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و سطح توكل  بر خداوند بررسي رابطه افسردگي

 در دانشجويان شهر بيرجند

5 خديجه قاسمي-4زهرا سورگي-3آبادي محمدرضا حاجي-2 مهدي عبدالرزاق نژاد-1دكتر محمدرضا ميري

 چكيده
و هدف و رتبه چهارم افسردگي ماژور امروزه علت اصلي ناتواني در سراسر دنيا محسوب مي: زمينه  را در ميان ده علت اصلي بار شود

.گزارش شده است%25و براي زنان%15شيوع افسردگي در تمام عمر براي مردان.داده استجهاني بيماريها به خود اختصاص
م،پژوهشهاي مختلف بيانگر اين مسأله است كه بهره جستن از رويكردهاي مذهبي و ثر در درمان اختلالات روانيؤ نقشي كارآمد

بمطالعه حاضر.دارد و سطح توكل به عنوان يكي از پايهه با هدف تعيين رابطه بين افسردگي هاي تفكر عنوان يك اختلال رواني
.شدديني در بين دانشجويان انجام 

 آزمون پرسشنامهدوبيرجند توسط شهر نفر از دانشجويان دانشگاههاي 400، تحليلي- مطالعه توصيفيايندر: تحقيقروش
ها با استفاده از نرم افزار آماري داده. مورد بررسي قرار گرفتند)سؤال24(و پرسشنامه استاندارد توكل) سؤال21( بك افسردگي

SPSS آزمونهاي آماريوChi-Square،و آناليز واريانسt05/0 داري در سطح معني مستقلP≤و تحليل قرار گرفتند .مورد تجزيه
و%6/16،نيازمند مشاوره با روانپزشك%10،كمي افسرده%1/22،فاقد افسردگيلعه افراد مورد مطا% 43:ها يافته نسبتاً افسرده

.بودنداز سطح توكل بالايي برخوردار%3/14و تنها از دانشجويان مورد مطالعه از سطح توكل متوسط%8/65.افسردگي داشتند2/8%
و سطح توكل دانشجويان مورد مطال طوري كه هر چه ميزانهب؛)>001/0P(داشت وجود داري عه ارتباط معنيبين ميزان افسردگي

مي،شد توكل دانشجويان بيشتر مي با.شد از نمره افسردگي كاسته و سطح توكل دانشجويان مورد مطالعه  بين ميزان افسردگي
و، تحصيلات،سن، رتبه تولد،متغيرهاي جنس نشاريديارتباط معن... در قيد حيات بودن والدين .دمشاهده

؛ اما ميزان آن با سطح توكل متغير استوجود داردمطالعه نشان داد كه در بين دانشجويان مورد مطالعه افسردگي اين: گيري نتيجه
و پيش، علاوه بر كاهش شيوع، اعتقادات مذهبيكهبيني كرد توان پيشميبنابراين آگهي اختلال افسردگي نيز نقش مثبتي در سير

ميميايفا  و چون دانشجويان به عنوان بدنه فرهيخته اجتماع به شمار و احساس آرامش در اين افراد،آيند كند  هر چه توكل به خداوند
و رواني بهتري برخوردار،بيشتر باشد كه مذهب يك منبع حمايتي براي افراد با توجه به اينخواهند بود؛ همچنين از سلامت روحي

به،است و فعاليتهاي مذهبي در كنترل بنابراين اتكا م تنشباورها و ناراحتيهاي فيزيكي ميؤهاي هيجاني .باشد ثر

 دانشجويان؛ سطح توكل؛ افسردگي: كليديهاي واژه

)1386 سال زمستان؛4؛ شماره14دوره(مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي بيرجند

 13/9/1386:پذيرش 24/6/1386: اصلاح نهايي 12/12/1385: دريافت

ع1  لوم پزشكي بيرجند نويسنده مسؤول؛ استاديار آموزشكده بهداشت، دانشگاه
 آموزشكده بهداشت- دانشگاه علوم پزشكي بيرجند- خيابان غفاري-بيرجند: آدرس
 miri-moh@bums.ac.ir: پست الكترونيكي0561-4440177: نمابر0561- 4440177: تلفن

 عضو هيأت علمي گروه آموزشي معارف اسلامي دانشگاه علوم پزشكي بيرجند2
 كده پيراپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي بيرجند عضو هيأت علمي آموزش3
 كارشناس بهداشت عمومي؛ دانشگاه علوم پزشكي بيرجند4
 كاردان بهداشت خانواده؛ دانشگاه علوم پزشكي بيرجند5
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 مقدمه
تا،تمام دوره هاي زندگي بهداشت رواني در  قبل از تولد

و جامعه حائز اهميت،مرگ  از محيط خانواده تا محيط كار
.)1(است

 ميليون نفر به اختلالات 450در حال حاضر در حدود
در.رواني يا عصبي يا مشكلات رواني اجتماعي مبتلا هستند

يك20تا10سراسر دنيا سالانه حدود  ميليون نفر حداقل
به.نمايند دوره افسردگي را تجربه مي و افسردگي  اضطراب

و شايعترين مشكلات رواني افراد از،عنوان متداولترين  يكي
.)2( باشد معضلات جوامع معاصر مي

و براي%15شيوع افسردگي در تمام عمر براي مردان
ا.گزارش شده است%25زنان مروزه علت افسردگي ماژور

را اصلي ناتواني در سراسر دنيا محسوب مي و رتبه چهارم شود
در ميان ده علت اصلي بار جهاني بيماريها به خود اختصاص 

 سال آينده افسردگي احتمالاً به دومين بار بيستدر.دهد مي
.)3(جهاني بيماريها تبديل خواهد شد

و همكاران  شيوع كلي مقطعي،در مطالعه قاسمي
او%94/19لالات رواني اخت و افسردگي لين گزارش شد

،المللي طبق آمارهاي بين.)4(اختلال روانپزشكي شايع بود 
ب% 25  دچار افسردگيه نحويافراد در طول زندگي خود
شوند كه احتياج به درمان دارند ولي از اين تعداد فقط مي

مي4/1% با.كنند آنها به متخصص مراجعه  علائم افسردگي
در. جمعيت شايع استكلّ%20تا%13ع شيو  اين علائم
و افر اجتماعي پايين، گروههاي اقتصادي،نزنا و تر اد مطلقه

. جدا شده شايعتر است
Rash پدر روانپزشكي آمريكا به مطالعات مذهبي اهميت 
و مي آن: گويد داده و سلامت روح مذهب قدر براي پرورش

در Yoeng همچنين.آدمي اهميت دارد كه هوا براي تنفس
 دريافت كه اعتقاد مذهبي،فعاليتهاي روان درماني خود

و معنا دادن به شخصيت مي تواند موجب بالا بردن يكپارچگي
و متوجه شد تمام افرادي كه مبتلا به بيماري رواني  فرد گردد

و انسجامي كه اعتقاد مذهبي قادر است،اند شده  فاقد استواري

 اعتقادات مذهبي به عنوان بنابراين؛ بودند،به افراد بدهد
و مذهب به عنوان يك نياز دروني مي تواند عنصري فرهنگي

و خلقي در افراد باشد زمينه ساز برخي ويژگيهاي شخصيتي
)5(.

مذهب توكل به خدا به مثابه يكي از راهبردهاي مهم 
و روانپزشكان قرار درماني است كه مورد توجه روانشناسان

 در پژوهشي،و همكاران Koeing از جمله؛)6(گرفته است
 هيجاني، شناختي،( هاي افسردگي نشان دادند كه نشانه

و ، يعني خستگي؛ با مقابله مذهبي رابطه دارد..). عاطفي
و،گيري اجتماعي كناره،نداشتن علاقه  احساس شكست

مقيصورت معنهب،نااميدي كننده مذهبي ابلهداري ميان افراد
كه؛ استكمتر معمول  همچنين مطالعات نشان داده است

در عقايد مذهبي قوي باعث ايجاد اثر مثبت رواني مي شود كه
مارتقاي و سلامت روان .)7(ثر استؤ بهداشت

و در ديدگاه اسلامي ذكر خدا آرامش دهنده دلها
داري دين)ع(تعبير حضرت عليبه؛)8(بخش قلبهاست ايمني
 سالهاي اخير استفاده از مذهبدر. امنيت زندگي استموجب

و اعتقادات ديني بويژه اعتقادات اسلامي مورد توجه
و تدوين نگر بهداشت جامعهراهبردهاي كنندگان سياستگزاران

و (WHO)در سازمان جهاني بهداشت   نيز قرار گرفته است
 ميلادي 1992اين سازمان بخشي از انتشارات خود را از سال

ي از طريق مذهب به عنوان راهكار به آموزش بهداشت روان
، در جامعه صنعتي امروز.)9(زندگي سالم اختصاص داده است

دانشجويان به عنوان تضمين آينده نقش قابل توجهي را ايفا
به؛كنند مي  مشكلات مربوط به مرحله انتقال از نوجواني

از، آشنا نبودن به محيط دانشگاه،جواني و جدايي  دوري
علا،والدين  ناسازگاري با ساير افراد،قه به رشته تحصيلي عدم

و، كافي نبودن امكانات رفاهي،در محيط زندگي  اقتصادي
 از جمله شرايطي هستند كه مي توانند،مشكلاتي نظير آنها

و به خطر افتادن سلامت رواني سبب آسيب پذيري بيشتر
.دانشجويان گردند

تعيين با توجه به مطالب فوق، مطالعه حاضر با هدف
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و سطح رابطه بين افسردگي به عنوان يك اختلال رواني
هاي تفكر ديني در بين توكل به عنوان يكي از پايه

شدشهر بيرجند دانشجويان  .انجام

 تحقيقروش
 نفر از دانشجويان 400 مطالعه توصيفي تحليلي ايندر

اي گيري چند مرحله به روش نمونهدانشگاههاي بيرجند
ازب؛ انتخاب شدند  آزاد(دانشگاه سه دين ترتيب كه

و اسلامي يك) بيرجنددانشگاه ،علوم پزشكي هر كدام
به گيري خوشه دانشكده به روش نمونه و سپس اي انتخاب

به روش نمونه گيري تصادفي ساده دانشجوياني كه مايل
. مورد بررسي قرار گرفتند،همكاري بودند

افسردگي بك پرسشنامه استاندارد با گردآوري اطلاعات
پر)سؤال21( كه براي)سؤال24( سشنامه استاندارد توكلو

و مرد در سطح شهر 273هنجاريابي از يك گروه   نفري زن
. مشهد استفاده شده بود، انجام گرفت

و كلاً هشتاين آزمون در شكل نهايي خود از  پاره تست
يكسه سؤال تشكيل شده است كه هر 24  سؤال مربوط به

و هر گزينه از خصيصه از 4تا1 ويژگيهاي افراد متوكل است
مي نمره وس؛گردد گذاري با يك پس ميانگين توكل محاسبه

مي طبقهدر انحراف معيار .شود بندي
 از آزمونهاي معتبر در رابطه با افسردگي بك يكيآزمون

ب تشخيص شدت افسردگي در افراد مي يكه باشد كه عنوان
مي افسردگي غربالگرآزمون اين؛ گيردي مورد استفاده قرار

و سؤال21آزمون شامل  3 تا صفر از سؤال هر است
و بر اساس شدت افسردگي نمره به گروههاي(گذاري گرديده

به نسبت،نيازمند مشورت با روانپزشك طبيعي،كمي افسرده،
و افسردگي بيش از حد،افسرده بندي طبقه) افسردگي شديد

.شوند مي
ج داده از آوري شدهمعهاي و SPSSافزار نرمبا استفاده

و آناليز واريانس يكχ2،tآزمونهاي آماري در طرفه مستقل
و تحليل قرار گرفتند≥05/0P داري سطح معني .مورد تجزيه

ها يافته
در گروه دانشجويان مورد مطالعهاز%70در اين تحقيق،

وم( جنسدوصورت مساوي بينهبو سال25-20سني  رد
ها در مقطع تحصيلي نمونه%65.ند تقسيم شده بود)زن

و   در مقطع كارداني مشغول به بقيهكارشناسي يا بالاتر
و مادر؛صيل بودندتح دانشجويان مورد مطالعهاز%7/92 پدر

.در قيد حيات بودند
 افسردگي در بينتشد در رابطه با هاي پژوهش يافته

،كمي افسرده%1/22،عيطبي%43كه دانشجويان نشان داد
و نسبتاً%5/16،نيازمند مشاوره با روانپزشك% 10  افسرده
و شدتيارتباط معن؛ه بودندافسرد2/8% داري بين ميزان

افسردگي دانشجويان با نگرش مذهبي آنها مشاهده گرديد 
)01/0=P(.

 سطح توكل پايينسهپس از تقسيم نمرات توكل در
توكل بالاو)99/63-01/81(توكل متوسط،)98/63-0(
از دانشجويان%8/65 داد كه ها نشان يافته،)3000-02/81(

 بين.مورد مطالعه از سطح توكل متوسطي برخوردار هستند
و شدت افسردگي آنها، هاي ميزان توكل نمونه مورد مطالعه

 توكلداري مشاهده شد؛ به عبارت ديگر، نمره ارتباط معني
و بالعكس پايينشتري داشتند، افرادي كه افسردگي بي تر بود

.)2و1جداول(

 بحث
و شدتمداري بينيدر پژوهش حاضر ارتباط معن يزان

كه هدف اصلي با نگرش مذهبي آنها افسردگي دانشجويان 
زاده سليماني با مطالعه اين يافته؛مشاهده گرديد،پژوهش بود

و نگر آقاملاييو  ش نسبت به با عنوان تعيين ارتباط افسردگي
و و مامايي امور مذهبي در دانشجويان دانشكده پرستاري

.)10(همخواني دارد 1379عباس در سال بهداشت بندر
و مذاهب ديگر نيز رابطه بررسيهاي انجام شده در فرهنگ

و ناتواني مذهبي و تعهد مذهبي با اضطراب هاي رواني بودن
و ديگر، اثربخشي باورهاي مذهبي در اختلالات اف سردگي
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م و دستاوردهاي ثر درمانجويي مذهبي را به اثباتؤاضطرابي
شد.)11( رسانده است توكل(مقابله مذهبيكهه است گزارش

و افسردگي) جستجوي آسايش در مذهب،به خدا  با اضطراب
.)6(پايين رابطه دارد

از جمله نتايج مهم اين بررسي ميزان پايين افسردگي در
است كه با مطالعات انجام شده در اين افراد مورد مطالعه 

 بين ميزان؛ همچنين)13،12،10(زمينه همخواني دارد 
و ميزان توكل دانشجويان مورد مطالعه با متغيرهاي افسردگي

يا، در قيد حيات بودن والدين،جنس، رتبه تولد  تني
و،سن،ناتني بودن آنها داري ديدهيارتباط معن... تحصيلات

. نشد
ويعه حاضر ارتباط معنمطالدر داري بين ميزان توكل
ي ولي در ساير تحقيقات جنس نقش مهموجود نداشتجنس 

در شده انجام نتايج پژوهش.اي دارد در اتخاذ روشهاي مقابله
در مقابله را داري تفاوت معني، دانشگاه علوم پزشكي مازندران
و دختران نشان داد نتايج از دلايل متفاوت بودن. بين پسران

و  تحقيقات گوناگون شايد تفاوت در ابزار به كار گرفته شده
درو همكاران صولتي.هاي مورد بررسي باشد نيز جنبه
وباپژوهشي  عنوان بررسي رابطه بين نگرش مذهبي

مهارتهاي مقابله سلامت روان در دانشجويان علوم پزشكي
و جنس را داري شهركرد رابطه معني بين نگرش مذهبي

).14(رش نمود گزا
دهد كه دارا مروري بر ساير مطالعات همچنين نشان مي

م ثرؤبودن نگرش مذهبي در كاهش ساير اختلالات رواني هم
و رفتار بررسي در پژوهشي.بوده است  رابطه نگرش مذهبي

 مشخص روي بيماران بيمارستان مذهبي با سلامت روان بر
و اضطراب داري بين اعتقادات مذهبيي رابطه معنشد كه

 بيماراني كه نگرش مذهبي بالايي؛ به عبارت ديگر،وجود دارد
تري نسبت به ساير بيماران سطح اضطراب پايين،داشتند

و رفتارهاي مقابله با داشتند  به تنشاي مذهبي را در مواجهه
.)6(برند كار مي

بررسي رابطه بين ميزانا عنوانببهرامي مشعوفتحقيق

و سلامت روان در دانشجويان پسر مركز تربيت معلم  عبادت
و عدم گرايش به سوي،تهران  نشان داد كه بين عبادت
و هيپوماني(نوروزها داري رابطه معني)افسردگي، اضطراب

 به عبارتي ديگر آزمودنيهايي كه مقدار ميزان؛وجود دارد
ن تمايل،عبادت آنها كمتر بوده از خود وروزها بيشتري به طرف

.)15( اند نشان داده
 با عنوان بررسي رابطه بين نجاتيانهمچنين در مطالعه

و سطح اضطراب در دانشجويان دانشگاه علوم توكل بر خدا
داري بين ميانگين نمره رابطه كاملاً معني،پزشكي بيرجند

و حالت  و ميانگين نمره اضطراب صفت  به گزارش شد؛توكل
ين صورت كه با افزايش نمره توكل افراد سطح اضطرابا

ب و صفت هر دو نشان داد دار كاهشيطور كاملاً معنه حالت
)001/0P< ()16(.

 بررسي ميزان توكل دانشجويان مورد مطالعه-1جدول
 بر حسب شدت افسردگي آنها

 ميزان توكل
 شدت افسردگي

و انحراف معيار تعداد  ميانگين

15/76±7/27 166 طبيعي
08/72±8694/8 كمي افسرده

55/68±36/9 39نيازمند مشورت با روانپزشك
20/67±6687/6 به نسبت افسرده

51/64±3385/8 افسرده

001/0P< 37/26=F

 بررسي ميزان افسردگي دانشجويان مورد مطالعه بر حسب-2جدول
 سطح توكل آنها

سطح توكل بالا توسطم پايين
درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد شدت افسردگي

7/47347/66 81/10124 طبيعي
163/20565/21145/27 كمي افسرده

19225/829/3 15نيازمند مشورت با روانپزشك
و افسرده 406/50583/2212 نسبتاً افسرده

51 7990260 جمع

001/0P< 58/13=χ2
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در،كمانگيريو پور طهماسبي در تحقيق توكل بر خدا
كاهش بيماريهاي رواني از جمله ترس دانشجويان پزشكي 

 عنوان بررسي تأثيربا صدري مطالعه؛)17(مؤثر بوده است 
مي،توكل بر افسردگي دهد كه برخي از محورهاي نشان

هر طوريهب؛توكل به خدا با بهداشت روان رابطه دارند كه
خچه   پارانوياو احساس آرامش در افراد افسردهداتوكل به

و، وسواس، اضطراب،افسردگيعلائم،بيشتر باشد در... اجبار
.)6( وي كمتر است

 گيري نتيجه
مي با توجه به يافته توان چنين استنباط كرد هاي پژوهش

و آگاهي،اصولاً خصلتهاي ايماني اتكال بر خداوندكه   بصيرت
ا تدر روحيه رارثيأنسان و آدمي و دارد  از احساس حقارت

و ساير تنهايي كه زمينه هاي مساعد براي افسردگي
فر،بيماريهاي رواني است و سلامت روحي د مصون نگهداشته
 متخصصان معتقدند كه مذهب.)5( كند با ايمان را تضمين مي

يك منبع حمايتي براي افراد است كه در رويارويي با
و فعاليتهاي.دمشكلات كمتر آسيب ببينن اتكا به باورها

به تنشمذهبي در كنترل  و ناراحتي فيزيكي هاي هيجاني
از. كند افراد كمك مي و بسياري افزون بر روانشناسان

ميأانديشمندان كه اين مس كنند كه مشكل انسان له را گوشزد

و ارزشهاي ديني برمي . گردد معاصر اساساً به نياز وي به دين
وري چندي است كه سلامت كردهاي بهرهمذهب داراي عمل

.)9(كند رواني دانشجويان را تعديل مي
هر جامعه راهبردهاي خاصي را براي كاستن آثار
و فرهنگ ما شركت در  استرسورهاي به كار مي برد در جامعه

به،بخش هاي آرام استفاده از موسيقي،اجتماعات مذهبي  توجه
و وقايع مذهبي ك،فلسفه مذهب با تشكيل لاسها جانبي
در شركت،محورهاي آشنايي بيشتر با مذهب دادن دانشجويان

و مناسبات مذهبي در جهت رفع  و ابهامات سؤالاكارگاهها ت
م بؤآنها در اين رابطه ميه ثر فرزندان را بايد از زمان. رسد نظر

و كودكي با روشهاي مذهبي مثل ارتباط آنها با خدا  طفوليت
م و روزه آشنا نمود،ذهبييعني مساجد، مراسم  عواطفو نماز

 اين كار در ساختن؛و احساسات مذهبي را در آنها رشد داد
و و همچنين ارتباطشان با اجتماعي سالم و روان آنها روح

 تربيت ديني انسان را از همه؛كند هدفي مقدس نزديك مي
و، اجتماعي، محيطي،محكوميتهاي صفات ارثي  عادات

ك عقده و كشاكشهاي درونيهاي معلول ، اضطراب،مبودها
و مي... ترس، طمع و براي. سازد آزاد آدمي كه با خود صادق

و و صالح و بنابر آيه قرآن كريم،ديگران مفيد  براي نسل
ب و شايسته است، جامعه را و براي همه جهان صالح ه حرث

.)5(د آور صورت مدينه فاضله در مي

: منابع

م-1 .76-24:72؛ 1381.مجله دانشگاه علوم پزشكي قزوين. رواني در اسلامبهداشت.لشگري

.1370؛ت آموزش انقلاب اسلاميانتشارا: تهران.ج وهابزاده: ترجمه. مبحث عمده در روانپزشكي.كلارنسجي راد-2

ر-3 م .8-10:6؛ 1385. مجله پيام سلامت.تنشافسردگي واكنشي در مقابل. غفارزاده رزاقي

غق-4 ق،اسمي غ، اسداللهي ب، احمدزاده ح، نجفي .194-190):4(4. پژوهش در علوم پزشكي.1375سال اصفهان شهردر روانيلات شيوع اختلا. پالاهنگ

ع صالحي-5 بك.خواه و علم روز به انضمام تست افسردگي فه: تهران. چاپ دوم.(BECK)افسردگي از ديدگاه اسلام .1380؛هدميانتشارات شهيد حسين

ر-6 م شماره( سال اول؛1382.نشريه تحقيقات علوم رفتاري. دانشگاه اصفهان19-23بررسي تأثير توكل بر خدا در تأمين بهداشت رواني دانشجويان. صدري
2:(42.

7- Koeing.HG, Blazer HJ, Kudeler DG, Knishnan HS, Religious coping and cognitive symptoms of depression elderly 
medical patients. Journal of psychosomatics. 1995; 36 (4): 369-75. 
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ف-13 ت.فغاني و علل آن در دانشجويان رياضي دانشگاه تربيت معلم  دانشگاه علوم.دانشكده بهداشت.]نامه كارشناسي ارشد پايان[.هران بررسي شيوع افسردگي
.1372 سال.پزشكي تهران

ك-14 رصولتي دهكردي و سلامت روان،بررسي رابطه بين نگرش مذهبي.، نجفي م، نوري قاسم آبادي . در دانشجويان علوم پزشكي شهركرد مهارتهاي مقابله
.89-88: 1380.انتشارات نهاد رهبري دانشگاه علوم پزشكي ايران: تهران. دين در بهداشت روانكتابچه اولين همايش بين المللي نقش

و سلامت روان دانش.ع بهرامي مشعوف-15 ، نشر مشاوره]نامه كارشناسي ارشد پايان[.جويان پسر مركز تربيت معلم تهران بررسي رابطه بين ميزان عبادت
.1380 دانشگاه تربيت معلم تهران

ر-16 و سطح اضطراب در دانشجويان دانشگاه. نجاتيان دانشكده.]پايان نامه پزشكي عمومي[.1385علوم پزشكي بيرجند در سال بررسي رابطه توكل بر خدا
.1385.دانشگاه علوم پزشكي بيرجندپزشكي، 

ن-17 م، طهماسبي پور و ميزان اضطراب. كمانگيري و سلامت روان گروهي از بيماران بيمارستانهاي شهداي هفتم افسر،بررسي ارتباط بين نگرش مذهبي دگي
.1375]نامه كارشناسي ارشد پايان[،)ص( مجتمع رسول اكرم،تير
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Title: Relationship between depression and level of reliance on God in Birjand university students.  

Authors: MR. Miri1, M. Abdorrazzagh nezhad2, MR. HajiAbadi2, Z. Soorgi3, Kh. Qasemi3

Abstract  

Background and Aim: Major depression is one of the main causes of debility all over the world. Prevalence 
of depression is reported to be 15% in men and 25% in women during their life-time. Various researches 
indicate that utilizing religious approaches play an efficient and effective role in treating mental disorders. 
The present study was conducted aiming at determining the relationship between depression, as a mental 
disorder, and the level of reliance on the Lord as one of the bases of religious thinking among students.  

Materials and Methods: In this descriptive- analytical study, 400 students of Birjand universities were 
assessed by means of two questionnaires: 1. a standard depression test questionnaire (having 21 questions); 
2.A standard reliance questionnaire (having 24 questions).The obtained data was analyzed by means of SPSS 
software, using statistical chi-square test, variance analysis, and independent t-test and P≤0.05 was 
considered as the significant level.  

Results: The study showed that 43% of the subjects had no depression, 22.1% had minor depression, 10% 
required counseling by a psychiatrist, 16.6% were moderately depressed, and 8.2% were intensely depressed. 
The study also showed that 65.8% of the subjects had moderate level of reliance and only 14.3% had the 
advantage of high level of reliance. There was an inverse correlation between the students’ rate of depression 
and their level of reliance so that with the rise of reliance the degree of depression decreased and vice versa 
(P<0.001) The study did not reveal any significant relationship between depression and level of divine 
reliance to variables such as sex, order of birth, age, education, parents being alive . 

Conclusion: It was found that depression is discernible among students, but its rate varies with their reliance 
on the Lord; therefore, it is predictable that religious beliefs, in addition to reducing the prevalence of 
depression, play a positive role in the course and prognosis of depression. Because students are regarded as 
the educated and efficient sector of society, the more their reliance on God and the more their sense of 
spiritual tranquility, the better their mental health. Moreover, religion is a supportive source for individuals, 
depending on religious beliefs and activities is effective on managing emotional tensions and physical 
complications. 

Key Words: Depression; Level of reliance; students; God; The Lord 
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