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 چکیده
مقایسه و بررسی رابطه دینداری و معنویت با اضطراب مررگ و اضرطراب مرضری در دانرش     پژوهش  نیا یاز اجرا هدف

 یاست، جامعه آمرار  یهمبستگ یفیپژوهش از نوع توص نیا قیطرح تحق .بودآموزان متوسطه دختر و پسر  شهر یاسوج 

ی تصرادیی  ریر کره برا اسرتفاده از روم نمونره      دانش آموزان مقطع متوسطه دوم شهر یاسوج بود،  هیپژوهش حاضر کل

مقیرا    : از پژوهش عبارتند نیابزار استفاده شده در ا. انتخاب شدنددانش آموزان نفر از  643خوشه ای چندمرحله ای 

و پرسشرنامه  ( BAI)مقیا  اضطراب مرضری بر    ( 7812)، مقیا  اضطراب مرگ تمپلر (0229)هوم معنوی کینگ 

داده ها با استفاده از روشهای آماری همبستگی پیرسون، تی مستقل و ر رسیون چند متغیرره مرورد تیزیره و     .دینداری

د عاطفی هروم     بعاد دینداری رابطه معناداری ندارد ولی با بعکه اضطراب مرضی با ا نتایج نشان داد.تحلیل قرار  ریت

همچنین  دینداری رابطه مثبت معناداری با اضطراب مررگ دارد و ابعراد   (. >20/2p)معنوی رابطه منفی معناداری دارد 

 (.>20/2p)به ترتیب با اضطراب مرضری رابطره مثبرت معنراداری وجرود دارد     ( عاطفی، اعتقادی و پیامدی)هوم معنوی

هوم معنوی اضطراب مرگ . دینداری اضطراب مرضی را پیش بینی نمی کند ولی اضطراب مرگ را پیش بینی می کند

نتایج تحلیل تی مستقل نشان مری دهرد کره برین دانرش آمروزان       . (>20/2p)و اضطراب مرضی را پیش بینی نمی کند

ن در متغیر اضطراب مرگ تفاوتی بین آنهرا  همچنی. دختر و پسر در دینداری و هوم معنوی تفاوت معناداری دیده نشد

 .  (>20/2p)دیده نشد در صورتی که در متغیر اضطراب مرضی بین آنها تفاوت معناداری دیده شد

 دینداری، معنویت، اضطراب مرگ، اضطراب مرضی و دانش آموزان :کلید واژه
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 مقدمه و بیان مسأله

عنوان نگرم دینی به(. 02297ا حیلی و کامر، )شناختی از یکدیگر تأثیرپذیر اند مذهب و واقعیات روان

ایراد با  رایش دینی و این . حمایت کننده عاطفی و وسیله ای برای تفسیر مثبت رویدادهای زند ی است

 انکاظمی)توانند سب  زند ی مناسب خود را ارتقاء بخشندد دارد، میعقیده که در جهان مقصد والایی وجو

پارچه توحیدی که خداوند نگرم دینی عبارت است از اعتقادات منسیم و ی (. 7699، مقدم و مهرابی زاده

ها، اخلاقیات، آداب و رسوم و ریتارهای انسان با یکدیگر، با طبیعت و خویشتن داند و ارزمرا محور امور می

های دور بشر در جستیوی این بودکه چگونه از زمان .(7690.)خدایاری یرد و همکاران کندا تنظیم میر

دانشمندان یرض کرده اندکه ی  عامل ضروری برای ی  زند ی خوب این است . زند ی خوبی اییاد کند

ؤثر زند ی تعریف های شناختی و معنوان ارزیابینگرم مذهبی به. که یرد زند ی ام را دوست داشته باشد

مندی و تحقق آن های شناختی، رضایتهای هییانی به وقایع، قضاوتاین ارزیابی شامل واکنش. شده است

طور مستقیم با مؤلفه های بهداشتی و روانی  رایشات مذهبی به (.0272 0دینر، لاسا  و اوحی،). است

غیرها از جمله رضایت از زند ی و نیز مرتبط اند، همچنین این  رایشات آثار خود را از طریق سایر مت

نگرم مذهبی مثبت (. 0222) 6هریس و اومن ریسن،تهو)کند ریتارهای مقابله ای سالم تسهیل و تسریع می

سب  زند ی (. 7691؛ به نقل از بخشی پور،7889، 4پاوت، دینر و سو) ردد مثبت موجب رضایت از زند ی می

شناختی مانند عاطفه مثبت، عزت نفس و خوم بینی مرتبط است با شبکه ای از سایر متغیرهای روان

از اعتقادات منسیم و یکپارچه توحیدی که خداوند را محور  نگرم مذهبی عبارت است (.7002،  تالکس)

ها با یکدیگر، طبیعت و با خویشتن را ها، اخلاقیات، آداب و رسوم و ریتارهای انسانداند و ارزمامور می

 های سب  زند ی، انتخاب شیوه مناسب  زند ی براسا  ملاک(.7690خدایاری و همکاران، )کند تنظیم می
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های یردی، سب  زند ی نیز نطباق شرایط زند ی با ملاکباشد و در صورت اانتخاب شده یردی می

 (.7698.)ب. و امیدوار. ، غلامی، ع.صحرائیان، عترجمه ؛ 0221 7یانگ و مائو،)مؤثرتر خواهد بود 

عنوان حمایت کننده عاطفی و وسیله ای برای تفسیر مثبت رویدادهای زند ی، از عوامل نگرم دینی به

ایراد با  رایش دینی و این عقیده که در جهان مقصد والایی وجود دارد، . مؤثر بر سب  زند ی مثبت است

ریتارها و باورهای (. 7699،مقدم و مهرابی زاده انکاظمی)توانند سب  زند ی مثبت خود را ارتقاء بخشند می

مذهبی، تأثیر مشخصی در معنادار کردن زند ی ایراد دارند، ریتارهایی مانند نماز، زیارت و توکل به خداوند 

ن معنا داشت. های مثبت، موجب آرامش درونی ایراد  ردندتوانند از طریق اییاد امید و تشویق به نگرممی

های اجتماعی و معنوی و زا، بهره مندی از حمایتدر زند ی، امیدواری به یاری خداوند در شرایط مشکل

ها هایی هستند که ایراد مذهبی با دارا بودن آناحسا  تعلق داشتن به منبعی والا، همگی از جمله روم

، 0لیوبوئیرسکی، شلدون و شکادی)دتوانند در مواجهه با حوادث آسیب رسان یشار کمتری را متحمل شونمی

امروزه اختلالهای اضطرابی نیز به عنوان یکی از شایع ترین اختلالهای روانی در تمام  روه های  (.0220

. سنی مطرح است و عامل مهمی در بروز برخی از مشکلات اجتماعی، یرهنگی و خانود ی به حساب می آید

نی مثل ذات الریه و همچنین شواهد نشان می دهد در قرن های اخیر علل مرگ میر از بیماری های عفو

سل به سمت بیماری های مزمنی مانند بیماری های قلبی و روانی که با سب  زند ی ناسالم ارتباط نزدیکی 

با وجود پیشریت و رشد سرسام (.   7698 ،عنایتی نوین یر علی ، حیدری ریعت ذر،ابو)دارند تغییر کرده است

از ایراد از  به طوری که بسیاری. آور یناوری و ریاه مادی، دنیای امروز ما بسیار ناپایدار و نامطمن شده است

ی  احسا  تنهایی و ناامیدی رنج می برند و در احساسی از بی معنایی دست و پا می زنند که بیشتر همراه 

همین مساله، ریشه روان آزرد ی و اضطراب روزمره ای است که . است( خلاء وجودی)با پوچی و تهی شدن

ا ر چه تا حدودی اضطراب برای تامین سازم . (7699 اناحس بهرامی )سلامتی آنان را تهدید می کند

یایتگی یرد لازم است، اما حالت های اضطرابی یزون یایته، حتی اضطراب روزمره از نگاه برخی روانشناسان 

و ضوابط تشخصیی میموعه های تشخیصی و آمار بیماری های روانی به دور مانده است، و می توانند موانع 

القوه و اهداف یرد اییاد کند و پایه ای برای بیساری از بیماریها و اختلالات عظیمی را در تحقق امکانات ب

 .روانی شوند

                                                             
1 .yang & mayoo 
2 .Lyubomirsky, Sheldon & Schkade  
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مهم ترین مؤلفه ها در سلامت روانی ایراد  جزءاضطراب واقعی و و اضطراب مرضی دو  اضطراب مرگ 

هستی بخش و  دین اسلام، ضعف ایمان، دوری از منبع. که دارای منشا  و یا خاستگاه مختلفی می باشند .است

 در حالی که رویکرد وجود  رایی خاستگاه اضطراب را مسائل هستی . از خود بیگانگی انسان را منشا آن می دانند

بخش، نیاز های پاسداشت وجود خود و نگرانی های نهایی تشکیل دهنده روان پویه های وجودی چون 

با این وجود امروزه   .(7696ان احس بهرامی )ندمرگ ، تنهایی و بی معنایی می دانند که اضطراب را یرا می خوان

پژوهش های تیربی نیز ارتباط معنادار اضطراب مرگ و اضطراب مرضی با بیماری  های روانی، و معنادرای 

استرجن و حاملی در پژوهش های حود، بین اضطراب وجودی ور ه . زند ی با سلامت روانی را تایید کرده اند

در این میان، دین از مهم ترین عواملی است که زند ی بشری را معنا می  .یایتند های اضطرابی رابطه معنادار

اساسا از اهداف بسیار مهم اسلام رها ساختن انسان از . بخشد و از رنچ ها اضطراب و تنید ی ها رهایی می دهد

هدیمند و  پوچ  رایی، ارائه تصویری روشن و با معنا از زند ی و جیات جاویدان، تحری  به سوی مسیری

با این حال نتایج پژوهش های مختلف حاکی از تاثیر .  معنادار، و رسیدن به رشد، تعالی و خوسبختی است

مثبت دینداری و معنویت بر ایزایش سطح سلامت روانی ، بهبودی بیماری های روانی و جسمی، مقاوم کردن 

ماتیو  در تحقیقی با بازبینی . و شادکامی است ایراد در برابر تنید ی، اضطراب ، اییاد آرامش، امید، معناداری

پژوهش، به طور کلی رابطه مثبتی را بین باور های دینی، التزام دینی و بهداشت روانی  022بیش از 

دید اه ریتار . اضطراب مرگ ی  اضطراب واقعی و یکی از مهم ترین مؤلفه ها در سلامت روانی ایراد است.بایتند

یین اضطراب تعمیم یایته، مرگ را به منزله ی تهدید کننده ی ار انیزم و از عوامل شناسی طبیعی  نیز در تب

هرا  و اختلال های تعمیم یایته ناشی : در این راستا، نظریه پردازان هستی نگر معتقدند .مؤثر بر آن می داند

ه می دانیم زند ی ما اضطراب هستی را تیربه می کنیم، بدین دلیل ک: آنها می  ویند. از اضطراب هستی است

مرگ همه ی ما را به وحشت می اندازد و ما . ما محدود است و از مر ی که انتظار ما را می کشد می هراسیم

برای کسانی که می میرند،  ریه می کنیم و از توجه به این واقعیت که روزی هم عمر ما به پایان می رسد، دچار 

ن با مرگ خودداری می کنند و راه هایی همچون سرکوب، انکار و بسیاری از ایراد از کنار آمد. دلهره می شویم

و . پرهیز را در پیش می  یرند و از مکان هایی که ممکن است مرگ را برایشان یادآوری کند، یاصله می  یرند

مذهب می تواند این  ونه : پژوهشگران معتقدند .این، همان برخورد غیرمنطقی و مضطربانه با مرگ است

کنترل کند؛ رابطه ی نگرم به مرگ با مذهب و باورهای مذهبی بر هیچ پژوهشگری پوشیده نیست اضطراب را 

 بنابراین با توجه به . و همین رابطه، زمینه ی اییاد مباحث و پژوهش های متعددی در این باره شده است
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و بررسی رابطه دینداری و معنویت با اضطراب مرگ و  مطالب  فته شده هدف از مطالعه حاضر مقایسه

 .اضطراب مرضی در دانش آموزان متوسطه دختر و پسر یاسوج می باشد

 روم

همبستگی  –مقایسه ای و از طریی توصیفی  -کاربردی و از نوع پس رویدادی این تحقیق برحسب هدف،

به این دلیل کاربردی است که استفاده از نتایج طرح برای بهبود عملکرد و شناخت معنویت و دینداری و . است

و از این جهت که محقق در صدد بررسی روابط . تاثیر آن بر اضطراب مرگ و اضطراب مرضی مورد نظر است

بین متغیرها می باشد تحقیق از نوع همبستگی است همچنین از این جهت که متغیر های پژوهش در دو جنس 

جامعه آماری این پژوهش شامل دانش آموزان  .مقایسه ای است –مورد مقایسه قرار می  یرند از نوع علی 

با استفاده از جدول می باشد نمونه پژوهش حاضر  7422متوسطه شهر یاسوج در سال  دختر و پسر مقطع

ابزار  .انتخاب شدند می باشد که با استفاده از روم نمونه  یری خوشه ای چند مرحله ای 643مور ان شامل 

 پرسشنامه (.7899)(BAI) ب  اضطراب پرسشنامه ،(7812)تمپلر مرگ اضطراب پرسشنامهجمع آوری اطلاعات 

 .بود( 0229) (SISRI) کینگپرسشنامه هوم معنوی و ( 7830)،استارک و  لاک دینداری

 یایته ها

 متغیره تبیین اضطراب مرضی بر اسا  دیتدارینتایج آزمون تحلیل ر رسیون چند -1 جدول

 

، نشان می دهد که این مدل با توجّه به مقدار ضریب تعیین (7)نتایج به دست آمده از پژوهش در جدول

دینداری قادر به پیش بینی (976/2)و سطح معناداری (  F=130/7)مقدار  ،(adj   =-270/2)تعدیل شده

 .اضطراب مرضی نیست و در نتییه یرضیه مورد نظر تأیید نمی شود

 

 

Sig F    adj 

 

R
2 

 

R Sig 

 

T
 

 

Beta 
متغیرهای 

 کننده بینی پیش

 مقیا 

976/2 130/7 270/2 260/2 791/2 

  اعتقادی -248/2 -031/2 010/2

 

 عاطفی -730/2 -981/7 208/2 دینداری

 مناسکی 244/2 039/2 012/2

 پیامدی 206/2 314/2 206/2
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 متغیره تبین اضطراب مرضی برحسب مؤلفه های معنویت¬نتایج آزمون تحلیل ر رسیون چند -2 جدول     

Sig F    adj 

  

R
2 

 

R Sig 

 

T
 

 

Beta 
متغیرهای 

 کننده بینی پیش

 

462/2 836/2 227/2- 209/2 733/2 

008/2 021/7- 707/2- 
تفکر وجودی 

 انتقادی

 

 

 معنویت
106/2 603/2- 268/2- 

تولید معنای 

 شخصی

 آ اهی متعالی -248/2 -400/2 314/2

602/2 869/2 723/2 
بسط حالت 

 هوشیاری

 
جّه به مقدار ضریب تعیین تعدیل ، نشان می دهد که این مدل با تو(0)نتایج به دست آمده از پژوهش در جدول

دینداری قادر به پیش بینی اضطراب مرضی (462/2)و سطح معناداری (  F=836/2)مقدار  ،(adj   =-227/2)شده

 .نیست و در نتییه یرضیه مورد نظر تأیید نمی شود

 متغیره تبیین اضطراب مرگ بر اسا  دیتدارینتایج آزمون تحلیل ر رسیون چند -3 جدول

Sig F    adj 

 

R
2 

 

R Sig 

 

T
 

 

Beta 
متغیرهای 

 کننده بینی پیش

 

227/2 803/4 214/2 286/2 624/2 

  اعتقادی 228/2 770/2 877/2

 

 عاطفی 044/2 988/0 224/2 دینداری

 مناسکی 027/2 129/0 221/2

 پیامدی 240/2 040/2 093/2

 

، نشان می دهد که این مدل با توجّه به مقدار ضریب تعیین تعدیل (6)ولنتایج به دست آمده از پژوهش در جد

دینداری قادر به پیش بینی اضطراب مرگ می (227/2)و سطح معناداری (  F=803/4)مقدار  ،(adj   =-214/2)شده

در نتییه یرضیه و . درصد از اضطراب مرگ دانش آموزان دبیرستان را تبیین نماید 4/1باشد و دینداری قادر است که 

 .مورد نظر مبنی بر تأثیر دینداری بر اضطراب مرگ  تأیید می شود
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 متغیره تبین اضطراب مرگ برحسب مؤلفه های معنویت نتایج آزمون تحلیل ر رسیون چند -4جدول        

Sig F    adj 

 

R
2 

 

R Sig 

 

T
 

 

Beta 
متغیرهای 

 کننده بینی پیش

 مقیا 

036/2 140/2 221/2- 207/2 743/2 

144/2 609/2 247/2 
تفکر وجودی 

 انتقادی

 

 

 معنویت
176/2 639/2 247/2 

تولید معنای 

 شخصی

 آ اهی متعالی -027/2 -128/7 282/2

090/2 041/2 230/2 
بسط حالت 

 هوشیاری

 

 

توجّه به مقدار ضریب  که این مدل بامی توان  فت  4به طور کلی با توجه به نتایج بدست امده از جدول 

معنویت قادر به پیش (036/2)و سطح معناداری (  F=140/2)مقدار  ،(adj   =-221/2)تعیین تعدیل شده

بینی اضطراب مرگ نمی باشد و در نتییه یرضیه مورد نظر مبنی بر تأثیر معنویت بر اضطراب مرگ رد می 

 .شود

 سران دوره تحصیلی دبیرستان شهر یاسوجنتایج بررسی تفاوت دینداری دختران و پ -5 جدول

شاخص های 

 آماری

 Df T Sig انحراف معیار انحراف از میانگین میانگین

 321/2 -073/2 644 40/70 06/7 10/31 پسر

 17/72 29/7 32/39 دختر

 
، SD=40/70)نشان می دهد تفاوت معناداری بین نمره های دانش آموزان پسر( 0)نتایج حاصل از جدول

10/31=M )و دانش آموزان دختر(17/72=SD ،32/39=M )وجود نداشت(073/2- =t ،644=df ،321/2=p). 
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 نتایج بررسی تفاوت معنویت دختران و پسران دوره تحصیلی دبیرستان شهر یاسوج -6 جدول

شاخص های 

 آماری

 Df T Sig انحراف معیار انحراف از میانگین میانگین

 900/2 -003/2 644 77/70 10/7 23/07 پسر

 28/70 07/7 08/07 دختر

 

، SD=77/70)نشان می دهد تفاوت معناداری بین نمره های دانش آموزان پسر( 3)نتایج حاصل از جدول

23/07=M )و دانش آموزان دختر(28/70=SD ،08/07=M )وجود ندارد(.003/2- =t ،644=df ،900/2=p) 

 ران و پسران دوره تحصیلی دبیرستان شهر یاسوج نتایج بررسی تفاوت اضطراب مرضی دخت -7 جدول

شاخص های 

 آماری

 Df T Sig انحراف معیار انحراف از میانگین میانگین

 466/2 193/2 644 11/70 01/7 81/02 پسر

 77/70 00/7 09/78 دختر

 
نتایج . دنمونه های مستقل برای مقایسه نمره های اضطراب مرضی در پسران و دختران انیام ش  tآزمون 

، SD=11/70)نشان می دهد تفاوت معناداری بین نمره های دانش آموزان پسر( 1)حاصل از جدول

81/02=M )و دانش آموزان دختر(77/70=SD ،09/78=M )وجود ندارد(.193/2 =t ،644=df ،466/2=p). 
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 اسوجنتایج بررسی تفاوت اضطراب مرگ دختران و پسران دوره تحصیلی دبیرستان شهر ی -8 جدول

شاخص های 

 آماری

 Df T Sig انحراف معیار انحراف از میانگین میانگین

 778/2 -03/7 644/2 80/0 084/2 30/1 پسر

 80/0 080/2 62/9 دختر

 
نتایج . نمونه های مستقل برای مقایسه نمره های اضطراب مرگ در پسران و دختران انیام شد  tآزمون 

و ( SD ،30/1=M=80/0)وت معناداری بین نمره های دانش آموزان پسرنشان می دهد تفا( 9)حاصل از جدول

 .(t ،644=df ،778/2=p= -03/7.)وجود ندارد( SD ،62/9=M=80/0)دانش آموزان دختر

 بحث و نتییه  یری

بررسی سهم مولفه های مختلف دینداری و معنویت بر روی اضطراب مرضی  هدف از اجرای این پژوهش

قادر به پیش بینی  مؤلفه های دینداری و معنویتنتایج نشان دادند که . اسوج بوددر شهر ی دانش آموزان

با یایته های پژوهش این یایته . نشد مورد نظر تأیید های  اضطراب مرضی نیست و در نتییه یرضیه

و وسیله ای برای  عنوان حمایت کننده عاطفینگرم دینی به که معتقدند( 0228)دینر،سو اوشی و بی تا 

ایراد با  رایش دینی و این عقیده که در جهان مقصد والایی وجود . سیر مثبت رویدادهای زند ی استتف

تورسن و همکاران،  و با یایته های پژوهشتوانند سب  زند ی مناسب خود را ارتقاء بخشند، دارد، می

ی و روانی مرتبط اند، طور مستقیم با مؤلفه های بهداشتبه این نتییه رسیدند  رایشات مذهبی به(  0227)

همچنین این  رایشات آثار خود را از طریق سایر متغیرها از جمله رضایت از زند ی و نیز ریتارهای مقابله 

نگرم مذهبی مثبت مبنی بر این که ( 7888)پاوت، دینر و سو،و پژوهش  کندای سالم تسهیل و تسریع می

سب   که معتقد بودند( 7883) ، دینر و سو، لوکاو همچنین پژوهش   رددموجب رضایت از زند ی می

شناختی مانند عاطفه مثبت، عزت نفس و خوم بینی مرتبط زند ی با شبکه ای از سایر متغیرهای روان

 .، همسو می باشداست
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توان بیان کرد که وقتی ایراد خود را به منبعی والا وابسته بداننرد و ایمران داشرته     ی، مدر تبین این یرض

احسا  امنیت و آرامش کرده و از اضطراب و بیماری های روانی ناشی . باشند که از حمایتی روحانی برخوردارند

 یاد ایسرد ی است و به علاوه احسا  تنهایی یرد یکی از یاکتورهای مهم ای. از آن کاملاً مصون خواهند بود

وقتی انسان باور کند در ارتباط همیشگی با خداوند اسرت و او را بهتررین دوسرت و حرامی خرود بدانرد از       

ناامیدی که از دیگر علائم محوری ایسرد ی است مصون مانده و یضل خداونردی را در همره حرال شرامل حرال      

در . و روان را برای همیشه از خود دور می کنرد خود می داند و در نتییه این عامل موثر در تضعیف سلامت روح 

نهایت دین اسلام دینی است که تنها به جنبه های یردی توجه نداشته بلکه دینی اجتماعی است که بر جماعرت  

و مسائل اجتماعی توجه خاصی کرده است، یردی که از نظر دینداری در سطح بالاتری قرار دارد همانگونه که به 

ه می کند در مورد مسائل اجتماعی نیز بری تفراوت نخواهرد برود و درروابرط اجتمراعی و       مسائل یردی دین توج

عملکرد اجتماعی خود به بهترین و مطلوب ترین شکل عمل خواهد کرد و از طرف دیگر هنگامی که شرخص در  

اضرطراب  عملکرد اجتماعی خود دچار اختلال شود ممکن است  به تنهایی و انزوا پناه برده و دچرار ایسررد ی و   

 در تبیین عدم معناداری این یرضیه می توان  فت شاید . شده و سلامت جسمانی او نیز تحت تأثیر قرار  یرد

عوامل دیگری از جمله عوامل یرهنگی، اجتمراعی، خرانواد ی و شخصریتی روی اضرطراب مرضری دانرش       

و هزینره محردودیت هرایی را در      ر چه مشکل زمان. آموزان تأثیر دارد و این عوامل خارج از معنویت می باشند

مؤلفره هرای   جهت اجرای پژوهش اییاد نمود ، اما پیشنهاد می  ردد پژوهش  سرترده ترری برا موضروع ترأثیر      

 .انیام  یرد در بین دانش آموزان استان بر سلامت روان و کاهش آسیب های اجتماعیمعنوی 
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Abstract 

The purpose of this research was to compare and investigate the relationship between religiosity 

and spirituality with death anxiety and illness anxiety in female and male high school students 

of Yasouj city. The research design of this research is descriptive and correlational. The 

statistical population of this research was all the second high school students of Yasouj city, 346 

students were selected using the multi-stage cluster random sampling method. The tools used in 

this research are: King's Spiritual Intelligence Scale (2008), Templer's Death Anxiety Scale 

(1970), Beck's Morbid Anxiety Scale (BAI) and religiosity questionnaire. The data were 

analyzed using the Pearson correlation, independent t and multivariate regression statistical 

methods. The results showed that morbid anxiety has no significant relationship with 

dimensions of religiosity, but it has a significant negative relationship with the emotional 

dimension of spiritual intelligence (p 0.05). <). Also, religiosity has a significant positive 

relationship with death anxiety, and the dimensions of spiritual intelligence (emotional, belief 

and consequence) have a significant positive relationship with morbid anxiety, respectively 

(p<0.05). Religiosity does not Spiritual intelligence does not predict death anxiety and illness 

anxiety (p<0.05). The results of independent t analysis show that there was no significant 

difference between male and female students in religiosity and spiritual intelligence. Also, there 

was no difference between them in the variable of death anxiety, while there was a significant 

difference between them in the variable of morbidity anxiety (p<0.05). predict morbidity 

anxiety, but it does predict death anxiety. 
Keywords: religiosity, spirituality, death anxiety, morbid anxiety and student     

 


