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Background: This study was conducted to evaluate the quality of life of undergraduate and postgraduate dental students 

attending Mashhad Dental School during the COVID-19 pandemic using the WHOQOL-BREF standard questionnaire. 

Methods & Materials: This descriptive-analytic cross-sectional study was conducted from February 2020 to February 2021 

in Mashhad Dental School. A questionnaire designed by the World Health Organization was used to collect the data. The 

WHOQOL-BREF questionnaire was distributed both in person and online through Survey.porsline.ir platform. A total of 571 

students completed the questionnaire. The WHOQOL-BREF questionnaire is scored in four domains. Data were subjected to 

statistical analysis using SPSS 23. Independent samples t-test, one-way ANOVA, and Bonferroni's test were used for statistical 

comparison. The significance level was set at 5%.  

Results: In undergraduate students, no relationship was found between different domains of quality of life and gender. There 

was a significant relationship between residence and the domains of environmental health (P-value<0.001), mental health  

(P-value =0.04), physical health (P-value =0.03) and overall quality of life score (P-value<0.001). The overall quality of life score 

and all domains of quality of life were significantly associated with owning a vehicle. There was no association between quality 

of life and gender (P-value=0.01), residence (P-value=0.51) and owning a vehicle (P-value= 0.84) among postgraduate students.  

Conclusion: The results of this study showed that in general, the quality of life of dental students studied was above average. 

Vehicle and owning a personal residence had a significant effect on the quality of life of undergraduate students. Type of residence 

and vehicle had no effect on the quality of life of postgraduate students. 
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 چکیده

اين مطالعه با هدف ارزيابي كيفيت زندگي دانشجويان عمومي و تخصصي دندانپزشكي در ايام كرونا به وسيله پرسشنامه استاندارد  :مقدمه

WHOQOL-BREF  .در دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد انجام شد 

پرسشنامه طراحي شده توسط سازمان نفر از دانشجويان شركت كردند.  571 ،تحليلي–في يمقطعي توص در اين مطالعه :مواد و روش ها

، در اختيار دانشجويان Survey.porsline.irبا استفاده از ظرفيت گروه هاى دانشجويي در فضاى مجازى و در پلتفرم بهداشت جهاني 

-WHOQOL، قرار گرفت. پرسشنامه ندبودكه بر اساس ورودى و رشته هاى مختلف تخصص تقسيم شده دندانپزشكي علوم پزشكي مشهد 

BREF در نهايت اطلاعات به دست آمده به صورت آمارى در نرم افزار  .در چهارزمينه امتياز بندى شدSPSS   مورد تحليل قرار  23نسخه

در  یمعني دارسطح و  استفاده شد Bonferroniيك طرفه و  ANOVAمستقل،  tاز آزمونهاى  ،. در اين مطالعه جهت بررسي نمونه هاگرفت

 درصد در نظر گرفته شد. 5آزمونهای آماری برابر 

 محيط سكونت و حيطه هاى سلامتمحل ارتباطي ديده نشد. بين  يطه هاى مختلف كيفيت زندگي و جنسدر دانشجويان عمومي بين ح :یافته ها

(001/0P-value <)( 04/0، سلامت روانيP-Value=( سلامت جسماني ،)03/0P-value= و )نمره كلي كيفيت زندگي 

 (001/0P-value <) هاى كيفيت زندگي با داشتن وسيله نقليه ارتباط  ارتباط معني دار ديده شد. نمره كلي كيفيت زندگي و تمامي حيطه 

 سكونتمحل ، =P-value)  01/0) در دانشجويان تخصصي ارتباطي بين كيفيت زندگي و جنس. (  > P-value 001/0) داشت یمعني دار

(51/0 (P-value=  84/0)و وسيله نقليه  (P-value= .ديده نشد 

 .داشتدرصد قرار  50بالاتر از ،مورد مطالعه نتايج اين مطالعه نشان داد كه به طور كلي كيفيت زندگي دانشجويان دندانپزشكي نتیجه گیرى:

وسيله نقليه و سكونت در منزل شخصي تاثير معني دارى بر كيفيت زندگي دانشجويان عمومي داشت. عوامل سكونت و وسيله نقليه تاثيرى بر 

 كيفيت زندگي دانشجويان تخصصي نداشتند.

 ، كيفيت زندگي، دانشجويان دندانپزشكي19كوويد  کلمات کلیدی:

 

 .487-97 :1/ شماره 48/ دوره  1402مجله دانشكده دندانپزشكي مشهد / سال 

 

 

 مقدمه

كيفيت زندگي را  ١، سازمان جهاني بهداشت١٩٩١در سال 

هاى  درك افراد از وضعيت زندگي در قالب فرهنگ و ارزش

حاكم بر جامعه و در راستاى اهداف، استانداردها، انتظارات و 

. اختلال در كيفيت زندگي نه تنها بر تعريف كرد علايق فرد

بلكه خطر  ؛فرد اثر دارد بعاد اجتماعي، خانوادگي و فعاليتا

  (١).دهدافزايش ميبسترى شدن را نيز 

امروزه جو رقابتي در بين دانشجويان براى ورود به فعاليت 

اى وجود دارد كه ميتواند منجر به بالا رفتن ريسك  حرفه

رواني مانند استرس، اضطراب و  ها و مشكلات بيمارى

سازمان جهاني بهداشت اعلام كرده است كه   (2).شودافسردگي 

 اى شايع جهاني يكي از بيماری ه دوازدهمافسردگي در قرن 

                                                           
1 World Health Organization 

 

نشان داده شد كه  ،باشد. در يك مطالعه مرورى متاآناليزمي

ر از حد جامعه بسيار بالات ،انميانگين افسردگي بين دانشجوي

بيان شده است كه به طور كلي  ،. در مطالعات ديگرى نيزاست

رواني ميان دانشجويان در سرتاسر دنيا  -مشكلات روحي

 (3).باشدبيشتر مي

هاى مختلف، دانشجويان  در ميان دانشجويان رشته

عوامل متعددى از جمله كوريكولوم به خاطر دندانپزشكي

هاى خالي، زياد بودن  آموزشي فشرده، كم بودن زمان

ا هبودن زمان هر ترم و تغيير آموزش  ها، كم ريكارمنت بخش

با ميزان بالاى  كي مطابق علم روزهاى دندانپزش و روش

وامل تمامي اين ع (6-4).استرس و اضطراب مواجه هستند
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ميتواند باعث بروز مشكلاتي در آموزش و كاهش كيفيت 

تر بيش ،استرس در بين دانشجويان خانم ميزان. زندگي شود

 دانشگاه  ٧اى كه در ازآقايان گزارش شده است. در مطالعه

 ،يپزشكبود، دانشجويان دندان  علوم پزشكي اروپا انجام شده

استرس ، خستگي و مشكلات رواني بيشترى نسبت به 

ى و نسبت به آنها عملكرد ضعيفتر شتنددانشجويان پزشكي دا

. افزايش استرس ميتواند منجر به شتنددر دروس تئورى دا

كاهش عملكرد درسي و باليني فرد و مشكلات روحي و 

جسمي شود. از اين رو شناسايي عوامل موثر بر افزايش 

 (٧).جسمي جلوگيرى كند -ند از مشكلات روحيميتوا ،استرس

هاى زيادى در مورد ارزيابي كيفيت  تاكنون پرسشنامه 

شده اند. اما يكي از معروفترين و مورد زندگي طراحي 

ها، پرسشنامه ارزيابي كيفيت زندگي  تاييدترين پرسشنامه

موارد استفاده اين پرسشنامه ميباشد.   سازمان جهاني بهداشت

درمانهاى متفاوت، شامل مقايسه اثربخشي و ارزش نسبي 

اى بهداشتي، ارزيابي خدمات يهگذار مطالعات، سياست

 (8).رابطه پزشك و بيمار ميباشد بيماران، بهبودبهداشتي، درمان 

نخستين بار  -١٩Covidبيمارى ايجاد شده به دليل ويروس 

صدمات  .در شهر ووهان چين گزارش شد 2٠١٩در دسامبر 

 ،ايجاد شده به دليل انتشار اين بيمارى نه تنها در سلامتي مردم

بلكه بر اقتصاد بسيارى از كشورها و وضعيت اجتماعي آنها نيز 

اثير ت ،يكي از ابعاد قرنطينه و فاصله اجتماعي (٩).اثر گذار بود

. طولاني شدن مدت هاى مختلف بود آن بر دانشجويان رشته

قرنطينه، ترس از بيمارى براى خود و اطرافيان، عدم آگاهي 

 كافي در مورد بيمارى، عدم ارتباط با ساير دوستان و همكلاسي

ها و مشكلات روحي حاصل از بيمارى و يا از دست رفتن 

 ر بر جوانان از جمله عوامل تاثير گذا ،اعضاى خانواده

حضورى و آموزش جايگزيني آموزش مجازى با   (١١, ١٠).بود

ها بر روحيه و ميزان استرس  محدود شدن بسيارى از فعاليت

گذار است. دانشجويان دندانپزشكي به دليل ترس از ابتلا به اثر

بيمارى، نگراني براى كسب دانش و اطلاعات باليني طي دوران 

پاندمي و نحوه مديريت بيمار در اين دوران استرس بيشترى 

 (١2).نددشده بومتحمل 

به علت بالا بودن ميانگين استرس، اضطراب و افسردگي 

ي در بسيارى از كشورها مطالعاتي بين دانشجويان دندانپزشك

 (١3) ت.فيت زندگي آنها انجام شده اسدر مورد تندرستي و كي

ا ه بررسي كيفيت زندگي و عوامل موثر بر آن ميتواند از هزينه

تعيين هدف از اين مطالعه  و عواقب آينده جلوگيرى كند.

كيفيت زندگي دانشجويان عمومي و تخصصي دندانپزشكي در 

 WHOQOL-BREFايام كرونا به وسيله پرسشنامه استاندارد 

سال  دردر دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي مشهد 

 بود. ١4٠٠
 

 مواد و روش ها

تحليلي از _توصيفي اين مطالعه به صورت مقطعي

در دانشكده دندان پزشكي مشهد  با ١4٠١تا اسفند ١4٠٠اسفند

هدف بررسي تعيين كيفيت زندگي دانشجويان عمومي و 

به وسيله پرسشنامه  ،تخصصي دندانپزشكي در ايام كرونا

انپزشكي در دانشكده دند ،WHOQOL-BREFاستاندارد 

پس از كسب رضايت كتبي ، دانشگاه علوم پزشكي مشهد

   مطالعه با كد اخلاق نايرفت. آگاهانه انجام گ

IR.MUMS.DENTISTRY.REC.1400, 111  مصوب

اين مطالعه،دانشجويان دوره  گرديده است.  معيارهاى ورود

دانشگاه علوم پزشكي مشهد و  ،عمومي دانشكده دندانپزشكي

دانشجويان دوره تخصصي دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم 

عدم تمايل دانشجويان به  ،پزشكي مشهد بودند.معيار خروج

 شركت در اين مطالعه و پر كردن پرسشنامه بود.

كه   WHOابتدا پرسشنامه طراحي شده ،در اين مطالعه

 موجود  WHOنسخه ترجمه شده آن كه در وبسايت 

با استفاده از ظرفيت گروه هاى دانشجويي در فضاى  (١2)،است

ر اختيار دانشجويان د ،Survey.porsline.irمجازى و در پلتفرم 

گروه  ١2در قالب  ،علوم پزشكي مشهددانشگاه دندانپزشكي 

گروه از  ٩ودوره عمومي  6تا   ١ورودى از دانشجويان سال 



 
 همكاران( محمد پهلوان کاشي و)              .               ....ارزیابي کیفیت زندگي دانشجویان دندانپزشكي علوم پزشكي        490  

ه ذكر لازم بدستياران تخصصي رشته هاى مختلف قرار گرفت. 

و داست كه هر سال تحصيلي در دانشكده دندانپزشكي مشهد 

 ورودی ) مهر و بهمن( دارد.

پرسشنامه داراى چهار حيطه سلامت جسماني، سلامت 

. سوال ميباشد 24رواني، روابط اجتماعي و سلامت محيط در 

ها ندارند و وضعيت  دو سوال اول ارتباطي به هيچ يك از حيطه

سلامتي و كيفيت زندگي را به صورت كلي مورد ارزيابي قرار 

 ٥ا  ت ١ميدهد. تكميل پرسشنامه بر اساس مقياس ليكرت از 

پس از انجام محاسبه های لازم در هر حيطه امتيازی . باشدمي

برای هر حيطه به تفكيك، بدست آمد كه در آن،  2٠-4معادل 

نشانه بهترين وضعيت حيطه مورد نظر  2٠نشانه بدترين و  4

  ١٠٠-٠است. اين امتياز ها قابل تبديل به امتيازی با دامنه 

 باشد. مي١نحوه محاسبه  امتياز به شرح جدول  .باشندمي

 

 نحوه محاسبه نمره پرسشنامه.: 1جدول

  معادله براى محاسبه نمره خام هاى تبدیل شده نمره

100-0 20-4 

  6-Q3) + (6-Q4) + Q10 + Q15 + Q16 + Q17 + Q18 ) حیطه اول) سلامت جسماني 

  Q٥ + Q٦ + Q7 + Q11 + Q19 + (٦-Q2٦) )حیطه دوم )سلامت رواني 

  Q20 + Q21 + Q22 )حیطه سوم )روابط اجتماعي 

  Q8 + Q9 + Q12 + Q1٣ + Q14 + Q2٣ + Q24 + Q2حیطه چهارم )سلامت محیط( ٥ 

  

 

، (١4)ايي طبق مطالعه نجات و همكارانجهت تاييد رو

مطالعه دوبار به فارسي ترجمه و سرانجام يك نسخه تاييد شد 

سپس دو بار به انگليسي ترجمه و با پرسشنامه اصلي مقايسه 

سپس مطالعه آزمايشي جهت بررسي روايي ظاهری  شد.

(Face validity)  ساير مشكلات احتمالي و نيز محاسبه حجم ،

نفر از نمونه های در دسترس انجام  ٥6نمونه ی لازم بر روی 

 ،شد. برای بررسي روايي پرسش نامه در تمايز گروه های سالم

بيمار غير مزمن، بيمار مزمن و غير مزمن به  ،مزمن بيمار

صورت توام و حذف اثر متغيرهای مخدوش كننده از 

جهت بررسي سازگاری دروني ، ي استفاده شد. رگرسيون خط

 .داده شد رنفر متشكل از افراد سالم و بيما ١2١٠پرسشنامه به 

نفر به  ١8٥ باز آموزن، –جهت ارزيابي پايايي از طريق آزمون 

 شكل تصادفي از ميان افراد سالم شركت كننده انتخاب 

 

 

نفر  ٧٠تا پس از دو هفته با دستيابي به حداقل  ،گرديدند

آزمون مجدد صورت گيرد. جهت بررسي پايايي  ،از اين افراد

  (Internal consistency)پرسش نامه در بعد سازگاری دروني 

از مقادير آلفای كرونباخ در گروه سالم و بيمار و در بعد آزمون 

مجدد از شاخص پايايي همبستگي درون خوشه ای استفاده 

براى كل پرسشنامه  ٧/٠ى نباخ بالاروكه ميزان آلفاى ك گرديد.

اطلاعات آنها  ،هااين پرسشنامه پس از تكميل.  به دست آمد

نهايت  رد .استخراج شدند Survey.Porsline.ir از سايت 

  SPSSاطلاعات به دست آمده به صورت آمارى در نرم افزار 

. در اين مطالعه جهت گرفتندمورد تحليل قرار  23نسخه 

يك طرفه و  ANOVAمستقل،  tبررسي نمونه ها از آزمونهاى 

Bonferroni  های آماری  سطح معني دار در آزمونو استفاده

 درصد در نظر گرفته شد. ٥برابر 
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 یافته ها 

دانشجوى  ٥24دانشجوى تخصصي و  4٧ ،اين مطالعهدر 

 (2) جدولعمومي شركت كرده بودند.

  مختلف كيفيت زندگي با نوع سكونتحيطه هاى 

كه در  نيز بررسي شده است،ای و خوابگاهي( )مالك، اجاره

دانشجويان عمومي در مجموع مشاهده ميگردد كه حيطه هاى 

  (، سلامت رواني  > P-value ٠٠١/٠سلامت محيط )

 (٠4/٠P-value = ( و سلامت جسماني )٠3/٠P-value =  با )

 .اشتدارى دسكونت ارتباط معني نوع 

 سكونت ارتباطنوع با  نمره كلي پرسشنامههمچنين 

 (٠٠١/٠ P-value <  .معني دارى داشت ) در موار معني دار، 

مقايسه دو به دوی محل سكونت و داشتن وسيله نقليه از 

به تفكيك دانشجويان عمومي و تخصصي فرني -آزمون بن

 آمده است . 4و  3استفاده شد كه نتايج در جدول 

در مقايسه حيطه هاى مختلف كيفيت زندگي در 

 دانشجويان عمومي و تخصصي بر حسب جنس ارتباط 

 معني داری ديده نشد. 

نتايج بدست آمده از بررسي ارتباط بين سال ورودى و 

حيطه هاى مرتبط با كيفيت زندگي در دانشجويان تخصصي 

در دانشجويان عمومي  يافته ها ولي اشتارتباطي وجود ند

كه سلامت محيط و سلامت اجتماعي با سال  داد مي نشان

  >P-value) ٠٥/٠)ورودى ارتباط معني دارى داشتند. 

ر دحيطه های مختلف آن را  مقايسه كيفيت زندگي و 4جدول 

 (p=0.04)روابط اجتماعي تخصصي نشان ميدهد. انشجويان د

با محل سكونت ارتباط معني داری   (p=0.04)و سلامت رواني 

ت زندگي معني داری با كيفي تاثير ،وع وسيله نقليهولي ن داشتند

 و حيطه های آن نداشت. 

به مقايسه حيطه هاى كيفيت زندگي در  ٥در جدول

دانشجويان تخصصي و عمومي پرداخته است. همانطور كه 

مشاهده ميگردد در نمره كل، حيطه هاى سلامت محيطي و 

ختلاف سلامت رواني بين دانشجويان عمومي و تخصصي ا

معني دارى وجود دارد. در نمره كل و هر دو حيطه سلامت 

ميانگين نمره كسب شده  ،محيط و سلامت اجتماعي

 دانشجويان تخصصي از دانشجويان عمومي كمتر بوده است. 

 

 هاتوزیع فراواني افراد تحت مطالعه بر حسب برخي ویژگي:2جدول  

 درصد تعداد متغیر

 7/4٦ 2٦7 مرد جنس

 ٣/٥٣ ٣04 زن

 ٥٥/42 24٣ مالک محل سكونت

 ٣1/20 11٦ اجاره ای

 12/٣7 212 خوابگاهي

 17/٣1 178 دارد وسیله نقلیه

 78/٥0 290 ندارد

 0٣/18 10٣ سایر
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دانشجویان عمومي در نمره کل کیفیت زندگي و حیطه های آن معیار انحراف و میانگین: ٣جدول   

 نمره کل سلامت جسماني سلامت رواني روابط اجتماعي سلامت محیطي  

 
 محل سكونت

 ٦/٦9 ± 17/٦/٥7 a٣ ± ٣/٥9 a7/1٣ ± ٦/٥8 a2/18 ± ٦4 7/21/ ٦ ± a8/1٦ مالكین

 ٦7/4 ± ba1/1٣ ٣/٥٥ ± ٥7 ba8/12/٥/٥8 ba4/14 ± 0 ± 1٦/٦ ٥8/9 ± b0/1٣ اجاره ای
 ٥/٦2 ± 17/٥/٥4 b٦ ± b9/11 ٥/٥٥ ± 1٣/b٥ ٥٦/8/18 ± 1 ٥٣/9 ± 1٥/c٥ خوابگاهي
P value 001/0 < ٣8/0 04/0 0٣/0 001/0 < 

 
 وسیله نقلیه

 

 71/٥ ± ٥7 a9/17/٦0 9/14 ± 1/17 ± 9/ a٥ ٦٣/a7/20 ± 0 ٦٥/1 ± ca9/1٦ دارد

 ٦/٦٣ ± ٥/٥4 b2/1٦ ± 1 /12 ٥٥/b0/14 ± 2 ٥/٥٥ ± b9/18 ٥/٥٥ ± b1/1٥ ندارد
 ٦٦/8 ± ٥/٥8 ba8/1٦ ± 11/٣ ٥8/17 ± 1/ba٦ ٦/٥٥ ± 19/٦1 ba٦/7 ± 1٦/ c٥ سایر

P value 001/0 < 001/0 < 001/0 < 1٦/0 001/0 < 

 فرني،  حروف غیر همنام تفاوت معني داری دارند –بر اساس آزمون بن *

در دانشجويان تخصصي انحراف معيار نمره كل كيفيت زندگي و حيطه های آن و ميانگين:  4جدول  

 نمره کل سلامت جسماني سلامت رواني روابط اجتماعي سلامت محیطي   
 

 
 محل سكونت

 4٣/٣ ± ٦/٥7 0/14 ± 1/1٥ ٥٣/9 ± ٥8 a7/1٣/a7/18 ± 8 9/٥٣ ± 7/14 مالكین
 42/٦ ± 1٣/٥ ٥9/11 ± 2/٦ ٥1/a9/9 ± 7 ٥٥/9 ± 1٦/a٣ ٣/٥2 ± 8/9 اجاره ای
 ٣٣/٣/٣9 1/19 ± 4 ± 0/2٥ ٣٣/٥/٣0 b2/29 ± 4 ± 17/b٣ 4/٣٣ ± 1/19 خوابگاهي
P value ٣٥/0 04/0 04/0 07/0 ٥1/0 

 
 

 وسایل نقلیه

 1/4٣ ± 8/12 (7/٥٦ ± 7/14 2/٥2 ± 1/14 8/٥4 ±2/18 ٥/٥٣± 2/1٣ دارد

 9/40 ± 4/19 1/٥٦ ± ٦/14 2/49 ± 2/14 7/٥0 ± 1/19 2/48 ± ٣/10 ندارد

 0/40 ± ٥/٥ ٥/٦٣ ± 2/12 0/٥0 ± ٣/8  ٣/٦8 ± 8/10 1/٥٣ ± 1/9 سایر

P value 48/0 19/0  79/0 ٥9/0 84/0 

 فرني،  حروف غیر همنام تفاوت معني داری دارند –بر اساس آزمون بن *

 بین حیطه های مختلف کیفیت زندگي در دانشجویان عمومي و تخصصي میانگین و انحراف معیار :.٥جدول 
 حیطه تحصیلي مقطع تعداد میانگین انحراف معیار تي مستقل نتیجه آزمون

001/0 P-value < 
 نمره کل عمومي ٥24 ٥9/8 1/2٥

 تخصصي 47 2/42 9/1٣

001/0 P-value < 
 سلامت عمومي ٥24 ٦/٥٣ 2/2٣

 تخصصي 47 2/٥2 2/12 محیطي

P-value=  0٦/0  
 روابط عمومي ٥24 ٦/٥1 1/2٥

 تخصصي 47 ٣/٥٥ 1/18 اجتماعي

001/0 P-value < 
 سلامت  عمومي ٥24 ٥1/8 4/22

 تخصصي 47 ٣/٥1 4/1٣ رواني

P-value= 0٦/0  
 سلامت عمومي ٥24 ٦/٥0 2/20

 جسماني

 
 تخصصي 47 ٣/٥7 14/٣
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 بحث 

دانشجويان دندانپزشكي طي دوران تحصيل به دليل 

آموزشهاى عملي و كار با بيمار، آموزشهاى تئورى نسبتا 

هاى  معرض استرس در ،سنگين و دوران تحصيل نسبتا طولاني

دوران قرنطينه به دليل وجود پاندمي كرونا  (١٥). زيادى ميباشند

اثرات زيادى بر كيفيت زندگي و روابط اجتماعي افراد مختلف 

هاى  گذاشته است. هنگام انجام مطالعه حاضر، محدوديت

موزشي پاندمي كرونا )آموزشهاى مجازى از راه دور( براى آ

اولين بار طي دو سال اخير برداشته شده بودند و كلاسهاى 

در مطالعه   (١6).حضورى به روال سابق خود بازگشته بودند

كسب شده كيفيت زندگي طبق  حاضر ميانگين نمرات

كه با   ،درصد بود ٥٠بالاتر از  WHOQOL-BREFپرسشنامه 

و  ndreA، (8)و همكارانniaShib -Alنتيجه مطالعه 

همسو است. فرضيه  (١8)و همكاران  Burdurlu(١٧)،همكاران

اوليه مطالعه اين بود كه به دليل سخت و طولاني بودن دوره 

ميانگين نمره كلي كيفيت زندگي پايين  ،رشته دندانپزشكي

باشد. كيفيت زندگي با عوامل ديگرى مانند وضعيت اقتصادى، 

خانوادگي و اجتماعي فرد ارتباط تنگاتنگي دارد. قبولي در 

رشته دندانپزشكي در كشور ايران وابسته به رتبه كنكور بالا مي

باشد و همچنين طبق مطالعات به دست آمده، وضعيت 

خانوادگي و اجتماعي ارتباط مستقيمي با رتبه كنكور  اقتصادى،

دانشجويان  در مطالعه حاضر، ميانگين نمرات(١٩-2١).فرد دارد

حيطه محيط بيشترين و سپس به ترتيب روابط  درعمومي 

اجتماعي و سلامت رواني قرارداشتند. ميانگين سلامت 

lA-كه با نتايج مطالعه ، ها كمتر بود جسماني از همه حيطه

niaShib (8)و همكاران مطابقت دارد. اين نتيجه بامطالعه 

Burdurlu (١8)، و همكاران ndreA متفاوت  (١٧)و همكاران

 در مطالعه آنها سلامت فيزيكي بيشترين تاثير را بر كيفيت .است

 متفاوت بودنزندگي داشت. علت تفاوت ميتواند به دليل 

نبود تاثيرات پاندمي كرونا و بررسي  كشور انجام مطالعه،

 و همكاران Burdurluدانشجويان سال يك و چهار در مطالعه 

 در دانشجويان تخصصي باشد.  (١٧)همكارانو  ndreA (١8)و

 

لامت سبيشترين و سپس به ترتيب حيطه  ،روابط اجتماعي

مربوط به سلامت جسماني  ،رواني و كمترينسلامت  و محيط

 بود.

در مطالعه حاضر بين جنس و كيفيت زندگي در  

دانشجويان عمومي و تخصصي تفاوت معني دارى ديده نشد. 

 (22)،شكيبا و همكاران (١8)،و همكاران  Burdurluدر مطالعه

narasekandraCh نيز مشابه مطالعه حاضر (23)و همكاران، 

 مطالعه  جنسيت تاثيرى بر كيفيت زندگي نداشت. در 

Shibani-Al و (8)و همكاران ndreA زنان  (١٧)و  همكاران

نسبت به مردان نمرات حيطه محيطي و روابط اجتماعي 

بالاترى داشتند. حيطه روابط اجتماعي با ارتباط با دوستان و 

اوتي در تف ،روابط فردى مرتبط ميباشد. اما مشابه مطالعه حاضر

 ،انيده نويسندگكيفيت زندگي دانشجويان ديده نشد. به عق

احساساتي تر بوده و ارتباط اجتماعي  ،زنان در مقايسه با مردان

ه طاز اين رو نمرات حي ،كنند عميقترى با ديگران برقرار مي

. هر چند در مطالعات ديگرى ديده اجتماعي در آنها بيشتر است

شده است كه ميزان استرس زنان بيشتر بوده و فشار بيشترى 

 (24, ١2, 4).شوندزندگي متحمل ميهاى يدر مقابل سخت

در مطالعه حاضر ميان دانشجويان عمومي، ساكن بودن در 

خانه شخصي ارتباط معني دارى با كيفيت زندگي و حيطه هاى 

مرتبط با كيفيت زندگي داشت. در بررسي تاثير هر يك از 

متغيرها مشخص شد كه بيشترين تاثير در كيفيت زندگي مرتبط 

يين بودن حيطه سلامت روان در دانشجويان با مالكين بود. پا

خوابگاهي را ميتوان نتيجه عواملي چون حجم درسي زياد، 

 كلات محيط نامناسب تفريحي، نبود بستگان و مش

. پايين بودن حيطه سلامت جسماني اقتصادى بيان كرد -مالي

ميتواند به دليل سبك زندگي كم تحرك و عدم دسترسي به 

 دن با شهر جديد باشد. آشنا نبو امكانات پزشكي به دليل

نامطلوب نيز ميتواند به دليل كاهش تمركز،  ظرفيت كارى

اعتماد به نفس و افسردگي باشد كه بر حيطه سلامت جسماني 

. عموما دانشجويان ساكن در خوابگاه از شهرهاى استاثرگذار 
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كوچكتر و آرامتر ميباشند. زندگي در شهرى با ازدحام زياد، 

و صوتي نيز ميتواند بر كيفيت زندگي اثرگذار آلودگي هوا 

باشد. طراحي محيط خوابگاه نيز ميتواند از اثرات منفي و 

و   Kennyفشارهاى رواني ايجاد شده بر فرد بكاهد. در مطالعه 

ldsonaDon (2٥) دورى از خانواده، نگراني براى تامين مسكن

ر دو مشكلات اقتصادى از جمله دلايل كاهش كيفيت زندگي 

و  narasekandraCh. در مطالعه دانشجويان خوابگاهي ميباشد

بين خصوصيات دموگرافيك و كيفيت  ،در مالزى (23)همكاران

زندگي ارتباط معني دارى ديده نشد. به عقيده نويسندگان 

كشور مالزى به نسبت كوچك بوده و امكان جا به جايي با 

زمان و هزينه كم بين شهرهاى مختلف وجود دارد. در مطالعه 

niatnaR مشخص شد كه دانشجوياني كه با (26) و همكاران

خود زندگي ميكنند، ميزان كمترى از استرس را در  خانواده

هند. در مطالعه شكيبا خود نشان ميدزندگي روزمره 

 ،ميحيطه رفاهي در بين دانشجويان غير بو (22)وهمكاران

 ،(2٧)شت. در مطالعه رضايي وهمكارانكمترين ميانگين را دا

ميزان استرس، افسردگي و اضطراب در دانشجويان خوابگاهي 

جاتي از افسردگي را نشان ميبالا بود و بيش از نيمي از آنهادر

 دهند. 

در مطالعه حاضر، مالكيت وسيله نقليه شخصي ارتباط 

هاى مرتبط با كيفيت معني دارى بر كيفيت زندگي و حيطه

و  rlooahaBزندگي دانشجويان عمومي داشت. در مطالعه 

رفت و آمد دانشجويان ،  (2٩)و سلطاني و همكاران (28)كارانهم

زا در دوران دانشجويي خصوصا  از عوامل تنش زا و استرس

 براى دانشجويان بومي اعلام شد. 

از مسائل حائز اهميت و تاثيرگذار بر كيفيت زندگي 

مطالعه در باشد.  سال تحصيلي مي ،دندانپزشكيدانشجويان 

اى سلامت محيط و سلامت اجتماعي با هتنها حيطه  ،حاضر

ها و نمره كل  اما ساير حيطه ،سال تحصيل ارتباط داشتند

زارش نتايج متناقض گ ،ارتباطي نداشتند. در بعضي از مطالعات

 نشده است و با افزايش سال تحصيل، كيفيت زندگي دانشجويا

. به نظر ميرسد اين مسئله تا حد زيادى با زايش پيدا ميكنداف

محيط مورد مطالعه و وضعيت اقتصادى ارتباط داشته باشد. 

اى ه براى مثال با توجه به بالا بودن هزينه تحصيل در رشته

ها، تضمين  علوم پزشكي و سنگين بودن حجم كارى اين رشته

داشته  زندگيى بر كيفيت آينده شغلي فرد ميتواند نقش زياد

هاى مختلف نيز در مطالعات گزارش  . كاهش در حيطهباشد

گرديده است. حيطه سلامت جسماني با بيشتر شدن ساعات 

هر چند  .ميتواند تحت تاثير قرار بگيردآموزشي و كار با بيمار 

با بالا رفتن سال  ،(8)و همكاران niaShib-lAدر مطالعه 

كرد. حيطه ميحيطه سلامت روان افزايش پيدا  ،تحصيل

سلامت روان با لذت از زندگي، اعتماد به نفس، احساسات 

فرد و تصوير فرد از خود ارتباط دارد. يكي از دلايل افزايش 

ميتواند بيشتر شدن آموزشهاى اين حيطه با سال تحصيل 

تخصصي مرتبط با دندانپزشكي و تغيير آموزش تئورى به 

 سمت آموزشهاى عملي و باليني باشد. 

در ميان دانشجويان تخصصي، نمره كلي كيفيت زندگي از 

دانشجويان عمومي كمتر بود و كمترين حيطه نيز مربوط به 

، خوابسلامت جسماني بود. حيطه سلامت جسماني با ميزان 

ميزان كار و سلامت كلي جسماني مرتبط ميباشد. در 

 دانشجويان تخصصي بيشتر بودن ميزان فعاليت باليني، 

فيت كلي كي ،بيشتر شدن استرس و سنگين بودن دروس تئورى

زندگي و حيطه سلامت جسماني ميتواند تحت تاثير قرار 

بين هيچ يك از  ،بگيرد. همچنين در دانشجويان تخصصي

و نمره كلي كيفيت زندگي با جنسيت، وضعيت  ها حيطه

سكونت و مالكيت وسيله نقليه ارتباط معني دارى ديده نشد. 

دن اى و اضافه ش با بيشتر شدن سن و ورود به فعاليت حرفه

 .زان استرس افزايش پيدا ميكندمي ،هاى مالي به فرد مسئوليت

 همچنين به نظر ميرسد در دانشجويان تخصصي كه با

ان ترى نسبت به دانشجوي هاى متفاوت ها و مسئوليت استرس 

عمومي رو به رو هستند، عوامل ديگرى بر كيفيت زندگي آنها 

اثرگذار باشد. به طور كلي در اين مطالعه ديده شد كه كيفيت 

زندگي دانشجويان تخصصي از دانشجويان عمومي پايينتر مي

حصيل ل تيكي از دلايل اين امر ميتواند بيشتر بودن سا .باشد
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در مطالعه حاضر نيز با افزايش  .در دانشجويان تخصصي باشد

افت پيدا ميكرد.  كيفيت زندگي ،سال و مدت زمان تحصيل

همچنين اكثر دانشجويان عمومي وابسته به خانواده بوده و 

زندگي مستقلي ندارند و بيشترمخارج زندگي بر عهده خانواده 

اده تشكيل خانو ،دانشجويان تخصصي در ميباشد؛ درحالي كه

 و ايجادزندگي مستقل و در نتيجه بيشتر بودن فشارها و استرس

 اشد. ب هاى زندگي ميتواند بر كيفيت زندگي آنها اثر گذاشته

 دانشجويان ميتواند به برنامه ريزیارزيابي كيفيت زندگي 

نوع سكونت و  (3٠).صحيح و رفع مشكلات آنها منجر شود

يكي از مهمترين عوامل تاثيرگذار بر كيفيت  ،وسيله نقليه

ار بودن تاثير معني د زندگي دانشجويان بودند. ساكن خوابگاه

ه از اين رو توجه ويژه ب ،و مستقيمي بر كيفيت زندگي داشت

باشد. همچنين با ايجاد اين گروه از دانشجويان ضرورى مي

وان ميت ،فرهنگ سازى در مورد استفاده از وسايل نقليه عمومي

 به مشكل رفت و آمد و تاثير آن بر كيفيت زندگي توجه كرد. 

طالعه ميتوان به حجم نمونه بالا و از نقاط قوت اين م

هاى جنسيت، سكونت و وسيله نقليه بر  بررسي تاثير مولفه

 ه آنب كمتر ،كيفيت زندگي اشاره كرد كه در مطالعات مشابه

ر به بررسي تاثير سال تحصيل ب ،در اين مطالعهتوجه شده بود. 

توصيه ميشود در كه  ،كيفيت زندگي پرداخته نشده بود

آينده به بررسي سال تحصيل پرداخته شود. انجام مطالعات 

هاى  ها بين دانشكده مطالعه دانشگاهي و بررسي تفاوت

گروههاى آسيب پذير و برنامه ميتواند به شناسايي  ،مختلف

اى آينده كمك كند.  همچنين در صورت فراهم بودن ريزی ه

بيان نقطه نظرات علاوه بر سوالهاى مطرح شده در پرسشنامه، 

ن شناسايي مشكلات و تلاش براى برطرف كردن آنها امكا

بيشتر فراهم ميگردد. توصيه ميگردد در مطالعات آينده به 

بررسي تاثير وضعيت اقتصادى نيز بر كيفيت زندگي پرداخته 

تعدادی از دانشجويان امكان دارد كه تحت درمان  شود.

داروهای اعصاب و روان باشند كه امكان غربال دانشجويان از 

يكي از محدوديت های اين مطالعه  و ين نظر فراهم نبودا

 ميباشد.

 

 نتیجه گیری 

هاى اين مطالعه نشان دادند كه وضعيت كيفيت  يافته

 بالاتر از حد مورد مطالعه ما، زندگي دانشجويان دندانپزشكي

متوسط قرار دارد. جنسيت بر كيفيت زندگي دانشجويان 

نت يله نقليه و سكووسو تخصصي تاثيرى نداشت. اما عمومي 

تاثير معني دارى بر كيفيت زندگي  ،در منزل شخصي

دانشجويان عمومي داشت. عوامل سكونت و وسيله نقليه 

تاثيرى بر كيفيت زندگي دانشجويان تخصصي نداشتند. در 

مقايسه بين دانشجويان عمومي و تخصصي مشخص شد كه 

 ميانگين نمرات كسب شده در حيطه هاى سلامت محيط، 

اجتماعي و نمره كل دانشجويان عمومي از دانشجويان مت سلا

 بيشتر بوده است. ،تخصصي

 

 تشکر و قدردانی

بدينوسيله از معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي  

را بر عهده داشته اند،قدرداني حمايت مالي اين طرح كه مشهد 

گردد.اين مقاله حاصل پايان نامه دوره دكترای عمومي است مي

در دانشكده داندانپزشكي مشهد به ثبت  34١2شمارهكه به 

 .رسيده است
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