــواده  و  فضــای معنــوی 

دارد. خانــواده  اعضــای 

آموزش و ترویج 
ارزش‌های معنوی 

در خانواده

زنــان، معلمــان معنــوی در خانــواده هســتند کــه بــه ترویــج ارزش‌هــای اخلاقــی و معنــوی پرداختــه و بــه 
تربیــت فرزنــدان و بهبــود روابــط همســران کمــک می‌کننــد.

استفاده از 
رویکردهای معنوی 

در تربیت فرزندان

زنــان از آموزه‌هــای معنــوی بــرای تربیــت فرزنــدان در زمینه‌هــای اخلاقــی، اجتماعــی و روانــی اســتفاده 
می‌کننــد. ایــن رویکردهــا بــه فرزنــدان کمــک می‌کنــد تــا در محیطــی امــن و معنــوی رشــد کننــد و بــه 

ســامت روان آنهــا کمــک می‌کنــد.

جدول 5 نشان‌دهنده ابعاد مختلف مدیریت معنوی زنان در خانواده و تأثیر آن بر سلامت روان اعضای خانواده است. 
هرکدام از مضامین فرعی نشان‌دهنده جنبه خاصی از روندهای معنوی در زندگی زنان است که در تحلیل‌های پدیدارشناختی 



45 گرانیو د مت روان خانواده/ حسن زادهایت سلربا  محو زنان وینمدیریت مع کیفی حی مدلاطر

می‌تواند  مضامین  این  می‌کند.  فراهم  خانوادگی  زندگی  در  معنویت  تأثیرگذاری  شیوه  از  عمیق‌تری  درک  و  شده  استخراج 
به‌مثابه مبنای مدل‌های عملی و نظری مورد استفاده قرار گیرد که نه‌تنها در پژوهش‌های بعدی، بلکه در برنامه‌ریزی‌های 

 41  زاده و دیگران..../ حسنسلامت روان خانواده تیزنان با محور یمعنو تیریمد یفیمدل ک یطراح اجتماعی و آموزشی در زمینه سلامت روان خانواده و مدیریت معنوی زنان کاربرد دارد.
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

های اسلامیمدیریت معنوی زنان در چارچوب آموزه نهایی مدل: 1 شکل  
 

 

 نیا .شد یطراح 1شکل صورتهب پژوهش نهایی مدل پدیدارشناسی، داده کردیرو براساس شده استخراج طبقات به توجه با
. خانواده روان سلامت فضای مدیریت و یخانوادگ روابط یمعنو تیریمد زنان، یفرد یمعنو تیریمد: تاس هیلا سه شامل مدل

 نی)اول زنان یمعنو تیریمد .هستند مختلف ابعاد نیا انیم تعاملات دهندهنشان و انددهیتن هم در متقابل و ایپو طوربه هاهیلا نیا
 هی)لا یخانوادگ روابط یمعنو تیریمد .کندیم عمل خانواده داخل در یمعنو روابط تیتقو و جادیا یبرا محرکه یروین مانند (هیلا

 .شودیم سوم( هی)لا خانواده روان سلامت فضای تیریمد بر میمستق ریتأث و خانه در آرامش و یمعنو طیمح جادیا باعث دوم(
 

 گیرينتیجه
 به محدود که است شده تعریف زندگی هدف و معنا جویوجست و درونی تجربه قالب در معنویت حاضر، پژوهش در

 و معنویت است اسلامی عمیق هایریشه با و مذهبی ایجامعه که ایران فرهنگی بستر در. نیست مذهبی رسمی هایچارچوب
 معنایی و احساسی شناختی،روان ابعاد شامل و صرف دینی اعتقادات و مناسک از فراتر ،معنویت. دارند ناپذیرجدایی ارتباطی مذهب

 شامل مذهبی هایآموزه از مندیبهره بر علاوه خانواده در زنان معنوی مدیریت .است اثرگذار خانوادگی و فردی زندگی در که است
هیل و پارگامنت،  ؛۲۰1۳ )پارک، .است خانوادگی روابط در معنوی فضای ایجاد و فردی آوریتاب تقویت معنوی، خودمراقبتی توسعه
 قرآن. دارد فراوانی اهمیت خانواده در زنان معنوی مدیریت و معنویت نقش اسلامی، هایآموزه در (۲۰۲1 همکاران، و ،.میلز ؛۲۰۰۳
 در آرامش و امنیت منبع مثابهبه زن جایگاه هنشان که (۲1: روم ،.ک.)ر کندمی معرفی خانواده در مودت و آرامش محور را زن کریم

 آملی، جوادی ؛1۳۵۳ )مطهری، است شده معرفی خانواده معنوی و روانی بخشتعادل ،زن ()ع معصومین روایات در .است خانواده
 و معنویت از آکنده فضای و است خانواده معنوی مدیر بلکه ،دارد همسری و مادری نقش تنهانه زن روایات، این براساس. (1۳۸۵
 .(1۳۹۵ رکاوندی، )هاشمی کندمی کمک اعضا روان سلامت به که کندمی ایجاد را آرامش
 متعادل و آرام خانوادگی محیط ایجاد به عدالت و مهرورزی توکل، صبر، بر تأکید با زنان معنوی مدیریت اسلامی، منظر از
 ساززمینه خانواده معنوی مدیریت در زنان استراتژیک نقش این. شودمی خانواده انسجام و آوریتاب تقویت موجب و کندمی کمک
 و فرزندان تربیت در مادران نقش اهمیت بر اسلام تأکید. بود خواهد دینی و اخلاقی هایارزش به متعهد و سالم نسل تربیت
 ؛1۳۸۵ آملی، )جوادی .دهدمی توسعه نیز اجتماعی و جمعی بعد به فردی بعد از را فرایند این خانوادگی، روان سلامت به دهیشکل

 در خانواده روان سلامت بر آن ریتأث یبررس و زنان یمعنو تیریمد یفیک مدل یطراح هدف با حاضر پژوهش (1۳۵۳ مطهری،

 روابط یمعنو تیریمد
 یخانوادگ

 تیریمد
 فضای
 سلامت
 روان

 خانواده

 بستر
 فرهنگی

  یفرد یمعنو تیریمد

 مدیریت
 زنان معنوی

 چارچوب در
 یهاآموزه

 یاسلام

شکل 1: مدل نهایی مدیریت معنوی زنان در چارچوب آموزه‌های اسلامی

با توجه به طبقات استخراج شده براساس رویکرد داده پدیدارشناسی، مدل نهایی پژوهش به‌صورت شکل1 طراحی شد. 
این مدل شامل سه لایه است: مدیریت معنوی فردی زنان، مدیریت معنوی روابط خانوادگی و مدیریت فضای سلامت روان 
خانواده. این لایه‌ها به‌طور پویا و متقابل در هم تنیده‌اند و نشان‌دهنده تعاملات میان این ابعاد مختلف هستند. مدیریت 
معنوی زنان )اولین لایه( مانند نیروی محرکه برای ایجاد و تقویت روابط معنوی در داخل خانواده عمل می‌کند. مدیریت 
معنوی روابط خانوادگی )لایه دوم( باعث ایجاد محیط معنوی و آرامش در خانه و تأثیر مستقیم بر مدیریت فضای سلامت 

روان خانواده )لایه سوم( می‌شود.

نتیجه‌گیری

محدود  که  است  شده  تعریف  زندگی  هدف  و  معنا  جست‌وجوی  و  درونی  تجربه  قالب  در  معنویت  حاضر،  پژوهش  در 
با ریشه‌های عمیق اسلامی است  که جامعه‌ای مذهبی و  ایران  به چارچوب‌های رسمی مذهبی نیست. در بستر فرهنگی 
معنویت و مذهب ارتباطی جدایی‌ناپذیر دارند. معنویت، فراتر از مناسک و اعتقادات دینی صرف و شامل ابعاد روان‌شناختی، 
احساسی و معنایی است که در زندگی فردی و خانوادگی اثرگذار است. مدیریت معنوی زنان در خانواده علاوه بر بهره‌مندی 
از آموزه‌های مذهبی شامل توسعه خودمراقبتی معنوی، تقویت تاب‌آوری فردی و ایجاد فضای معنوی در روابط خانوادگی 
است. )پارک، ۲۰۱۳؛ هیل و پارگامنت، 2003؛ میلز.، و همکاران، ۲۰۲۱( در آموزه‌های اسلامی، نقش معنویت و مدیریت معنوی 
زنان در خانواده اهمیت فراوانی دارد. قرآن کریم زن را محور آرامش و مودت در خانواده معرفی می‌کند )ر.ک.، روم: ۲۱( که 
نشانه جایگاه زن به‌مثابه منبع امنیت و آرامش در خانواده است. در روایات معصومین؟عهم؟ زن، تعادل‌بخش روانی و معنوی 
خانواده معرفی شده است )مطهری، ۱۳۵۳؛ جوادی آملی، ۱۳۸۵(. براساس این روایات، زن نه‌تنها نقش مادری و همسری 
کمک  که به سلامت روان اعضا  کنده از معنویت و آرامش را ایجاد می‌کند  دارد، بلکه مدیر معنوی خانواده است و فضای آ

می‌کند )هاشمی رکاوندی، ۱۳۹۵(.
کید بر صبر، توکل، مهرورزی و عدالت به ایجاد محیط خانوادگی آرام و متعادل  از منظر اسلامی، مدیریت معنوی زنان با تأ
کمک می‌کند و موجب تقویت تاب‌آوری و انسجام خانواده می‌شود. این نقش استراتژیک زنان در مدیریت معنوی خانواده 
کید اسلام بر اهمیت نقش مادران در تربیت  زمینه‌ساز تربیت نسل سالم و متعهد به ارزش‌های اخلاقی و دینی خواهد بود. تأ
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فرزندان و شکل‌دهی به سلامت روان خانوادگی، این فرایند را از بعد فردی به بعد جمعی و اجتماعی نیز توسعه می‌دهد. 
کیفی مدیریت معنوی زنان و بررسی تأثیر آن  )جوادی آملی، ۱۳۸۵؛ مطهری، ۱۳۵۳( پژوهش حاضر با هدف طراحی مدل 
که مدیریت معنوی زنان در سه لایه اصلی  بر سلامت روان خانواده در بستر فرهنگی ایران انجام شد. یافته‌ها نشان داد 
قابل‌دسته‌بندی است: مدیریت معنوی فردی زنان، مدیریت معنوی روابط خانوادگی و تأثیر معنویت بر سلامت روان خانواده. 
می‌شود. تبیین  خارجی  و  داخلی  پژوهش‌های  با  تطبیق  و  داده‌ها  دقیق  تحلیل  براساس  که  دارد  زیرمؤلفه‌هایی  لایه،  هر 

1. مدیریت معنوی فردی زنان

الف( خودمراقبتی معنوی: یافته‌های پژوهش حاضر نشان داد که زنان با نیایش، مراقبه و فعالیت‌های معنوی به آرامش 
که تأثیر نیایش بر آرامش روانی  کاهش استرس دست‌یافته‌اند. این موضوع با مطالعه حسینی و همکاران )1398(  روانی و 
کرده‌اند، هم‌خوانی دارد. همچنین، زنان با انجام فعالیت‌های معنوی مانند نماز، دعا و مراقبه به ایجاد آرامش  را بررسی 
کاهش  که معنویت را ابزاری مؤثر برای  کمک می‌کنند. پژوهش حاضر با پژوهش هارینگتون1 )2020(  و انسجام در خانواده 
اضطراب می‌داند، هم‌سویی دارد. پژوهش اورنگ و همکاران )1403( نشان داد الگوی آموزشی خودمراقبتی روان‌شناختی 
آسیب‌پذیر می‌انجامد.  نوجوانان  تاب‌آوری  بهبود  به  تنظیم هیجان و حل مسئله  کنترل،  بر خودکارآمدی، منبع  تمرکز  با 
)روز  الحساب  یوم  به  توجه  و  نفس  از  مراقبت  بر  مبتنی  و  دارد  مهمی  جایگاه  اسلامی  آموزه‌های  در  معنوی  خودمراقبتی 
اضِیَةٍ«  رَّ مَوَازِینُهُ فَهُوَ فِی عِیشَةٍ  ثَقُلَتْ  ا مَن  مَّ

َ
کریم می‌فرماید: »فَأ حساب(، زمینه‌ساز خودشناسی و تنظیم رفتار است. قرآن 

)قارعه: 6- 7( که به سبک زندگی متعادل و روانی سالم اشاره دارد. این مفاهیم با یافته‌های پژوهش حاضر درباره آرامش 
کرده  کند برای خدا مشاوره  که برای خود مشاوره  روانی با نیایش و مراقبه هم‌راستاست. امام علی؟ع؟ می‌فرماید: »کسی 
کید بر اهمیت خودمراقبتی معنوی به نقش زنان در مراقبت از خود با اراده الهی اشاره‌ دارد. آموزه‌های اسلامی بر  است«. این تأ
کید دارند )ر.ک.، انشراح: 5( و معنویت را منبع امید و تاب‌آوری در مواجهه با سختی‌ها معرفی کرده است. تقویت تاب‌آوری تأ
کمک  ب( تقویت تاب‌آوری فردی: معنویت در مقابله با بحران‌های زندگی مانند مشکلات اقتصادی و عاطفی به زنان 
می‌کند. پژوهش بهاری و همکاران )1400( نشان داد زنان سرپرست خانواده به‌دلیل مسئولیت‌های زیاد در زندگی در معرض 
کرده است.  کید  تأ روانی  و سلامت  تاب‌آوری  در  به نقش معنویت  نیز  کونیگ )2012(  دارند.  قرار  روان‌شناختی  آسیب‌های 

تحقیق پارگامنت و همکاران2 )2019( معنویت را عاملی برای تقویت تاب‌آوری می‌داند.
گاهی و رضایت روانی زنان می‌شود. زنان با استفاده  ج( تأثیر مثبت معنویت بر روان: معنویت باعث افزایش امید، خودآ
کند. امام  کرده و سلامت روانی اعضای خانواده را تقویت  از آموزه‌های دینی می‌توانند مانند مدیر معنوی در خانواده عمل 
علی؟ع؟ می‌فرماید: »بهترین زنان کسی است که وقتی به او نگاه می‌کنی تو را خوشحال کند«. این روایت نشان‌دهنده نقش 
که بیان می‌کنند  زن در ایجاد فضای مثبت و معنوی در خانواده است. این یافته با پژوهش محمدی و همکاران )1397( 
افرادی که معنای زندگی بیشتری را احساس می‌کنند ادراك مثبت بیشتری از سلامت روانی خود دارند و نیز پژوهش‌های وانگ 
و همکاران3 )2020( و کوئینگ )2012( که معنویت را عامل کاهش افسردگی و افزایش امید به زندگی می‌دانند، هماهنگی دارد.

2. مدیریت معنوی روابط خانوادگی

میان  در  همبستگی  و  انسجام  تقویت  باعث  معنویت  که  داد  نشان  یافته‌ها  خانوادگی:  معنوی  پیوندهای  ایجاد  الف( 
کید  اعضای خانواده می‌شود. قرآن در آیه 103سوره آل‌عمران بر حفظ همبستگی و اتحاد خانوادگی تحت لوای معنویت تأ
فرمود:  کرم؟ص؟  ا پیامبر  است.  زنان  توسط  خانوادگی  انسجام  تقویت  درباره  حاضر  پژوهش  یافته‌های  با  مرتبط  که  دارد 
1. Harrington, A.
2. Pargament, K. I., & et al
3. Wong, P. T. P., & et al
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امام  را نشان می‌دهد.  که اهمیت نقش زن در ایجاد فضای صمیمی، اعتماد و احترام در خانواده  هْلِهِ« 
َ
لِ خَیْرُكُمْ  »خَیْرُكُمْ 

صادق؟ع؟ نیز زنان را به حفظ مهربانی و آرامش در روابط خانوادگی ترغیب نموده است: امام علی؟ع؟ در وصیت‌نامه‌ای 
که با مفهوم مدیریت معنوی در روابط خانوادگی منطبق  به امام حسن؟ع؟ می‌فرماید: »المرأة ریحانةٌ و لیست بقهرمانه« 
کید کرده است. آیه 56 سوره  است. خامنه‌ای )1380( بر نقش زن در خانواده و تأثیرش بر سلامت روانی اعضای خانواده تأ
ذاریات نشان‌دهنده اهمیت معنویت و عبادت در زندگی انسان‌ها و تأثیر آن بر سلامت روانی خانواده است. این موضوع با 
کرده‌اند، هم‌خوانی  کید  که بر نقش زنان در مدیریت معنوی خانواده‌های ایرانی تأ تحقیقات طاهری و همکاران )۱۳۹۴( 
دارد. زنان با برگزاری مراسم‌های مذهبی و ترویج ارزش‌های اخلاقی به بهبود روابط خانوادگی و سلامت روان اعضای خانواده 
کمک می‌کنند. این موضوع در مطالعه ماهاونی و همکاران1 )2020( که معنویت را عامل انسجام خانوادگی معرفی می‌کنند و 

همچنین در پژوهش آمرمان2 )2020( که معنویت را پایه‌ای برای تقویت ارتباطات خانوادگی بررسی کرده، تأیید شده است.
ب( ارتقای روابط همسرانه با معنویت: معنویت به افزایش صمیمیت، اعتماد و احترام متقابل بین همسران کمک می‌کند. 
این یافته‌ها با تحقیق لامبرت و دالاهایت3 )2019( که معنویت مشترک میان زوجین را عامل بهبود رضایت زناشویی می‌داند، 
هم‌خوانی دارد. پژوهش موسوی و همکاران )1397( نشان داد که دینداری به زوج‌ها کمک می‌کند تا در چهارچوب عقلی و 
شرعی به ارضای نیازهای عاطفی، جنسی و... یکدیگر بپردازند و از ‌این راه به ایجاد رضایت زناشویی کمک می‌کند. پژوهش 

حاضر با پژوهش گارسن و همکاران4 )2021( که به تأثیر معنویت بر تقویت روابط زوجین تأیید کرده، مطابقت دارد.

3. مدیریت ارتباط والدین و فرزندان

با  نتایج  این  فرزندان می‌شود.  در  ایجاد همدلی  و  اخلاقی  تربیت  تقویت  باعث  والدین  که معنویت  داد  یافته‌ها نشان   
تحقیقات پارک5 )2021( که به نقش معنویت در تربیت اخلاقی اشاره دارد و آمرمان )2020( که بر تأثیر معنویت در تقویت روابط 

والدین و فرزندان تمرکز کرده است، هماهنگی دارد.

4. مدیریت سلامت روان خانواده

الف( کاهش اضطراب و استرس: معنویت زنان تأثیر مستقیمی بر کاهش اضطراب و استرس در خانواده دارد. زنان با ایجاد 
فضای معنوی و ارتقای باورهای دینی به تقویت امید و انگیزه در خانواده کمک می‌کنند. این یافته با پژوهش‌های گارسن 
و همکاران )2021( و اسمیت و دوی6 )2019( که تأثیر معنویت بر کاهش تنش‌های روانی را بررسی کرده‌اند، هم‌خوانی است. 
پژوهش سواره و همکاران )1401( نشان داد که انعطاف‌پذیری و سرسختی روان‌شناختی سبب افزایش شادکامی ذهنی زنان 
شاغل می‌شود. پژوهش فلاحت و همکاران )1402( بیان داشت که کاهش استرس درک‌‌شده به‌صورت مستقیم و غیرمستقیم 

اثر تعیین‌کننده‌ اجتماعی ساختاری را بر سلامت روان مثبت تبیین می‌کند.
که معنویت باعث افزایش انگیزه و امید در خانواده می‌شود. این نتیجه با  ب( تقویت امید و انگیزه: یافته‌ها نشان داد 
مطالعات وانگ و همکاران )2020( که معنویت را عامل افزایش هدفمندی معرفی می‌کند و پژوهش کوئینگ )2021( که نقش 

معنویت در افزایش امید به زندگی را نشان می‌دهد، مطابقت دارد.
کتاب  آرام و امنی برای اعضای خانواده ایجاد می‌کند. طبرسی در  آرامش و اطمینان: معنویت، فضای  ج( ایجاد حس 
اخلاق  رعایت  با  زن  که  می‌کند  کید  تأ او  است.  پرداخته  خانوادگی  زندگی  در  معنویت  و  اخلاق  اهمیت  به  الاخلاق،  مکارم 

1. Mahoney, A., & et al
2. Ammerman, N. T.
3. Lambert, N. M., & Dollahite, D. C
4. Garssen, B., & et al
5. Park, C. L.
6. Smith, J. A., & Doe, R. L.
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اعضای  روانی  سلامت  و  کند  عمل  خانواده  در  معنوی  یک‌مدیر  درجایگاه  می‌تواند  دینی  آموزه‌های  از  استفاده  و  اسلامی 
که معنویت را ابزار ایجاد آرامش روانی  کند. این موضوع در تحقیقات هارینگتون )2020( و پارک )2021(  خانواده را تقویت 
می‌دانند تأیید شده است. آیه 127 سوره نحل نشان‌دهنده جایگاه صبر و توکل به خداوند در کاهش استرس و نگرانی‌هاست 
کرم؟ص؟ در روایتی معتبر فرمود: »إِنَّ  و یافته‌های پژوهش درباره کاهش اضطراب زنان با معنویت را تقویت می‌کند. پیامبر ا
که بر پاداش اخلاق  ةِ غُرَفًا یُرَى ظَاهِرُهَا مِنْ بَاطِنِهَا وَبَاطِنُهَا مِنْ ظَاهِرِهَا« )بخاری، ۱۴۰۱هـ.ق، ۱۰۵/۸(. این روایت  فِی الْجَنَّ
که  گرفته شود؛ چرا کید دارد، می‌تواند به‌مثابه بُعدی از امیدواری معنوی در نظام خانوادگی در نظر  نیکو، صبر و عبادت تأ
ترویج چنین امیدی در فضای خانوادگی، زمینه‌ساز تقویت روان‌آفرینی و تاب‌آوری اعضای خانواده است. این چشم‌انداز با 
که هر دو بر نقش  ابِرِینَ« )البقره: ۱۵۳( هم‌راستا می باشد؛ چرا َ مَعَ الصَّ ةِ إِنَّ الَلّ

َ
ل بْرِ وَالصَّ ذِینَ آمَنُوا اسْتَعِینُوا بِالصَّ

ّ
هَا الَ یُّ

َ
آیه »یَا أ

کید دارند و می‌توانند در کنار هم، پایه‌های معنوی محکمی برای پرورش آرامش  صبر و امید در عبور از چالش‌های زندگی تأ
و انگیزه در خانواده فراهم آورند.

که یافته‌های پژوهش حاضر با مطالعات پیشین در زمینه معنویت و سلامت روان همسوست.  تحلیل‌ها نشان می‌دهند 
که معنویت و باورهای دینی می‌تواند به افزایش تاب‌آوری و  برای مثال، پژوهش محمدی و همکاران )۱۳۹۷( نشان داد 
با خودمراقبتی  زنان  که مدیریت معنوی فردی  تأیید می‌کند  نیز  کند. پژوهش حاضر  کمک  کاهش استرس در خانواده‌ها 
معنوی و فعالیت‌های دینی، به تقویت سلامت روان آنها کمک می‌کند. تحقیقات طاهری و همکاران )۱۳۹۴( بر نقش زنان 
که زنان با استفاده از آموزه‌های دینی مانند توکل، صبر  کرده‌ و بیان می‌کند  کید  در مدیریت معنوی خانواده‌های ایرانی تأ
مدیریت  که  می‌دهد  نشان  نیز  حاضر  پژوهش  یافته‌های  می‌کنند.  کمک  خانواده  در  انسجام  و  آرامش  ایجاد  به  توسل  و 
می‌شود.  منجر  خانواده  انسجام  افزایش  و  روابط  بهبود  به  دینی  و  اخلاقی  ارزش‌های  توسط  خانوادگی  روابط  در  معنوی 
کیفیت زندگی خانواده و  که زنان در جوامع مختلف، تأثیرات مثبت معنویت را در بهبود  مطالعات والش )۲۰۲0( نشان داد 
ارتقای سلامت روان تجربه می‌کنند. پژوهش حاضر نیز تأیید می‌کند که معنویت می‌تواند مانند منبع حمایتی در بحران‌ها 
کند. تحقیق کونیگ )2012( بیان می‌کند که مدل‌های  کند و به کاهش استرس و اضطراب کمک  و چالش‌های روانی عمل 
کیفی، چارچوبی برای درک روابط پیچیده میان معنویت و سلامت روان در  معنوی در خانواده‌ها، به‌ویژه در رویکردهای 

نظر گرفته می‌شوند.
یافته‌های پژوهش حاضر نیز نشان می‌دهند که مدیریت معنوی زنان در خانواده‌های ایرانی از عوامل فرهنگی متعددی 
تأثیر می‌پذیرد. فرهنگ ایرانی با غنای تاریخی و مذهبی خود نقش بسزایی در شکل‌دهی به ارزش‌ها، باورها و رفتارهای 

مرتبط با معنویت و سلامت روان ایفا می‌کند )هاشمی، ۱۳۹۰(.
د( نقش مراسم مذهبی: مراسم مذهبی مانند عزاداری‌ها، جشن‌های مذهبی مانند اعیاد قربان و فطر و مراسم شب‌های 
این مراسم  در  زنان  فراهم می‌کند.  ایرانی  ارزش‌های دینی در خانواده‌های  و  با معنویت  ارتباط  تقویت  برای  قدر فرصتی 
نقش کلیدی در برگزاری، ترویج و انتقال ارزش‌های مذهبی به نسل‌های جوان‌تر ایفا می‌کنند. شرکت در این مراسم نه‌تنها 
باعث افزایش همبستگی خانوادگی می‌شود، بلکه به کاهش استرس و افزایش آرامش روانی نیز کمک می‌کند. )موسوی.، و 

همکاران، ۱۳۹۷(
هـ( باورهای قومی: ایران کشوری با تنوع قومیتی فراوان است و هر قوم، باورها و سنت‌های خاص خود را درباره معنویت 
کن مقدس و باور به قدرت شفابخشی آنها نقش مهمی در سلامت روان  دارد. برای مثال، در برخی از مناطق ایران، زیارت اما
خانواده ایفا می‌کند. زنان در این جوامع، نقش مهمی در حفظ و انتقال این باورها و سنت‌ها دارند. )گرگن و مک‌نمی، ۲۰۰۸(
کید بر اهمیت تربیت  و( ارزش‌های خانوادگی: ارزش‌های خانوادگی مانند احترام به بزرگترها، حفظ روابط خانوادگی قوی و تأ
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فرزندان براساس اصول اخلاقی از ارزش‌هایی هستند که در فرهنگ ایرانی بسیار اهمیت دارند. زنان نقش مهمی در حفظ و 
تقویت این ارزش‌ها دارند و تلاش می‌کنند تا این ارزش‌ها را به نسل‌های بعدی منتقل کنند. این ارزش‌ها نه‌تنها باعث تقویت 
روابط خانوادگی می‌شوند، بلکه به ایجاد یک محیط امن و حمایت‌گر برای اعضای خانواده کمک می‌کنند. )طبرسی، ۱۳۷۶(
آنها این  کید بر نقش محوری زنان در خانواده به  با تأ ایرانی  ایرانی بر مدیریت معنوی زنان: فرهنگ  تأثیر فرهنگ  ز( 
کنند. )یانگ، ۲۰۰۹( زنان  امکان را می‌دهد تا در جایگاه مدیران معنوی خانواده نقش مؤثری در تقویت سلامت روان ایفا 
کرده و اعضای  کمک  آرام در خانه  و  ارزش‌های فرهنگی به ایجاد فضایی معنوی  آموزه‌های دینی و  از  با استفاده  ایرانی 
خانواده را در مواجهه با چالش‌ها و مشکلات زندگی یاری می‌کنند )طاهری.، و همکاران، ۱۳۹۴(. بنابراین، درک عمیق‌تر از 
شیوه تأثیر فرهنگ ایرانی بر مدیریت معنوی زنان و سلامت روان خانواده می‌تواند به طراحی برنامه‌های آموزشی و مداخلات 

حمایتی مؤثرتر در این زمینه کمک کند.

پیشنهادات پژوهشی

ارتقای  برای  فرهنگی  سیاست‌گذاری‌های  و  مشاوره‌ای  آموزشی،  برنامه‌های  طراحی  مبنای  می‌تواند  زیر  پیشنهادهای 
سلامت روان خانواده و تقویت نقش معنوی زنان باشد که عبارتند از:

مانند  اسلامی  مفاهیم  محوریت  با  کارگاه‌هایی  و  آموزشی  دوره‌های  برگزاری  زنان:  به  معنوی  مهارت‌های  آموزش   -
گاهی معنوی، توکل، صبر و توسل با هدف تقویت نقش زنان در بهبود سلامت روان خانواده. خودآ

- تدوین راهنماهای عملی برای مدیریت معنوی زنان: تهیه دستورالعمل‌ها و راهنماهای کاربردی برای مدیریت معنوی 
کید بر آموزه‌های دینی و فرهنگی به‌منظور بهبود روابط خانوادگی. زنان با تأ

ارائه  برای  خانواده  مشاوره  کز  مرا در  حاضر  پژوهش  مدل  از  استفاده  معنویت:  بر  مبتنی  مشاوره  برنامه‌های  تدوین   -
خدمات مشاوره‌ای مبتنی بر معنویت اسلامی و کمک به زنان در حل تعارضات خانوادگی.

- تقویت محیط‌های فرهنگی و اجتماعی: حمایت از تشکیل گروه‌ها و انجمن‌های معنوی برای زنان و فراهم ‌کردن بستر 
کز ذی‌ربط. تبادل تجربه و یادگیری مهارت‌های معنوی مؤثر توسط مرا

- تولید محتوای رسانه‌ای: طراحی و انتشار برنامه‌های رسانه‌ای و آموزشی با محوریت نقش معنویت در سلامت روان 
خانواده، به‌ویژه در شبکه‌های اجتماعی و رسانه‌های جمعی.

- الگوسازی فرهنگی: معرفی زنان موفق در مدیریت معنوی خانواده به‌مثابه الگوهای فرهنگی برای تغییر نگرش جامعه 
نسبت به اهمیت معنویت.

- برگزاری نشست‌ها و همایش‌های علمی: برپایی نشست‌ها و همایش‌هایی با موضوع مدیریت معنوی زنان و سلامت 
روان خانواده برای تبادل دانش و تجربیات.

- سیاست‌گذاری اجتماعی: تدوین سیاست‌های حمایتی و فرهنگی توسط نهادهای دولتی براساس مدل پژوهش حاضر 
با هدف تقویت معنویت خانواده.

ک‌گذاری تجربیات  - ایجاد شبکه‌های حمایتی: راه‌اندازی شبکه‌های حمایتی محلی یا مجازی برای زنان به‌منظور اشترا
و دریافت حمایت عاطفی و معنوی.

- پژوهش‌های بین‌فرهنگی: انجام مطالعات تطبیقی در سایر بافت‌های فرهنگی برای سنجش قابلیت تعمیم‌پذیری 
مدل و بررسی تأثیر تفاوت‌های فرهنگی بر مدیریت معنوی زنان.

- محدودیت‌های پژوهش: یکی از محدودیت‌های اصلی پژوهش حاضر، حجم نمونه محدود و انتخاب نمونه به‌صورت 
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فقط  حاضر  پژوهش  باشد.  تأثیرگذار  بزرگ‌تر  جمعیت‌های  به  نتایج  تعمیم  قابلیت  بر  می‌تواند  موضوع  این  بود.  هدفمند 
در یک بستر فرهنگی خاص انجام شده است. ممکن است نتایج تحقیق حاضر برای جوامع دیگر با ویژگی‌های فرهنگی 
مورد  در  می‌تواند  نتایج  و  بودند  میانسال  و  بالغ  زنان  بیشتر  حاضر،  پژوهش  در  نمونه  افراد  نباشد.  تعمیم  قابل  متفاوت 
گروه‌های سنی دیگر مانند نوجوانان یا سالمندان قابل تعمیم نباشد. در پژوهش حاضر فقط از مصاحبه نیمه‌ساختاریافته 
گروه‌های متمرکز یا تحلیل اسناد و  کیفی مثل  برای جمع‌آوری داده‌ها استفاده شده است. شاید استفاده از سایر روش‌های 
کمک نماید. زمان محدود مطالعه حاضر می‌تواند از عوامل محدودکننده در تحلیل  متون معنوی به غنای بیشتر داده‌ها 
کامل‌تر تجربیات زنان در زمینه مدیریت معنوی باشد. برای تحقیقات آینده بررسی‌های طولی می‌تواند نتایج  عمیق‌تر و 

دقیق‌تری به‌دست دهد. 

ملاحظات اخلاقی

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

پژوهش  این  در  دیگر  غیراخلاقی  رفتار  هرگونه  و  ادبی )پلجیاریسم(  نتایج، سرقت  داده‌ها، تحریف  مانند جعل  مواردی 
به‌طور جدی پرهیز شده است. 

عدم سوء رفتار علمی

کلیه اصول اخلاقی در انجام و انتشار این پژوهش رعایت شده است. این موضوع توسط  که  کید می‌کنند  نویسندگان تأ
تمامی نویسندگان تأیید شده است.

مشارکت نویسندگان

تمامی نویسندگان به‌صورت مساوی در طراحی پژوهش، نگارش مقاله، و ویرایش نسخه‌های نهایی مشارکت داشته‌اند.
بیانیه دسترسی به داده‌ها داده‌ها در صورت درخواست از نویسندگان در دسترس هستند.

تعارض منافع

نویسندگان عدم وجود تعارض منافع )Conflict of Interes‌t( را در ارتباط با این پژوهش اعلام می‌کنند. به عبارت دیگر، 
هیچگونه منافع مالی یا شخصی که بر نتایج تحقیق تأثیرگذار باشد، وجود نداشته است.

حامی مالی

این پژوهش بدون دریافت هرگونه حمایت مالی از سازمان‌های دولتی، تجاری یا غیرانتفاعی انجام شده است.

سپاسگزاری

نویسندگان مقاله، از دانشگاه آزاد اسلامی واحد میانه که حامی معنوی و علمی پژوهش حاضر بود، قدردانی می‌کنند.

منابع
قرآن کریم )1378(. مترجم: مکارم شیرازی، ناصر. قم: امیرالمؤمنین؟ع؟.
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