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خصوص در بین دانشجویان دانشگاه ناشناخته ه عنوان یک موضوع سلامت عمومی به رتبط با خواب بمشکلات م چكیده:

 آن در بین دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی تبریز بود.  يماند. هدف این تحقیق بررسی وضعیت کیفیت خواب و مقایسهمی
 168هاي پژوهش شامل . آزمودنیشده استاي انجام مقایسه–که به روش علیتوصیفی است  ياین پژوهش یک مطالعه

نفر با وضعیت تحصیلی مشروط( شاغل  16نفر با وضعیت تحصیلی متوسط و  81نفر با وضعیت تحصیلی خوب،  71دانشجو )

بودند  89 -90تحصیلی دوم  سالدر نیمي روزانه اي عمومی دورهبه تحصیل در مقاطع تحصیلی کارشناسی و دکتراي حرفه

 کیفیت خواب پتزبورگآیتمی  18 ينامهپرسش شامل پژوهش ابزاراي انتخاب شدند. گیري تصادفی طبقهمونهکه با روش ن

 تحلیل و تجزیه والیس و تحلیل واریانس-هاي کروسکالتوسط آزمون هاداده فرم اطلاعات جمعیت شناختی بود. (  و1989)

درصد نمونه که کیفیت خواب خوب داشتند. میانگین کل  9/42درصد در مقایسه با  1/57شیوع کیفیت خواب ضعیف  شدند.

ها در گروه يباشد. در مقایسههنجار میهکه بالاتر از دامنه ب (15/6±11/3نمرات دانشجویان در شاخص کیفیت خواب )

خواب رفتن و طول مدت ه ب خیر درأت"دار ولی در اها معنتفاوت "خواب مفید"مقیاس و خرده "شاخص کیفیت خواب"

با عملکرد  ي کیفیت خوابو رابطه نشجویان کیفیت خواب ضعیفی داشتندبیش از نیمی از دا دار نبود.اها معنتفاوت "خواب

و کمیت خواب در فرایند یادگیري و تحصیل را  هاي زندگی اهمیت کیفیتمهارت توان در کنارتحصیلی معناداري بود. می

 نیز به دانشجویان آموزش داد.  

 هاي زندگیمهارت علوم پزشکی تبریز، دانشگاه، دانشجو، کیفیت خواب ي:واژگان کلید

 
 

Archive of SID

www.SID.ir

mailto:kh68@yahoo.com
http://www.sid.ir


 مقایسه ي شاخص کیفیت خواب و ...                                                                                                  205

 1395 انتابست، 2ي شماره سال هفتم، شاپور، جندي آموزش ي توسعه پژوهشی-ي علمیفصلنامه

 مقدمه
وجود فاکتورهاي روانشناختی، و شماري عوامل دیگر       

موفقیت دانشجویان در دانشگاه را تحت  دارند که احتمالاً

(. خواب یک 2003 همکاران،)فراسر و  ددهنثیر قرار میأت

پذیر تکرار شونده و به آسانی برگشت حالت منظم،

حرکتی نسبی و بالا رفتن قابل ارگانیسم است که با بی

هاي خارجی در مقایسه با توجه آستانه واکنش به محرك

(. در 2006 ،پورافکاري) شودحالت بیداري مشخص می

جع به ارتباط بین هاي گذشته یک ادبیات جالب راسال

خواب و حافظه و توانایی یادگیري دیده شده است. اگر چه 

مستقیمی بین انواع متفاوت حافظه مثل  يهیچ رابطه

عملی و بیانی، و مراحل متفاوت خواب مثل  يحافظه

یافت نشده است. مطالعات به  NREM و REMخواب 

تواند یادگیري و روشنی نشان داد که محرومیت خواب می

عملی و هم -حرکتی يهاي حافظه، هم سیستمفظهحا

بیانی، را دچار آسیب کند. نوجوانان از افزایش  يحافظه

فشار تحصیلی، خانواده و جامعه و از یک زمان خواب 

همراه هطور محیطی به وجود آمده، بهي که بتأخیر

روزي و زاد )شبانهکننده درونتغییرات فرایندهاي تنظیم

این موارد با هم دیگر که الگوهاي  برند.هورمونی( رنج می

گیر در خواب خواب را تغییر دادند به یک افزایش چشم

شکست  شوند که معمولاًآلودگی منجر می

کنند. ی و رفتاري و تحصیلی را تسهیل میهیجان_شناختی

یابی با در یک مطالعه که مصاحبه همراه با زمینه

ن مشاهده محققا ،دانشجویان سال اول کالج اجرا شد

طور زیاد با عملکرد تحصیلی ه کردند که عادات خواب ب

(. مطالعات متعدد 2006  ،)کورچیو و همکاران مرتبط بود

یک دوره  اند که دانشجویان دانشگاه احتمالاًگزارش کرده

ي در دانشجویان با سوء تأخیري دارند. خواب تأخیرخواب 

و روانی مختل( _عمل ذهنی )روانی(  )عملکرد ذهنی

)آسوکا و  تر همراه شده بودعملکرد تحصیلی پایین

بین سطح بالاتر عادت خواب مفید پیش (.2014 ،همکاران

به ارتباط  چنینهم ،کوشش براي مطالعه مشاهده شد

 یادگیري با کیفیت و مدت خواب اشاره شده است يانگیزه

کیفیت ضعیف خواب مرتبط با  (. 2010 ،همکاران شاو و)

هاي افزایش ی و سلامت ضعیف و هزینهپیشرفت تحصیل

 .یافته مراقبت سلامت و غیبت از کار یافت شده است

از  با استفاده شیوع کیفیت خواب ضعیف در جمعیت عادي

% 26 -35شاخص کیفیت خواب پتزبورگ  ينامهپرسش

یل خواب در بین دانشجویان گزارش شده. در عوض مسا

خواب ضعیف  شیوع کیفیتدانشگاه، عمومی است چنانچه 

% گزارش 17/19 -5/57اي از در این جمعیت را در دامنه

روز به روز بر شمار  (.2012 ،)چنج و همکاران اندکرده

عملکرد انسان با بیش از که دهند تحقیقاتی که نشان می

 8یابد و با کمتر از ساعت خوابیدن در شب بهبود می 8

نظر بر اکنون شود. همساعت خوابیدن کاهش، افزوده می

این است که خواب در اندوزش و نگهداري اطلاعات در 

، ايدر مطالعه ي بلندمدت نیز نقش مهمی دارد.حافظه

)فیروز  نخوابیدن و حفظ نکردن توجه با هم مرتبط بودند

هاي ورود به دانشگاه( چالش) (. انتقال به کالج2004 ،بخت

، مثل: کاهش نظارت والدین) کندزیادي را عرضه می

توانند مطالعات دشوار( که می–هاي اجتماعی جدیدصتفر

 هاي خواب نامنظم و محرومیت خواب منجر شوندبه برنامه

، اختلالات (.  کیفیت پایین خواب2007 ،)الوبا و همکاران

کننده بین خواب و دست کم گاهی عدم خواب راضی

)کلژ و  لیسانس شایع هستند يبیشتر دانشجویان دوره

که  دارنداظهار می بیشتر مطالعات قویاً (.2011  ،همکاران

هاي ي کمیت و کیفیت آن با تواناییعلاوههزمان خوابیدن ب

یادگیري و موفقیت دانشگاهی دانشجویان مرتبط است و 

طور مزمن محروم از خواب هاینکه اغلب دانشجویان ب

هستند. عملکرد تحصیلی با استرس و کیفیت خواب قبل 

هرحال با استرس و کیفیت خواب ه، ببودبسته امتحان هم

صیلی و بعد امتحان همبسته نبود تح سالدر طی نیم

%  دانشجویان با کیفیت 12  (. 2012 ،آربرگ و همکاران)

هاي سه کلاس یا بیشتر ضعیف خواب از دست دادن زمان

% 4، در مقایسه با کمتر از دلیل بیماريهدر ماه گذشته را ب

زي و خواب خوب گزارش کردند. نمرات افراد با کیفیت مر

هاي دار با نمونهاطور معنهچنین بهم PSQI))بالاتر در 

خواب رفتن در کلاس و از قلم انداختن هافزایش یافته ب

دلایل دیگري غیر از بیماري ه)فراموش کردن( ب کلاس

دانشجویان با نمرات درصد  52همراه شده بودند. 

(PSQIبالاتر از میانگین، ف ) قدان اشتیاق براي رسیدن به

یک مرتبه در هفته را گزارش کردند )لوند و  حداقلکارها 

در یک مطالعه میانگین کیفیت خواب  (.2010 ،همکاران

با سلامت، تعادل عاطفی، رضایت از بهتر از کمیت خواب 

شکست و   ،زندگی و احساس تنش، افسردگی، عصبانیت

یک مطالعه  (.1997 ،پیلچر و همکاران) گیجی  مرتبط بود

ل خواب در ي مسایبارهدهد که شکایات درتوضیح می

ها در شروع و تداوم دانشجویان پزشکی رایج است. دشواري

خواب در دانشجویان پزشکی در مقایسه با بزرگسالان 

)ولدي و  عمومیت دارد ،جوان که دانشجو نیستند

آموزان در یک مطالعه روي دانش (.2005 ،همکاران

طول مدت خواب یک اثر مستقیم روي  ندبیرستا

هاي فردي درشیاري در طی روز را نشان نداد. تفاوتوه
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طول مدت خواب مورد نیاز براي عملکرد روزانه بهینه  

آموزانی که هوشیاري تقلیل یافته را وجود دارد. دانش

سطوح بالاتر خلق افسرده را داشتند که آن  ،گزارش کردند

)شرت و  یافته همراه شده بودبا عملکرد تحصیلی تقلیل 

استفاده مفرط از وسایل الکترونیکی با  (.2013 ،همکاران

آموزان دانشمدت در )اي خواب تأخیري و کوتاههزمان

ات خواب کوتاهتر دبیرستان و دانشجویان( همراه بود. ساع

ساعت با نتایج منفی  9تا  8کمتر از  در جوانان عمدتاً

سوء استفاده از  ،یین استفادهمتعدد مثل بهداشت روانی پا

 علاوه عملکرد تحصیلی پایین ارتباط داشته استهدارو ب

هاي فرهنگی، (. با وجود تفاوت 2014 ،)مرداد و همکاران

اند که نوجوانان بیشتر نقاط بیشتر مطالعات نشان داده

ساعت را بیان  9-10طور معناداري خواب کمتر از هجهان ب

طور هشده که نژاد )قومیت( ب گزارش اند. اخیراًکرده

باشد. دار هم با کیفیت و هم کمیت خواب مرتبط میامعن

یک اثر مهمل و در واقع درست محل سکونت روي مدت 

سال مربوط به روزهاي  16-19خواب شبانه در گروه سنی 

ل خواب با شرایط زندگی . بعضی مسایهفته یافت شد

 ،رانتولیفس توتیر و همکا) دانشجویی مرتبط است

هاي جنسی هاي سنی، تفاوت(. در مقابل تفاوت2002

انان کمی در الگوهاي خواب و اختلالات خواب در نوجو

و  هابا استفاده از گزارش گزارش شده است. رینر و هورن

هاي جنسی معناداري در سنجش فعالیت خواب تفاوت

مجموع مدت خواب یا  ،زمان بیدار شدن ،خواب يدوره

ها نیافتند. اما آن 20-34گروه سنی کیفیت خواب در 

بیشتري از مردان  يهاي شبانهیافتند که زنان بیداري

اگر چه خواب در  (.2004همکاران، ساي و )تی دارند

هاي طور زیاد همسان است، هورمونهمردان و زنان ب

تواند ن اثراتی میجنسی اثرات قوي روي خواب دارند. چنی

جایی که  ،علام شده باشدبیشتر در شرایط پاتولوژیک ا

هاي جنسی یک اختلات خواب بر جسته هستند و هورمون

 )مورگان و کنندنقش مهم در فیزیوپاتولوژي بازي می

خوبی دانسته شده است که هآن ب(. 2009 ،همکاران

، فاکتورهاي رفتاري و سبک زندگی مثل سیگار کشیدن

ی و ، عدم فعالیت فیزیکافراطی( الکلنوشیدن سنگین )

مفرط از اینترنت با کیفیت خواب ضعیف همراه  ياستفاده

ویژه در هشده است. اعتیاد به اینترنت در دانشجویان کالج ب

 ،)چنج و همکاران جوامع آسیایی خیلی شایع است

(. در مجموع تحقیقات اهمیت خواب در سلامت 2012

جسمی و روانشناختی از جمله فرایندهاي عالی ذهن 

سازد. خوبی نمایان میهتمرکز و توجه را بهمچون حافظه، 

و چون این فاکتورها در عملکرد تحصیلی نقش اساسی را 

هاي آن  لفهؤلازم دیده شده که خواب و م، بر عهده دارند

هاي علوم پزشکی که در سنین در بین دانشجویان رشته

سی قرار رمورد بر ،اواخر نوجوانی و اوایل جوانی هستند

لذا آن با پیشرفت تحصیلی نمایان شود.  گرفته و ارتباط 

کیفیت خواب در بین  يمقایسه ،هدف این مطالعه

هاي علوم پزشکی با وضعیت تحصیلی دانشجویان رشته

 ایران يکه در تحقیقات انجام گرفته در جامعه متفاوت بود

 ،خورد. بنابراینو سایر جوامع این بعد به چشم نمی

ند از: دانشجویان با اپژوهش حاضر عبارت هايفرضیه

وضعیت تحصیلی )خوب، متوسط و مشروط( در شاخص 

هاي کیفیت خواب )تأخیر در مقیاسکیفیت خواب و خرده

به خواب رفتن، طول مدت خواب، خواب مفید( تفاوت 

 با همدیگر دارند.معناداري  

 روش
          تحقیههق توصههیفی از نههوع   ي حاضههر یههک   مطالعههه     

ي آمهاري در ایهن   باشهد. جامعهه  یمه  "ايمقایسه –علی "

ههاي  ي دانشجویان دختر و پسر رشهته مطالعه شامل کلیه

ههاي  دوره 1386تها   1389هاي علوم پزشکی ورودي سال

اي پیوسته در روزانه در مقاطع کارشناسی و دکتراي حرفه

 1958دانشگاه علوم پزشکی تبریز در شهر تبریز به تعهداد  

نفهر بها    1035ی خهوب،  نفر با وضهعیت تحصهیل   907نفر )

نفر بها وضهعیت تحصهیلی     16وضعیت تحصیلی متوسط و 

نفر زن که  1285نفر مرد و  673مشروط( که از این تعداد 

نفر در  997و  عمومیاي نفر در مقطع دکتراي حرفه 961

-1390سهال تحصهیلی    سال دوممقطع کارشناسی در نیم

مهورد   يچهون جامعهه  مشغول به تحصهیل بودنهد.    1389

 هاي مختلف با تعداد متفاوت شهکل گرفتهه  طالعه از گروهم

بنابراین براي اینکه شکل توزیع افراد نمونهه هماننهد    بود، 

 ايطبقهه  گیهري روش نمونهه جامعه باشد از میان آنها بهه  

Stratified  Sampling   حسهب   گروه دانشهجو بهر  سه

به این نحو که  انتخاب شدند  89 -90سال دوم معدل نیم

درصد اطمینهان، اشهتباه بهرآورد در تعیهین      95مال با احت

بها توجهه بهه پراکنهدگی      Sو  =D 33/0ها تفاوت میانگین

هاي استفاده از روش بود با 7/0که حدود نمرات در جامعه 

هها  ي گهروه ي نمونهه جههت مقایسهه   آماري برآورد انهدازه 
𝑧23𝑠2

d2 نفهر   56(، حجم نمونهه بهه تعهداد    2001دلارو    (  

براي هر گروه که حداقل لازم بود، محاسبه شد. لهذا بهراي   

کاهش خطاي استاندارد و افزایش دقت در عملیات و نتایج 

ها در جامعهه  ي افت و رعایت نسبت گروهو مقابله با پدیده

ي گهروه وضهعیت   ها بالا انتخاب شد. که اندازهحجم نمونه

نفهر و   81، وضهعیت تحصهیلی متوسهط   71تحصیلی خهوب 

مطالعهه   سال مهورد  ون تعداد دانشجویان مشروط در نیمچ
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مقدار برآورد شده بود بها در نظهر گهرفتن شهرایط      کمتر از

-1390سهال دوم ) آن نهیم  ویژه تعداد کل افراد مشهروطی 

دند. در شه عنوان افراد گهروه مهورد نظرانتخهاب    هب( 1389

کهه از ایهن    نفهر شهد    168انتخهابی   ينهایت حجم نمونه

 1جدول شماره  نث بودند.ؤنفر م 93نفر مذکر و  75تعداد 

 دهد.توزیع فراوانی نمونه را نشان می

: توزیع فراوانی نمونه بر اساس 1ی جدول شماره

 وضعیت تحصیلی و جنس

 فراوانی 

 جنس           کل وضعیت تحصیلی

 زن مرد

 44 27 71 خوب

 45 36 81 متوسط

 4 12 16 مشروط

 93 75 168 جمع

(: براي 1989آیتمی پتزبورگ ) 18خواب  ينامهپرسش-1

گیري کیفیت خواب و کمک به تشخیص افرادي که اندازه

 18ساخته شده است و شامل  ،خواب خوب یا بد دارند

ریاضی  با استفاده از فرمول 4تا  1عبارت است. عبارات 

داراي  17تا  5شوند و عبارات گذاري میتدوین شده نمره

بار کمتر از یک –هیچ مرتبه "ترتیب شامل هچهار گزینه ب

سه مرتبه یا  –یک یا دوبار در طول هفته–در طول هفته

داراي چهار  18باشد و عبارت می "بیشتر در طول هفته

بد و  نسبتاً –خوب  نسبتاً –خیلی خوب "صورت هگزینه ب

صورت ههاي فوق بگذاري عبارتباشد. نمرهمی "خیلی بد

-گیرد. این پرسشصفر تا سه را در بر می يهلیگرت از نمر

چون کیفیت مواردي هم، مقیاس داردنامه هفت خرده

طول مدت -ه خواب رفتندر ب تأخیر–ذهنی خواب

مصرف داروهاي –اختلالات خواب –خواب مفید–خواب

        روزانه را مورد ارزیابی قرار  آور و اختلال عملکردخواب

اس معتقدند یک نمره بالاتر از دهد و سازندگان این مقیمی

شود.  عنوان یک اختلال خواب قابل ملاحظه تلقی میهب 5

کننده که براي ارزیابی –استاندارد خود  ينامهیک پرسش

گیري کیفیت خواب و هوشیار کردن کمک کردن در اندازه

پزشکان براي نیاز به ارزیابی بیشتر افرادي که علائم 

)الوبا و  رشد یافته است ،دهندمشکلات خواب را نشان می

اعتبار آن براي جمعیت ایرانی توسط (. 2007 ،همکاران

   از انیستیتو  2730 يثبت شده به شماره يمطالعه

)فرهادي و  قرار گرفته است تأییدپزشکی تهران مورد روان

          خوانی ، همهاي پیشینبررسی (.2008 ،همکاران

هاي نامه و بررسین پرسشگیري را بین نتایج ایچشم

سومنو گرافی نشان آزمایشگاهی خواب با استفاده از پلی

(. در این مطالعه نیز 2006 ،)تولایی و همکاران اندداده

/. 73اعتبار همسانی درونی آزمون از طریق آلفاي کرونباخ 

دست آمد. روایی سازه ه/. ب78و اعتبار تنصیفی آزمون 

مه با سه گروه آزمودنی با ناهاي پرسششاخص و مقیاس

هاي بالینی افسردگی، اختلال در شروع و تشخیص

نگهداري خواب و خواب آلودگی مفرط و گروه کنترل با 

 >p 001/0 استفاده از روش تحلیل کوواریانس در سطح

در به خواب  تأخیر(. 1988 ،بوسی و همکاران) دار بودامعن

بورگ کیفیت خواب پتز ينامهرفتن بر اساس پرسش

عبارت است از مدت زمانی که شخص براي خوابیدن در 

            یعنی دراز کشیدن در ) ماندخواب باقی میرخت

 خواب براي خوابیدن(.رخت

کیفیت خواب  ينامهطول مدت خواب بر اساس پرسش

خواب واقعی شخص در طول : پتزبورگ عبارت است از

خواب دراز شب. این مقدار با ساعاتی که شخص در رخت

 متفاوت است. ،کشدمی

کیفیت خواب  ينامهخواب مفید بر اساس پرسش-

 :پتزبورگ عبارت است از

            
 جمع تقریبی ساعات خواب 

 جمع تقریبی  ساعات   در  رختخواب 
∗ 100 … 

 
کیفیت  ينامهشاخص کیفیت خواب بر اساس پرسش

شخص مجموع نمراتی که  از خواب پتزبورگ عبارت است

 کند.مقیاس آن کسب میدر هفت خرده

، مواردي ساختهشناختی محققجمعیت ينامهپرسش -2

و  ، جنسسال مورد مطالعه، معدل نیمتاریخ تولد :مثل

 شد.را شامل می غیره

ها هاي آمار توصیفی شاخصدر ابتدا با استفاده از روش

 افزارتوسط نرم هاي تحقیقمرکزي و پراکندگی متغیر

بعد تحلیل  ي. در مرحلهمحاسبه شدند spss16آماري 

هاي ، با در نظر گرفتن هر یک از اهداف و فرضیههاداده

آزمون  يهاتحقیق و رعایت یا عدم رعایت مفروضه

 (دو طرفه (تحلیل واریانس چند عاملیوالیس و –کروسکال

 ون پژوهش چ .ها استفاده شدگروه يبراي مقایسه

ود و تنها وضعیت آزمودنی را بدون دستکاري اي نبمداخله

نامه کرد در زمان اجرا فرم رضایتمتغیرها بررسی می

کتبی که توسط معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 

آوري هاي جمعنامهتبریز تهیه شده به پیوست پرسش

ها به تمامی افراد نمونه داده شد که بعد از مطالعه داده

 آن را امضا نمودند. ، زیرنامهمتن رضایت
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 هایافته
کیفیت خواب در دانشجویان با  يمنظور مقایسههب     

هاي آماري پارامتریک و عملکرد تحصیلی متفاوت از روش

ده شاستفاده شده که نتایج آن در زیر ارائه  یکناپارامتر

، میانگین و ( توزیع فراوانی2) ياست. جدول شماره

اي متغیرهاي پژوهش در ي رتبههاانحراف معیار و میانگین

دهد. در این گروه بر حسب وضعیت تحصیلی را نمایش می

 ال و هس 23 ± 14/2مؤنث س هنی  جنهجدول میانگین س

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 گروه در 3فرض برابري واریانس  منظور بررسی پیشبه

( استفاده leveneاز آزمون لون ) متغیرهاي مورد مطالعه

گروه  3دهد که واریانس مون نشان میگردید. نتایج این آز

شاخص کیفیت خواب برابر بوده و تفاوت در متغیر 

بیان هاي یافته  (.p>0/05) معناداري با یکدیگر ندارند

 سه گروه دانشجو درکه دهد نشان می ( 3) در جدولشده 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

شاخص کیفیت " باشد.می 5/23±  58/3 مذکر سنج

که متعلق به گروه ترین میزان میانگین داراي بالا "خواب

داراي  "خواب مفید"و  ( است68/7 ±67/3مشروطی )

 "خوب" متعلق به گروه اي وکمترین میزان میانگین رتبه

در حسب جنس بالاترین میزان میانگین   و بر ( است67)

  ±17/3) مؤنثمتعلق به گروه  "شاخص کیفیت خواب"

  ( است.21/6

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

داري با یکدیگر تفاوت معنا "خواب مفید"مقیاس خرده

 61/8. مجذور کاي محاسبه شده براي خواب مفید دارند

که در  تر از مقدار آن در سایر متغیرهاستباشد که بیشمی

دار  است. این بدان معنی است که امعن  ((p<0/01سطح 

مقیاس خواب مفید عملکرد تحصیلی  فرد در خرده با تغییر

 گیرد.ثیر قرار میأتحت ت اداريصورت معنهب

 

   

 

 

 

 

 

 ای متغیرهای پژوهش در گروه بر حسب وضعیت تحصیلی:  توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار و میانگین رتبه2ی جدول شماره
 

 متغیر 71خوب  81متوسط  16مشروط 

 
 
 

میانگین 

 رتبه ای

انحراف 

 ارمعی

میانگین  میانگین

 رتبه ای

انحراف 

 معیار

میانگین  میانگین

 رتبه ای

انحراف 

 معیار

 میانگین

 تأخیردر بخواب رفتن 23/1 06/1 60/90 49/1 95/0 36/77 25/1 93/0 75/88

 طول مدت خواب 07/1 94/0 64/79 18/1 01/1 71/83 44/1 20/1 97/93

 خواب مفید 16/0 44/0 22/91 45/0 84/0 89/77 80/0 20/1 67

 شاخص کیفیت خواب 52/5 55/2  40/6 27/3  68/7 67/3 

 

 

 گروه وضعیت تحصیلی در تحقیق متغیرهای ایرتبه هایمیانگین تفاوت به والیس مربوط : نتایج آزمون کروسکال3جدول      
 

 df 2X P میانگین های  رتبه ای متغیر

 16مشروط  81متوسط  71خوب 

 60/90 36/77 75/88 2 27/3 19/0بخواب رفتنتأخیر در 

 64/79 71/83 97/93 2 31/1 51/0طول مدت خواب

 22/91 89/77 67 2 61/8 01/0خواب مفید
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 يمقایسه يدهنده( نشان4) يهاي جدول شمارهیافته

هاي تحصیلی با در گروه "شاخص کیفیت خواب" متغیر

      عنوان متغیر مستقل دیگرهافزودن عامل جنسیت ب

ها بر تفاوت بین گروه که دهدباشد. نتایج نشان میمی

( و جنس P<0/005) حسب وضعیت تحصیلی

(P<0/05در سطح معن )باشدادار می. F شده محاسبه

ار آن در براي وضعیت تحصیلی و جنس بیشتر از مقد

که شاخص کیفیت خواب و طوريهبباشد. تعامل این دو می

صورت هطور جداگانه عملکرد تحصیلی فرد را  بهجنس ب

. ولی تعامل این دو  دهندأثیر قرار میداري تحت تامعن

 داري در وضعیت  تحصیلی نداشت. اثیر  معنأت

نتایج تحلیل واریانس چند عاملی )دو  : 4ی شماره جدول

شاخص کیفیت خواب در سه گروه بر حسب  یفه( مقایسهطر

 وضعیت تحصیلی و جنسیت

هاي گروه دو طرفه تفاوت واریانس تحلیل نتایج چون

 کلی صورت به پژوهشی را متغیر در عهمورد مطال تحصیلی

 هاگروه کدام بین که این تعیین جهت دهد،می نشان

مون تعقیبی شفه زاز آ دارد وجود معنادار تفاوت

(scheffe)  استفاده شد. نتایج حاصل از آزمون شفه در

دهد که دانشجویان با وضعیت ( نشان می 5جدول )

وضعیت  انشجویان باتحصیلی خوب در مقایسه با  د

در شاخص کیفیت  (>p 03/0) در سطحتحصیلی مشروط 

هاي گروه خواب تفاوتشان معنادار است. تفاوت میانگین

گروه  ( با1گروه دانشجویان با عملکرد تحصیلی خوب )

( بیشتر از 3 گروهشجویان با عملکرد تحصیلی مشروط )دان

ي اي که در مقایسهگونههها است. بمیانگین  سایر تفاوت

ی شاخص کیفیت خواب دو انتهاي پیوستار عملکرد تحصیل

دار بود اتفاوت مشاهده شده معن "خوب و مشروط"یعنی 

(p<0/03و )پیوستار یعنی در افراد با  يلی در میانه

 دار  نبود.اعملکرد تحصیلی متوسط تفاوت معن

 

 

 

 

 

باره متغیر : نتایج آزمون تعقیبی شفه در 5ی جدول شماره

 ت خوابشاخص کیفی

، گروه وضعیت تحصیلی خوب 1گروه هاي پژوهش )*گروه

وضعیت تحصیلی  3، گروه وضعیت تحصیلی متوسط 2

 .مشروط

 گیريبحث و نتیجه
% از 1/57طور کلی بر اساس نتایج حاصل از تحقیق هب      

در مقیاس شاخص  15/6±11/3دانشجویان با میانگین 

          عیف رنج زبورگ از کیفیت خواب ضکیفیت خواب پت

 نتایج تحقیق چنج و همکاران سو با. این نتایج همبرندمی

% از 7/54 ( در یک نمونه از دانشگاه عمومی که2012)

            را که از کیفیت خواب ضعیف رنج دانشجویان کالج 

و تحقیق لورنا  (2012 ،چنج و همکاران، یافتند )بردندمی

نفر  400 % از5/57د که آشکار کر  (2008و همکاران )

سوئن ) هاي ضعیفی هستندروندهدانشجوي دانشگاه خواب

پور و همکاران تحقیق لشکريدر (. 2008، و همکاران

از دانشجویان پزشکی مورد مطالعه % 4/62( که 2012)

 ،پور و همکاران)لشکري کیفیت خواب ضعیف داشتند

ر (. یک اکثریت از دانشجویان دانشگاه در اواخ2012

نوجوانی و اوایل بزرگسالی هستند و به علت فشار آموزشی 

ل مرتبط ی، الگوهاي خوابشان و مساهاي تحصیلیفعالیتو 

سالان غیر دانشجویشان متفاوت باشد )الوبا تواند از هممی

(. شاید سبک زندگی دانشجویی در کنار 2007 ،و همکاران

واب متغیرهاي دیگر یکی از  عوامل اصلی کیفیت پایین خ

که از مجموع  نمرات  "شاخص کیفیت خواب"در  است.

هاي دانشجویی گروه .گرددمقیاس تشکیل میخرده هفت

سو با تحت بررسی تفاوت معنادار با هم داشتند و این هم

 نتایج تحقیقات قبلی صورت گرفته است. 

متغیر 

 ایمقایسه

تفاوت  گروه  گروه

 میانگین

 سطح معناداری

 

شاخص 

کیفیت 

 خواب

 

 1*گروه 

 2گروه 

  3گروه 

88/0- 

16/2- 

20/0 

03/0 

 83/0 83/0 3گروه  2گروه 

 منبع

 تغییرات

SS df MS F P 

وضعیت 

 تحصیلی

02/103 2 51/51 54/5 005/0 

 05/0 82/3 53/35 1 53/35 جنس

 13/0 05/2 1/19 2 2/38 تعامل
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کلی کیفیت خواب  يدار منفی بین نمرهامعن يیک رابطه

 ينقطه ص کیفیت خواب پتزبورگ ومقیاس شاخدر 

کند که کیفیت میانگین رتبه از این فرض حمایت می

تر براي دانشجویان خواب ضعیف با عملکرد تحصیلی پایین

(. 2010 همکاران،گیلبرت و غیر افسرده همراه شده است )

واب اثراث مستقیم و غیر مستقیم مدت و کیفیت خ

ت جسمی و ، سلام)توسط خلق( روي عملکرد تحصیلی

ها اهمیت الگوهاي یافتهوانشناختی دانشجویان کالج دارد. ر

هاي دانشگاه را خواب سالم براي سازگاري بهتر در سال

(. با  2013 ،ورنس و همکارانلدهد )کید قرار میأمورد ت

هاي این تحقیق و تحقیقات انجام گرفته یافته توجه به

فیت خواب کیشود که تفاوت در این فرض عنوان میقبلی 

ک عامل مهم در عملکرد فرد هاي دانشجویی یبین گروه

، باید سایر باشد که براي تعیین نقش آن( می)تحصیل

، روانی–ي رشد، سلامت جسمیمرحله :فاکتورها مثل

هاي هنگی، محل سکونت و سبکعوامل اجتماعی و فر

ولی جنس در این رابطه نقش  زندگی را هم در نظر گرفت

 نداشت. 

در بین   "خواب رفتن هدر ب تأخیر" این فرضیه که      

، متوسط و مشروط( تفاوت )خوب سه گروه از دانشجویان

بررسی  تأیید نشد. نتایجداري با همدیگر دارند، امعن

نوجوانان از افزایش فشار  جیوسب کورسیو نشان داد که

ي تأخیر، خانواده و جامعه و از یک زمان خواب تحصیلی

همراه تغییرات هی به وجود آمده، بطور محیطهکه ب

و روزي شبانهزاد )درون يکنندهفرایندهاي تنظیم

این موارد با هم دیگر که الگوهاي  برند.هورمونی( رنج می

            گیر در خواب را تغییر دادند به یک افزایش چشم

شکست  شوند که معمولاًآلودگی منجر میخواب

کنند تحصیلی را تسهیل میی و رفتاري و هیجان_شناختی

هاي عادات خواب تفاوت(. 2006 ،)کورچیو و همکاران

طور قابل ملاحظه در بین هکند و بفرهنگی را منعکس می

خواب رفتن و مقدار ، زمان به رختکشورها براي مثال

زمان خوابیدن در کودکان و نوجوانان تنوع یافت شده 

هر حال با هب. (2002 ،تولیفس توتیر و همکاراناست )

و اجتماعی که در بین   هاي فرهنگیتوجه به تفاوت

ممکن است وجود داشته باشد  دانشجویان مورد مطالعه

طور مستقیم و بدون توجه همقایسه کردن نتایج تحقیقات ب

در خواب باید از  تأخیربه این موارد مشکل است. شاید 

 تأثیررد یک حد آستانه بالا باشد تا بتواند بر روي عملکرد ف

در بین سه  "طول مدت خواب"این فرضیه که  بگذارد.

، متوسط و مشروط( تفاوت )خوب گروه از دانشجویان

نشد. دانشجویان کالج  تأیید، اداري با همدیگر دارندمعن

 2/7تا  7متوسط مدت خواب در طی روزهاي هفته را بین 

که براي عملکرد بهینه به در حالی ،کنندساعت گزارش می

 .(2011 ،کلژ و همکاران) ساعت خواب نیاز دارند 9د حدو

گیري بین افراد هاي چشمدر مورد مدت خواب به تفاوت

ساعت خواب در هر  3. براي برخی افراد حتی خوریمبر می

            مردمانی یاد ها ازگاه در گزارش. گهشب کافی است

ی و )براهن خوابندشود که حتی کمتر از این مقدار میمی

(. بر اساس تحقیقی که توسط لیما و 1990 ،همکاران

آن  ،در برزیل انجام شده معلوم گردید (2002همکاران )

ها خیلی زود از خواب گروه از دانشجویان پزشکی که صبح

خوبی برخوردار نیستند.  يخیزند از عملکرد روزانهبر می

اما بر اساس تحقیق دیگري که توسط جونز و همکاران 

ضعف عملکرد اجرایی با  ،( انجام شده آشکار گردید1976)

خواب به هنگام صبح رابطه دارد  دیر بر خاستن از

(. پس بر اساس نتایج 2008 ،فرهادي و همکاران)

چون در طول مدت خواب  يتحقیقات در این زمینه

ثیر آن أت هاي فردي یک فاکتور مهم است احتمالاًتفاوت

 دار باشد.ار سطح معنتواند ددر عملکرد تحصیلی نمی

در بین سه گروه از  "خواب مفید" این فرضیه که     

داري با ا، متوسط و مشروط( تفاوت معن)خوب دانشجویان

شد. یکی از مطالعات نشان داده است  تأیید ،همدیگر دارند

تا کند که خواب خوب در طول شب به مغز کمک می

حافظه ، در نداچیزهایی را که در طول روز یاد گرفته

ها کسانی که شب ي. در این مطالعه، حافظهذخیره کند

 يتر از حافظهماندند، ضعیفبراي درس خواندن بیدار می

خوابیدند. نتیجه ها خوب میکرد که شبکسانی عمل می

منجر به از دست دادن  خوابی غالباًشود که کماین می

ر (. چون این متغیر مقدا2004 ،بخت)فیروز شودحافظه می

، لذا به استناد نتایج تحقیقات دهدواقعی خواب را نشان می

( 2010 ،همکاران ، ) شاو و(2006  ،کورچیو و همکاران)

أثیر تواند عملکرد تحصیلی را تحت تخواب مفید بهتر می

در بین  "شاخص کیفیت خواب"قرار دهد. این فرضیه که 

 ،ددیگر داردانشجویان دختر و پسر تفاوت معناداري با هم

ثیر أشد. بر مبناي نتایج دموگرافیک جنس یک ت تأیید

هاي سو با یافتهدار روي کیفیت خواب داشت. این همامعن

، (2012، شو و همکاران )(2008سوان و همکاران )

، اوجینسکا و پوکورشی (1997لیندبرگ و همکاران )

ساي و لی ( و تی2008، زیانگ و همکاران )(2006)

 ،ساي و لیتی( )2001همکاران ) ( و دوي و2004)

ي جامعه دو جنس در باشد. شاید دانشجویان( می2004

خواب و بیداري با هم  ياز نظر برنامهمورد مطالعه 

فرهنگی و -روانشناختی-هاي زیستیا تفاوتیمتفاوتند و 
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دهد. بر رار میقثیر أها را تحت تاجتماعی کیفیت خواب آن

از نیمی از دانشجویان مورد  اساس نتایج تحقیق بیش

بررسی دانشگاه علوم پزشکی تبریز کیفیت خواب ضعیفی 

هاي کیفیت . بنابراین بررسی تغییرات در مقیاسدارند

براي شناسایی و درمان اختلالات خواب و  تواند خواب می

توانند عملکرد سایر اختلالات روانشناختی که می

له عملکرد تحصیلی هاي مختلف از جمدانشجویان در حوزه

اند مطالعات نشان داده ثر باشد.ؤمتأثیر قرار دهند، را تحت 

% از دانشجویان دانشگاه با کیفیت خواب 60که بیش از

 در آلودگی روزانه و یک افزایشضعیف هستند که خواب

مشکلات روانشناختی و جسمی حاصل آن است. یک 

که   دهدنشان می دیگر با دانشجویان پزشکی پژوهش

له از جم اختلالات خواب نه تنها با مشکلات روانشناختی

نیز مرتبط بودند  م افسردگی بلکه با مشکلات جسمیعلای

همراه ه( کیفیت ضعیف خواب ب2012 ،)آربرگ و همکاران

 ،چنج و همکاران) افتداختلالات جسمی و روانی اتفاق می

ن یک عنواهتواند بهر حال نتایج این تحقیق میهب (.2012

ریزان منبع اطلاعاتی مهم براي کمک به مدیران و برنامه

ر عملکرد ثر دؤدانشگاه جهت تشخیص فاکتورهاي م

تا آنها بتوانند با اتخاذ تحصیلی دانشجویان باشد 

ریزي براي آموزش راهبردهاي کارآمد همچون برنامه

هاي زندگی هایی مثل مدیریت زمان در قالب مهارتمهارت

 يسبک زندگی دانشجویان در دوره در جهت بهبود

با برگزاري  شود کهپیشنهاد می لذا تحصیل عمل نمایند.

ویژه براي دانشجویان جدیدالورود در ههاي آموزشی بکلاس

در خصوص نقش خواب  هاي زندگیکنار آموزش مهارت

در عملکرد تحصیلی و در شناسایی بعضی اختلالات 

را متوجه اهمیت  جسمی، روانی و مسائل اجتماعی، آنان

ها در تغییر و بهبود کمیت و کیفیت آن نموده و به آن

این  يمحدودیت عمده سبک زندگیشان کمک کرد.

هاي مورد مطالعه از نظر تعداد سانی گروهتحقیق  عدم هم

جهت تعداد کم دانشجویان مشروط ترم مشخص هنفرات ب

 سالهاي بعد نیمگردد در بررسیلذا پیشنهاد می .بود

بلکه عملکرد  ،تحصیلی مشخص در نظر گرفته نشود

           تحصیلی در طول تحصیل در دانشگاه مد نظر باشد. 

چنین در این تحقیق به مشکلات خلقی و سایر هم

توانند در فرآیندهاي کمی و اختلالات روانشناختی که می

 پرداخت نشده است.  ،کیفی خواب اختلال ایجاد کنند

  تشكر و قدردانی
حاضر طرح مصوب مرکز تحقیقات آموزش  يمطالعه   

و  100142علوم پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تبریز با کد 

چنین پژوهشگران از با حمایت مالی آن مرکز اجرا شد. هم

دانشجویی و کارشناسان  يمشاوره يهمکاران اداره يکلیه

کننده در ها و دانشجویان شرکتادارات آموزش دانشکده

ت أعلی مهرابی عضو هیتحقیق و آقاي دکتر حسیناین 

گزارند. وسیله قدردان و سپاسبدین دانشگاه اصفهان علمی

 چنین هیچ تضاد منافع هم وجود ندارد. هم
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Comparison of  Sleep Quality Index and Subscales (Sleep Latency , Sleep 
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Abstract: Sleep-related problems remain largely an unidentified public health issue, especially 

among university students. The aim of this study was to appraise sleep quality among students at 

Tabriz University of Medical Sciences.  Also it was to compare the sleep quality index and 

subscales sleep quality with the different level of academic performance of students. This 

descriptive study was done through causal –cluster comparative method. The research 

population was all students from different fields of medical sciences   from 2007 to 2010; they 

were studying at Bachelor degree and professional doctorate level and  at second semester  in 

2010-2011.. Accordingly, 168 students were selected through Randomized Stratified Sampling 

method. Data collection tools included (PSQI) and demographic questionnaires; afterwards, data 

were analyzed by Kruskal-Wallis and ANOVAs methods. Prevalence of poor sleep quality was 

calculated %57/1 in comparison to normal sleep quality (%42/9).  Students' average scores were 

6/15 (PSQI), and it  was more than normal range. In addition, there was a significant difference 

between sleep quality index and subscale “sleep efficacy";   while  there was not observed any 

difference between “sleep latency and sleep duration”. . The results showed the majority of 

students at Tabriz University of medical sciences were  at poor sleep quality and there also 

observed a considerable relationship between sleep quality index and students’ academic 

performance. The present investigation provided an applicable suggestion that the importance of 

sleep quality and quantity effectiveness on education should be considered and mainly be taught 

as well as life skills (as a component of life styles) to students.  
 

Keywords: sleep quality , student ,  Tabriz Univ.of Med. Sci, life skills. 
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