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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی در پرتو مفهوم‌شناسی معنویت
 

محمد باعزم۱*، عبدالهادی فقهی زاده2، عاطفه زرسازان3 

چکیده

 شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی از موضوعات و چالش‌های مهمی است که می‌تواند برداشت از مفهوم و چگونگی 
اثرگذاری سلامت معنوی در زندگی فردی و اجتماعی انسان را تحت تأثیر قرار دهد. رویکردهای غیردینی به‌سلامت معنوی بر 
تجربیات و نیازهای انسانی در ارتباط بامعنای زندگی، ارزش‌ها، اخلاقیات و ارتباط با خود، دیگران و جهان تمرکز دارند. برخلاف 
رویکردهای دینی که بر آموزه‌ها و اعتقادات مذهبی تأکید می‌کنند، رویکردهای غیردینی طیف وسیعی از دیدگاه‌ها و روش‌ها را 
برای ارتقای سلامت معنوی ارائه می‌دهند. در این مقاله با بررسی رویکردهای مختلف به‌سلامت معنوی، ضمن ارائه تعاریف مختلف 
از این مفهوم از گذشته تا به امروز، شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی در سه بخش شناختی، رفتارهای غیر خدامحورانه 
و آرامش معنوی غیردینی را موردبررسی و تحلیل قرار داده‌ایم و به این نتیجه رسیده‌ایم که به دلیل عرفی سازی جدی مفهوم 
سلامت معنوی بر اساس فهم عامه و رویکرد سکولار )دنیوی، شخصی و متکی نبودن به ادیان نهادینه( در بیشتر موارد تعریف 
معنویت و پیرو آن سلامت معنوی افزون بر آن‌که مبانی متفاوتی دارد؛ جهت‌گیری کارکردها و پیامدهای آن‌ها نیز پذیرفتنی نیست 
یا می‌تواند قابل‌قبول نباشد. در این رویکرد، خودمحوری و انسان‌محوری اصل است و خداوند جایگاهی در بین آموزه‌های آن‌ها 
ندارد. چراکه غایت این جنبش‌های، تحوّل فردی است و تمام تلاش عرفان‌های عصر جدید معطوف به این است که سفر معنوی را 

در وجود انسان بیافریند.

کلمات کلیدی: رویکرد غیردینی، سلامت معنوی، شاخصه، معنویت.
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مقدمه
سلامت معنوی مفهومی است که حدود یک دهه اخیر توجه 
تلاش  مختلف  گروه‌های  و  است  کرده  جلب  خود  به  بیشتری 
سلامت  تعریف  در  می‌کنند،  ادراک  معنویت  از  آنچه  می‌کنند 
معنوی  سلامت  سلامت،  متولیان  یک‌سو  از  بگنجانند.  معنوی 
را به‌عنوان یکی از ابعاد چهارگانه سلامت به رسمیت شناخته و 
بر این نظر اتفاق دارند که سلامت انسان تنها محدود به‌سلامت 
انسانِ  سلامت،  تعریف  در  و  دارد  دیگری  ابعاد  و  نیست  جسم 
بدونِ سلامت معنوی، فردی ناسالم شناخته می‌شود. از سوی 
دیگر متفکران دینی بر این نظر هستند که آنچه به‌عنوان آموزه 
به‌عنوان  که  دارد  را  آن  قابلیت  است،  رسیده  انسان  به  دینی 
پیرامون  نظرات  گیرد.  قرار  مورداستفاده  معنوی  سلامت  آموزه 
اول  به سه دسته اصلی تقسیم می‌شود: گروه  سلامت معنوی 
پیروان ادیان الهی هستند که بر این باورند آموزه‌های الهی در 
سلامت معنوی مؤثر هستند. گروه دوم پیروان ادیان غیر الهی 
و  می‌دانند  معنوی  سلامت  جزء  را  خود  آموزه‌های  که  هستند 
ارتباط  به  قائل  که  هستند  کسانی  سوم  گروه  و  می‌کنند  عمل 
میان آموزه‌های دینی و سلامت معنوی نیستند و بر این باورند 
باید میان آموزه‌های سلامت معنوی و دینی جدایی قائل شد که 
از این نگرش به نگرش غیردینی )سکولار( یاد می‌شود. مشخص 
امور  سایر  با  دین  جدایی  )لائیتیسه(،  بی‌دینی  میان  که  است 
تفاوت وجود دارد  الهی  ادیان غیر  و  الهی  ادیان  )سکولاریسم( 
موقعیتی  هر  به  سکولاریسم  جامعه‌شناسی،  مفهوم‌های  در  و 
تصمیم‌گیری‌های  در  را  مذهبی  مفهوم‌های  جامعه  آن،  در  که 
مقاله  این  در  آنچه  می‌شود.  اطلاق  دهد،  دخالت  کم‌تر  خود 
غیردینی  رویکرد  شاخصه‌های  تبیین  می‌شود،  پرداخته  آن  به 
رویکرد  دو  با  معنویت  مفهوم‌شناسی  پرتو  در  معنوی  به‌سلامت 
قرآنی به‌عنوان رویکرد دینیِ الهی و رویکرد سنتر فور اینکوئری1 

ایالات  در  غیردولتی  آموزشی  سازمان  مهمترین   )CFI( جستار  مرکز   .1
سکولار  انسان‌گرایی  پدر  کورتز؛  پاول  توسط  که  است  آمریکا  متحده 
است  آن  دنبال  به  موسسه  این  که  آنچه  است.  شده  نهاده  بنا  آمریکا  در 

)مرکز جستار یاCFI ( به‌عنوان رویکرد غیردینی خواهد بود. در 
این دو نگرش باور به نیروی مافوق و برتر، اصل و اساس سلامت 
محل  آنچه  ندارد.  وجود  مخالفتی  نظر  این  از  و  است  معنوی 
معنوی  به‌سلامت  نسبت  که  است  شاخصه‌هایی  است،  نزاع 
این  از  تاکنون طبقه‌بندی جامعی  اینکه  باتوجه ‌به  وجود دارد. 
تحلیلی  آن  به‌تبع  و  انجام‌نشده  معنوی  به‌سلامت  رویکردها 
نسبت به این دیدگاه‌ها وجود ندارد و تنها به بیان کلیات اکتفا 
سلامت  مفهوم  از  عمیق  و  جامع  تحلیلی  ارائه  است،  شده 
رویکرد  دو  این  تبیین  و  و غیردینی  دینی  رویکرد  دو  در  معنوی 
به‌سلامت معنوی ضروری است چراکه متولیان کنونی سلامت 
از  تبینی روشن  و  منبعی علمی  دنبال داشتن  به  نیز  در کشور 
در  را  آموزه‌ها  این  از  استفاده  و  هستند  معنوی  سلامت  مقوله 
دستور کار برنامه درسی دانشگاهی و ارائه خدمات بالینی قرار 
داده‌اند؛ اما به دلیل فقر منبع به زبان فارسی و تبیینی دقیق از 
این موضوع، روند کار با کندی همراه است این در حالی است 
نگاهی  معنوی  سلامت  مقوله  به  عربی  و  غربی  کشورهای  که 
علمی  کارگاه‌های  و  اجلاس‌ها  همه‌ساله  و  دارند  جدی  بسیار 

زیادی در این حوزه برگزار می‌کنند.

سؤال و فرضیه پژوهش
باتوجه‌به آنچه بیان شد، سؤال اصلی این تحقیق که به آن 
پرداخته خواهد شد این است که شاخصه‌های رویکرد غیردینی 
به‌سلامت معنوی کدام‌اند و فرضیه‌ای که برای این پرسش وجود 
دارد این است که: اهم شاخصه‌های رویکرد غیردینی عبارت‌اند 
از: شاخصه شناختی، رفتارهای غیر خدامحورانه و عدم توجه 
به احساسات معنوی؛ در چنین رویکردی برخورداری از معرفت 
هدف  با  جامعه  و  سکولار  اخلاق  دین،  فراهنجار،  درباره  پژوهش  و  تحقیق 
ترویج و دفاع از علم، خرد و تحقیق آزاد با رویکرد انسان‌گرایی است و با در 
و  پزشکی علمی  تحقیقاتی متعددی همچون »کمیته  مراکز  اختیار داشتن 
بهداشت روان )CSMMH(«، »کمیته بررسی علمی دین )CSER(«، »بنیاد 
سال‌ها  مرکز  این  آموز‌ه‌های  و...   »)ISIS( اسلامی  جامعه  سکولاریزاسیون 
 )WHO( بهداشت  جهانی  سازمان  چون  مهمی  مراکز  نگرش  مبنای  است 
به عنوان متولی ابعاد مختلف سلامت در دنیا از جمله سلامت معنوی است.

محمد باعزم و همکاران
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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی...

نسبت به خدا، انسان و خلقت و رابطه متقابل آن وجود ندارد.
روش پژوهش

روش تحقیق در این مقاله کتابخانه‌ای و توصیفی – تحلیلی 
این  در  نظری  چارچوب  و  تحقیق  پیشینه  نگارش  برای  است. 
کتابخانه‌ای  روش  از  دیگر  پژوهشگران  دستاوردهای  و  پژوهش 

استفاده‌شده است.
پیشینه پژوهش

تاکنون مطالعات زیادی در حوزه سلامت معنوی انجام‌شده 
و  نقد  مطالعه،  مبنای  که  آن‌ها  مهم‌ترین  از  برخی  که  است 

بررسی این مقاله نیز بوده، عبارت است از:
الف( کتاب‌ها

با بررسی‌های انجام‌شده تاکنون چند کتاب و مقاله درباره 
سلامت معنوی و ارتباط آن با مفاهیم قرآن کریم نگارش شده 
که ازجمله آن‌ها می‌توان به کتاب »درآمدی بر سلامت معنوی« 
نوشته فریدون عزیزی در سال ۹۲ از سوی انتشارات حقوقی و 
از همین  همچنین کتاب »دانشنامه سلامت معنوی اسلامی« 
و  غدد  پژوهشکده  انتشارات  سوی  از   ۹۷ سال  در  نویسنده 
از  قابل‌اعتنایی در خارج  نیز کتاب‌های  متابولیسم اشاره کرد. 
ازجمله  که  است  درآمده  تحریر  رشته  به  موضوع  این  با  کشور 
در  فیشر  جان  به «Spiritual health» نوشته  می‌توان  آن‌ها 
  «Spiritualکتاب  ،THESISانتشارات سوی  از   2010 سال 
ماهِش   ,«Health: Spirituality, Religion, Scienceنوشته 
بَهات در سال 2018 از سوی انتشارات Notion Press و کتاب 
هارولد  پروفسور   «spirituality and health research»نوشته 
جی کوئینیگ در سال 2011 از سوی انتشارات تمپلتون اشاره 

کرد.
ب( مقالات

مقالاتی در این حوزه نیز به رشته تحریر درآمده است؛ مانند 
مقاله »جایگاه دانش پزشکی و تأثیر سلامت جسمی بر سلامت 
معنوی، با نگاه به متون وحیانی« در مجله قرآن و طب زمستان 

1398 شماره 9، »نقش سلامت معنوی در شکوفایی فطرت« 
در مجله اخلاق پزشکی بهار 1398 شماره 44، »راهی به‌سوی 
تدوین معیارهای سلامت معنوی، از منظر وحی« در مجله تاریخ 
بازدارنده سلامت  پزشکی زمستان 1395 شماره 29، »عوامل 
 ،21 شماره   1393 زمستان  پزشکی  تاریخ  مجله  در  معنوی« 
آن در نگرش دینی«  و گستره  »مفهوم‌شناسی سلامت معنوی 
همه  که   20 شماره   1391 تابستان  پزشکی  اخلاق  مجله  در 
»مبنای  مقاله  ابوالقاسمی،  محمدجواد  نوشته  مقالات  این 
انسان‌شناختی سلامت معنوی از منظر فلسفه و عرفان اسلامی‌ 
هماهنگ با آیات قرآن« در مجله فرهنگ و ارتقا سلامت تابستان 

1398 شماره 7 نوشته مهدی مشکی اشاره کرد.
مفاهیم اصلی پژوهش

ریشه  از  معنویت  واژه  عربی،  لغات  فرهنگ  در  معنویت: 
»عني« است و به معنای آنچه خلاف مادیات است و استناد به 
»معنا« دارد به این تعبیر که چیزی است روحی، درونی و مخالف 
مادی است )معلوف، 1986، ص 535( و با قلب ادراک می‌شود 
که  دلیل  این  به  را  اسیر   .)711 ص   ،19 ج   ،1414 )زبیدی، 
به  الوجوه«  تعبیر »عنت  قرآن  در  عانی گویند.  محبوس است، 
این معناست که در قیامت چهره‏ها محبوس و مبهوت خداوند 
که  ازاین‌جهت  نیز  مفاهیم  به   )115 )همان:  می‏شوند  متعال 
می‏گویند؛  معانی  هستند،  انسان  ذهن  در  محبوس  و  اسیر 
 .)123 )همان:  درمی‌آیند  ظاهر  شکل  به  که  الفاظ  برخلاف 
همچنین در زبان فارسی به معنای »منسوب و مربوط‍‌ به معنى« 
است و آن را در معنای باطنى و روحانى و مقابل مادى می‌دانند. 
معناىي كه فقط‍‌ به‌وسیلۀ قلب شناخته م‌ىگردد و زبان را در آن 
عنایت  با   .)2763 ص   ،2 ج   ،1373 )دهخدا،  نيست  بهره‌اى 
پیچیده  موجودی  انسان  که  گفت  می‌توان  تعاریف،  این  به 
جسمانی،  و  مادی  نیازهای  بر  علاوه  که  است  چندبعدی  و 
که  گفت  می‌توان  درواقع،  دارد.  نیز  معنوی  و  روحی  نیازهای 
و نقش  را تشکیل می‌دهد  انسان  بعد معنوی، جوهره وجودی 
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محمد باعزم و همکاران

قرآن  می‌کند.  ایفا  او  شخصیت  و  در شکل‌گیری هویت  مهمی 
کریم به‌عنوان کتاب هدایت، توجه ویژه‌ای به این بعد وجودی 
از ارکان اصلی حیات  انسان داشته و معنویت را به‌عنوان یکی 
ابعاد  تمام  با  معنویت  قرآن،  منظر  از  می‌کند.  معرفی  انسانی 
به‌طوری‌که  است.  جدایی‌ناپذیر  و  شده  عجین  انسان  وجودی 
درنهایت،  و  حقیقی  خویشتن  فراموشی  به‌منزله  آن،  از  غفلت 
معنویت،  دیدگاه،  این  در  است.  الهی  اقدس  ذات  از  غفلت 
متعالی  و  عمیق  حقیقتی  بلکه  نیست،  گذرا  و  سطحی  امری 
معنویت،  دارد.  قرار  روزمره  و  مادی  تجربیات  از  فراتر  که  است 
به هستی و حیات انسان معنا و مفهوم می‌بخشد و او را به‌سوی 
کمال حقیقی رهنمون می‌سازد )آذربایجانی، 1396، ص 41(. 
بازتعریف معاصر واژه »معنویت« در غرب، فراتر از تعاریف سنتی 
چون  لغتی  فرهنگ‌های  در  است.  انگلیسی  لغت  فرهنگ‌های 
"امریکن هریتج " و "مارین و بستر "، این واژه عمدتاً به مفاهیمی 
چون روحانیت، کشیش بودن و یا پایبندی به ارزش‌های دینی 
واژهSpirituality ؛  ذیل  هریتج،  امریکن  )رک:  دارد  ارجاع 
تعاریف،  واژه Spirituality این  ذیل  بستر،  و  مارین  فرهنگ 
از  فارغ  و  شخصی  جستجوی  بر  که  معنویت  نوظهور  مفهوم  با 
چارچوب‌های سنتی دینی برای یافتن معنا و تعالی تأکید دارد، 
به‌عنوان  »معنویت«  واژه  اخیر،  دهه‌های  در  ندارد.  همخوانی 
مفهومی جایگزین برای توصیف این جستجوی فردی برای امر 
متعالی وارد گفتمان عمومی شده است. این در حالی است که 
معنای اصیل این واژه در زبان انگلیسی، به تقابل میان زندگی 
مسیحی وزندگی دنیوی یا مادی گرایانه اشاره داشت )ریتسوتو، 

۲۰۰۵، ص 5؛ به نقل از نلسون، ۲۰۰۹، ص ۸(.
چهارگانه  ابعاد  از  یکی  معنوی،  سلامت  معنوی:  سلامت 
نیم‌قرن است که موردتوجه دانشمندان  تقریباً  و  سلامت است 
و روان‌شناسان قرارگرفته است. درحالی‌که در تمام تعالیم دینی 
وجودی  ابعاد  تمام  به  توجه  خلقت،  ابتدای  همان  از  الهی  و 
تا  معنوی  سلامت  مفهوم  است،  بوده  تأکید  و  موردنظر  انسان 

و  روان‌شناسان  از  بسیاری  غفلت  مورد  پیش  دهه  چند  همین 
اجتماعی  و  روانی  جسمی،  بعد  سه  به  فقط  و  بود  دانشمندان 
سال  در  مویرگه  اینکه  تا  می‌نمودند  توجه  سلامت  موضوع  در 
بود  بعدازآن  و  کرد  مطرح  را  معنوی  سلامتی  مفهوم   ،۱۹۷۱
که این مبحث، توجه اندیشمندان علم روان‌شناسی را به خود 

معطوف کرد.

شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی
شاخصه شناختی

در بخش شاخصه‌های شناختی رویکرد غیردینی به‌سلامت 
معنوی، با چند حوزه متفاوت مواجه هستیم که بدون توجه به 
آن‌ها، بحث پیشرو ناقص خواهد ماند. ازاین‌رو به‌منظور تبیین 
بیشتر، سیر تاریخی سلامت معنوی در مکاتب مختلف را بررسی 

خواهیم کرد.
 درک مفاهیم معنوی غیردینی

به  امروزه  واژه ”spirituality“ که  غرب،  الهیاتی  متون  در 
متون  در  است.  نداشته  ابتدایی  کاربرد  است،  معنویت  معنای 
نشده  ذکر  به‌صراحت  واژه  این  جدید،  و  عتیق  عهد  مقدس 
  (spirit of God)" است، بااین‌حال، مفاهیمی مانند "روح خدا
و "حضور خداوند " یا "نفس خداوند " در این متون وجود دارد 
مسیحی،  سنت  در   .)۱۰۴:۳۰ مزامیر  و   ۱  :۱ پیدایش  )سفر 
استفاده از این واژه سابقه دیرینه‌ای دارد. به‌عنوان‌مثال، پولس 
 " "روح  و   " "روحانی   ،" "معنوی  واژه‌های  از  خود  رساله‌های  در 
هستند.  مفهوم ”spirituality“ نزدیک  به  که  می‌کند  استفاده 
به‌عنوان  پولس ”spirit“ را  پرینسیپه )۱۹۸۳(،  والتر  نظر  طبق 
یک نیروی درونی در انسان می‌دانست که تحت تأثیر هدایت یا 
با سایر نیروهای  حضور الهی است. این نیروی الهی در تقابل 
انسان  در  الهی  روح  نفوذ  مانع  که  است  انسان  در  وجودی 
می‌شوند؛ بنابراین، در اینجا معنای ”spirituality“ تقابل میان 
دو شیوه زندگی است و نه ایجاد یک دوگانگی بین روح و ماده. 
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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی...

سخن  روح‌القدس  در  زندگی  از  وقتی  قرنتیان  رساله  در  پولس 
می‌گوید، به همین شیوه زندگی معنوی در روح اشاره دارد )رساله 
معنوی  انسان  پولس،  دیدگاه  از   .)۱۵-۱۴  ،۲ قرنتیان،  اول 
تحت  معنوی  انسان  دارد.  قرار  معنوی  غیر  انسان  با  تقابل  در 
شادی،  عشق،  از  سرشار  او  وزندگی  است  روح‌القدس  هدایت 
آرامش، مهربانی و کنترل نفس است )غلاطیان، ۵، ص ۲۲(. 
در مقابل، انسان غیر معنوی کسی است که تنها بر اساس غرایز 
و شهوات خود زندگی می‌کند. او پیرو ارواح شرور در مقابل روح 
خودشیفتگی،  از  آکنده  وزندگی‌اش  است  )روح‌القدس(  الهی 
است  و...  تاریکی  دشمنی،  ناسازگاری،  بداخلاقی،  حسادت، 
)غلاطیان، ۵، ص ۱۹(. مفهوم معنویت، در تقابل با جسمانیت، 
به‌عنوان امری مستقل از زندگی بدنی و مادی تلقی شده است. 
این امر به زندگی درونی و فردی اشاره دارد که از جهان پیرامون 
مهم‌ترین  دیدگاه،  این  در  می‌گیرد.  فاصله  مادی  نیازهای  و 
ماده،  و  به جسم  بی‌توجهی  و  ماده است  از  روح  نجات  هدف، 
راه رهایی است. برای مثال، توماس آکویناس، متفکر مسیحی 
خود  آثار  در  واژه «spiritaulis» را  میلادی،  سیزدهم  قرن 
به‌کرات استفاده کرده است. اگرچه بخشی از این کاربردها به 
معنای کلی روحانی است، اما استفاده از این واژه در تقابل با 
زاهدانه،  زندگی  سبک  است.  قابل‌توجه  نیز  ماده  و  جسمانیت 
تعالی  برای  ابزاری  و  جسم  برای  تربیتی  روش  یک  به‌عنوان 
رهبانی  سنت‌های  است.  تکامل‌یافته  تاریخ  طول  در  روحانی، 
ژزوییت‌ها،  و  فرانسیسکن‌ها، دومینیکن‌ها  مانند  قرون‌وسطی، 
نمونه‌های بارزی از این رویکرد هستند. شخصیت‌هایی همچون 
"تمرین‌های  با  م.(   ۱۵۵۶  -  ۱۴۹۱( لویولا  اهل  ایگناتوس 
و  عزلت  طریق  سالکان  برای  عملی  راهنمایی  خود،   " معنوی 
تحول درونی روح ارائه دادند. در اندیشه او، معنویت به معنای 
هدایت  تحت  تأملی  روش‌های  از  بهره‌گیری  و  منظم  زندگی 
است  خداوند  با  ارتباط  برای  درونی  روزه‌های  و  روح‌القدس 
از  پسامدرن،  دوران  در   .)۷۹  -  ۷۲ ص   ،۱۳۹۷ نژاد،  )شاکر 

جریان‌های  تأثیر  تحت  معنویت  بعد،  به  بیستم  قرن  دوم  نیمه 
فکری و فرهنگی این دوران، همچون کثرت‌گرایی، تنوع، آزادی 
انتخاب در مقابل قطعیت و جزم‌گرایی علمی دوران مدرن، قرار 
گرفت و با عناوینی چون معنویت‌گرایی سکولار، معنویت‌گرایی 
معطوف به زندگی و معنویت‌گرایی سیال دنیوی نوپدید و فارغ 
از دین ظهور کرد. درحالی‌که معنویت در سنت، محوریت تعبد 
داشت و در دوران مدرن بر نیازهای فرد تمرکز می‌کرد، در دوران 
کاملًا  به ذهنیت گرایی، معنویت  انتقال فردگرایی  با  پسامدرن 
بر اساس یافته‌ها و درک شخصی شکل می‌گیرد. این معنویت 
جدید، روحیه‌ای گریزپا و تفننی دارد و بافرهنگ زمانه خود که 
در آن زندگی اصیل به سیالیت ذهنی و جستجوی مداوم معنا 
تعبیر می‌شود، همسو است. در این فضا، واژه معنویت به‌نوعی 
جستجوی معنا و گذر از ظاهر امور اطلاق می‌شود که در حوزه 
فردی، الزامی به قواعد ثابت و اصول بیرونی ندارد و با جستجو 
در گزینه‌های موجود و تغییر مداوم آن‌ها، به دنبال ساختن راه 
معنوی خود و پرهیز از سختی‌هاست. نتیجه این رویکرد، لحافی 
آموزه‌های  و  عقاید  التقاط  و  دست  دم  گزینه‌های  از  چهل‌تکه 
در  معنویت   .)۸۹ و   ۹۹ ص   ،۱۳۷۹ نژاد،  )شاکر  است  معنوی 
متعالی  معنای  برای  افراد  چندبعدی  جستجوی  حاضر،  عصر 
پیوند می‌دهد  زنده  موجودات  با همه  را  آن‌ها  که  است  زندگی 
)زولنای  فرامی‌خواند  غایی  حقیقت  یا  خداوند  با  ارتباط  به  و 
دین  از  را  معنویت  تعریف،  این   .)۳ ص   ،۲۰۱۹  ۲ فلاناگان  و 
متمایز می‌کند؛ درحالی‌که دین نظامی از فعالیت‌های نهادینه 
است، معنویت تجربه‌ای شخصی و جهت‌گیری ارزشی به سمت 
اصالت و صحت است. ممکن است فردی مذهبی باشد بدون 
آنکه معنوی باشد و یا بالعکس. همچنین برای افرادی که امور 
می‌دهند،  انجام  نهادینه‌شده  دین  یک  چارچوب  در  را  معنوی 
ممکن است همپوشانی قابل‌توجهی بین معنویت و دین وجود 
از  فرهنگی  میان  تحلیلی  به‌عنوان  درنهایت،  باشد.  داشته 
معناشناسی معنویت، معانی جدید و در حال تحولی از معنویت 
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محمد باعزم و همکاران

در کاربردها و قلمروهای مختلف وجود دارد )استریب و هود ۳ 
۲۰۱۶؛ ص 36(. بااین‌حال، جهت‌گیری ارزشی مادی گرایانه 
در اولویت‌بندی افراد و مشاغل آن‌ها برای دستیابی به اهدافی 
چون پول، ثروت، وجهه عمومی و منزلت اجتماعی خود را نشان 
اهداف مادی  افراد،  اکثر  می‌دهد. مطالعات نشان داده‌اند که 
را بر نیک زیستی ترجیح می‌دهند و بیشتر به سمت رفتارهای 
عوام‌فریبانه، رقابتی و مخرب محیط‌زیست سوق داده می‌شوند. 
ازجمله  جمعیتی،  مختلف  گروه‌های  میان  در  یافته‌ها  این 
 " ودیتمـار، ۲۰۰۸؛ کریستوفر  )بانرجی  تأییدشده‌اند  کودکان، 

و همکاران، ۲۰۰۷؛ کاسر، ۲۰۰۲؛ ص 3(.
تجربه معنویت غیردینی1

را  تجربه‌هایی  گروهی،  و  شخص  هر  معنویت  قلب  در 
را  فرد  زندگی  گاه  و  پرهیبت‌اند  و  شخصی  که  یافت  می‌توان 
مناسب  فهم  دلیل  همین  به  می‌سازند.  متحول  تأثیرشان  با 
سرتاسر  در  باشد.  تجربه  بررسی  متضمن  باید  معنویت  و  دین 
پدیدارشناسی  مطالعه  فیلسوفان  و  دانشمندان  گذشته  قرن 
دانش  و  فنون  این  و  بخشیده  ارتقا  را  انسان‌ها  زیسته  تجربه  یا 
جدید را برای تحلیل و فهم زندگی معنوی مـا بـه کار گرفته‌اند. 
محض  کارکردی  تحلیل‌های  فراسوی  به  را  ما  پدیدارشناسی 
امر متعالی نگاهی  به گوهر دین و تجربۀ  تا  درباره دین می‌برد 
بیندازیم. تجربه را می‌توان به‌عنوان شیوه تحصیل دانش تلقی 
و ارزش‌ها که در  کرد؛ یعنی دریافت شهودی و عاطفی معانی 
هوشیاری2   .)  ۲۷ ص   ۱۹۶۹ )ورگوته،  می‌شوند  ادراک  جهان 
نخستین شیوه‌ای است که ما را واجد این تجربه روانی می‌سازد؛ 
انظام، بافت یا حوزه‌ای که در درون آن جنبه‌های مختلف ذهن 
ازجمله افکار، عواطف، احساسات ادراکات صورت‌های ذهنی 

و  مسیحیت  مفاهیم  جدی  آمیختگی  درهم  می‌شود،  اشاره  آن  به  بخش  این  در  آنچه   .1
سکولاریسم است و به صورت کامل، نمی‌توان بین این دو مفهوم تمایز قائل شد؛ بنابراین در 
این بخش هرجا سخن از تجربه دینی است، منظور، مسیحیت و رویکرد سکولار است و نه 

اسلامی و از این منظر آن را غیر دینی به حساب آورده‌ایم.
2. consciousness

خاطرات و... در روابط متقابل الگو دار عمل می‌کنند )متسنر، ۳ 
۱۹۸۹، ص ۳۳۱(. این تجربه ادراک و هوشیاری، ذهنی است؛ 
یعنی برای هر یک از ما به‌طور شخصی وجود دارد. ازآنجاکه این 
آگاهی فاقد محتوا است گاه بانام تجربه عدم توصیف می‌شود. 
زندگی  در  ناب  هوشیارانه  تجربه  ملایم  شکل‌های  به‌احتمال 
روزمره، برای مثال در خیالات و رؤیاهای ناهوشیار پیش می‌آید؛ 
می‌شوند  محو  و  مبهم  تمایزهای  و  متعارف  نقش‌های  که  آنجا 
)آیگن، 2001، ص 2007( یا هنگامی‌که در وضعیتی از تفکر 
یا  دینی  تجربه  کلی  مفهوم  داریم.  قرار  پذیرنده‌تر  یا  شهودی 
معنوی، مفهوم نسبتاً جدیدی است؛ چراکه این اصطلاح را در 
به  اشاره  با  مگین  برنارد  چنان‌که  یافت  نمی‌توان  سنتی  ادیان 
از  تا پیش  تجربه‌های عرفانی می‌گوید: »هیچ عارفی دست‌کم 
قرن حاضر به »عرفان« باور نداشت یا آن را به کار نمی‌برد. آن‌ها 
معتقد به مسیحیت یا یهودیت یا اسلام یا آیین هندو بودند و به 
آن عمل می‌کردند« )مگین، ۱۹۹۱، ۱۶(. ویژگی‌های هیجانی 
عمیقی  هیجانی  باحالت‌های  دینی  تجربه‌های  از  بسیاری 
همراه‌اند که ممکن است همراه این احساسات باشند احساس 
تمنا یا اشتیاق شدید )ورگوته، ۱۹۶۹، ص ۸۰-۸۲؛ ۱۹۹۷، ص 

.)۱۹۲

رفتارهای غیر خدا محورانه
شاخصه دومی که برای سلامت معنوی با رویکرد غیردینی 
برای  است.  خدامحورانه  غیر  رفتارهای  کرد،  بیان  می‌توان 
سلامت  تعاریف  می‌توانیم  معنوی  سلامت  ماهیت  پیشبرد 
تحلیل  اساس  بر  سپس  و  ببینیم  را  روانی  سلامت  و  جسمی 
سلامت  تعریف  به  نیز  آن‌ها  در  سلامت  شاخص‌های  و  آن‌ها 
معنوی دست‌یابیم. سلامت را می‌توان به یکی از این دو شیوه 
تعریف کرد: در برداشت مدرنیستی که در جوامع غربی متداول 
است، معمولًا سلامت به‌عنوان نبود ناخوشی یا بیماری تعریف 
می‌شود و به‌مثابه کمال نهایی انسان به شمار می‌رود. ناخوشی 
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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی...

را چیزی می‌انگارند که از بیرون به بدن فرد حمله‌ور می‌شود و 
کارکرد پیچیده مکانیکی آن را مختل می‌سازد. مراقبت پزشکی 
مدرن طبق اصل آلوپاتی1 تعریف می‌شود. بر اساس این اصل 
مقابله  شیمیایی  و  مکانیکی  مداخله  راه  از  خارجی  نیروی  با 
و  بیماری‌ها  با  مقابله  برای  متخصص  کارشناسان  که  می‌شود 
از این مراقبت گاه  حفظ کارکرد عادی بدن ضروری می‌دانند. 
به‌سلامت و  نگاه  این  یاد می‌شود.  بانام مدل پزشکی2 سلامت 
انسان با برداشتی از مشکلات متنوع دینی اجتماعی و حقوقی 
به‌عنوان ناخوشی که باید از سوی متخصصان با آن مقابله، شود 
قابل‌گسترش به بسیاری از قلمروهای زندگی است. گاه از این 
بانام پزشکی شدن فرهنگ3 یاد می‌شود )کینزلی4، ۴  موضوع 
۱۹۹۵؛ به نقل از همان، ص ۳۱۱ و ۳۱۲(. در الگوی پزشکی 
نخست،  می‌رود:  پیش  مرحله  دو  در  بیماری  گفت  می‌توان 
محیط  فرد،  ویژگی‌های  آن  در  که  بیماری‌زایی  ماقبل  مرحله 
دوره  دوم  دارند.  متقابل  اثر  خطر  تعیین  برای  خاص  مشکل  و 
این هنگام  در  واقعی  و مشکلات  نشانگان  بیماری که  پیدایش 
نمایان می‌شوند. مقیاس مراقبت از سلامت در مرحله پیش از 
بیماری‌زایی متضمن پیشگیری اولیه5 برای کاهش خطر ایجاد 
به‌صورت  ثانویه6  درمان  بیماری‌زایی،  از  پس  است.  بیماری 
به‌عنوان گزینه‌های  بیمارستان  نوع سوم7 در  یا درمان  سرپایی 
است  ممکن  بیماری‌زایی  از  پیش  مرحله  در  هستند.  موجود 
را  فرد  ناخوشی  یا  که  باشند  داشته  وجود  حفاظتی8  عوامل 
گاه  کنند.  منتقل  سلامت  وضعیت  به‌سوی  را  او  یا  سازند  کند 
یاد  سلامت‌زا9«  یا  سلامتی  »عوامل  عنوان  با  عوامل  این  از 

1. Allopathic principle
2. Medical model
3. Medicalization of culture
4. Kinsley, D.
5. Primery prevention
6. Secondary treatment
7. Tertiary treatment
8. Protective factors
9. Salutogenic

عوامل  به‌مثابه  را  دین  و  معنویت  اغلب  پژوهشگران  می‌شود. 
کلی محافظتی و نه درمانی برای ناخوشی‌های خاص به شمار 
که  ثابت‌شده  امروزه  البته   .)25 ص  ۲۰۰۳؛  )لوین،  می‌آورند 
نیز  ابعاد درمانی  و  دین و معنویت صرفاً جنبه حفاظتی ندارند 
نشانگان  آیا  اینکه  به  بسته  نیز  پزشکی  سنتی  الگوی  دارند. 
میان  معمولًا  »روانی«،  یا  است  »جسمانی«  اساساً  بیماری 
تمایز  می‌گذارند.  تفاوت  روانی  سلامت  و  جسمانی  سلامت 
به‌عنوان  و بدن  از ذهن  بیانگر استنباط دوگانه‌انگارانه  یادشده 
دو امر مجزا از همه هستند، بیشتر مورخان منشأ این باور را به 
فلسفه مدرن اولیه رنه دکارت )۱۵۹۶ - ۱۶۵۰( بازمی‌گردانند. 
ایــن دوگانه‌گرایی در بخش بزرگی از تفکر معاصر رد می‌شود و 
در این میان تحقیقات قابل‌توجهی وجود دارند که بیانگر ارتباط 
)برای  هستند  جسمانی  سلامت  با  روانی  سلامت  مستحکم 
نمونه مریل و سالازار10، ۲۰۰۲، ص 65( در تعریفی گسترده‌تر 
می‌گذارد  یادشده  پزشکی  الگوی  از  فراتر  را  پا  که  سلامت  از 
همراه  است.  ناخوشی  فقدان  از  بیش  چیزی  به‌مثابه  سلامت 
وضعیتی  به‌عنوان  می‌توان  را  سلامت  بیماری  از  اجتناب  با 
معناداری،  همچون  مثبتی  ویژگی‌های  شامل  که  کرد  قلمداد 
زندگی مشارکت فعال و خلاقیت است. در این دیدگاه ناخوشی 
حالتی فراتر از اختلال فرایندهای مکانیکی و ارگانیکی به شمار 
می‌رود این حالت مانع روابط ما می‌شود و تردیدهایی را درباره 
ناخوشی  و  به معنای دقیق کلمه سلامت  معنا پیش می‌کشد؛ 
حاوی عناصر اصلی معنوی‌اند این برداشت الگوی کل‌نگرانه11 
سلامت است که در درجه اول به‌جای تمرکز بر رویکرد تدریجی 
مورد  را  عوامل  بیشتر  متقابل  پیوند  و  مشترک  رابطه  به‌سلامت 
فقدان  از  بیش  را  سلامت  دوم  درجه  در  و  می‌دهد  قرار  تأکید 
ناخوشی بلکه وضعیت کلی بسیاری از ابعاد زندگی ما می‌داند 

)آذربایجانی، 1402، ص 135(.

10. Merrill, R.M. & Salazar, R.D.
11. Holistic model
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محمد باعزم و همکاران

انسان‌محوری و کاهش نقش دین در زندگی
موضوع  روانی  سلامت  و  معنویت  یا  دین  میان  رابطه 
موردعلاقه جدی اندیشمندان بوده است. بخش بزرگی از ده‌ها 
مطالعه ناظر به این موضوع در ادبیات دینی و )روان‌شناختی( 
و  روانی  سلامت  دینی  فعالیت‌های  بین  قابل‌توجهی  پیوند  به 
رابطه  این  اهمیت  و  ماهیت  باوجوداین،  دارند؛  اذعان  معنوی 
محل بحث و نزاع است )هاتاوی و پارگامنت1، ۱ ۱۹۹۰؛ به نقل 
از نلسون، ۲۰۰۹، ص ۳۴۷(. بنا بر اظهارنظر برخی نویسندگان 
آسیب‌شناسی  نوعی  علامت  دین  و  منفی  اساساً  رابطه  این 
دیــن  کـه  هستند  این  نشانگر  اغلب  جدیدتر  آثار  است.  روانی 
اثـر مثبتی بر سلامت روانی دارد و اینکه سلامت روانی مناسب 
)مثلًا  می‌رود  شمار  به  معنوی  تحول  برای  مهمی  پیش‌شرط 
از  سومی  دسته  استدلال  پایه  بر   )36 ص   ،۱۹۹۴ استوبر2، 
درحالی‌که   )89 ص   ،۱۹۹۶ ولش3،  )همچون  نویسندگان 
پیوندهای مهمی میان این دو حوزه وجود دارد، آن‌ها تا حدی 
در  شخص  شاید  که  به‌گونه‌ای  هستند؛  نیز  یکدیگر  از  مستقل 
عین حیات معنوی پربار به ناخوشی روانی مبتلا باشد یا به لحاظ 
روانی سالم از مشکلات روحی عمیقی رنج ببرد. مسائل تعریفی 
و مفهومی این موضوع اهمیت بسیاری دارند. دیدگاه‌هایی که 
هر پژوهشگر درباره ماهیت دین، معنویت و سلامت روانی اتخاذ 
اثر  آن‌ها  پاسخ‌های  و  طرح‌شده  پرسش‌های  نوع  بر  می‌کند، 
می‌گذارد. معنویت فقط یک ویژگی خاص انسانی نیست؛ بلکه 
دربردارنده راه و رسمی است که ما به‌عنوان یک کل در ارتباط 
می‌توان  بنابراین  می‌کنیم؛  اتخاذ  الهی  امر  و  دیگران  جهان  با 
و  معنوی  سلامت  میان  پیچیده‌ای  پیوندهای  که  زد  حدس 
سلامت روانی وجود دارد. مشکلات معنوی ممکن است بیش از 
آنکه دربردارنده مجموعه قابل پیش‌بینی و مشخص از مشکلات 
روانی به شمار آیند حاوی مسائل مربوط به تعادل باشند. البته 

1.Hathaway, W.L, & Pargament, K.I.
2.Stoeber, M.
3.Welch, J.

سلامت  و  روانی  سلامت  مثبت  الگوهای  پزشکی،  الگوهای 
دینی  و  معنوی  الگوهای  و  معنوی  زیستی  نیک  به‌مثابه  روانی 
و  روانی  سلامت  تعریف  در  متفاوتی  رویکردهای  روانی  سلامت 
در حل مسائل مربوط به رابطه معنویت و سلامت روانی خواهند 

داشت )آذربایجانی، 1402، ص 136(.
اومانیسم و دنیاگرایی

تعاریف فراوانی در منابع از سلامت معنوی ارائه‌شده است 
که برخی از آن‌ها را مرور می‌کنیم: )هاكز و همکاران، ۱۹۹۵، 
ص ۳۷۱( سلامت معنوی را حسی از ارتباط داشتن با دیگران 
داشتن معنا و هدف در زندگی و داشتن اعتقاد و ارتباط با یک 
قدرت متعالی تعریف می‌کند. )میلر4، ۱۹۹۵، ص 56( سلامت 
معنوی را این‌گونه تعریف می‌کند: کیفیت ذاتی و اصلی انسانی 
که دربرگیرنده باور به چیزی بزرگ‌تر از خود است و ایمان به اینکه 
همکاران،  و  )جورنا5  می‌کند  تصدیق  و  تأیید  را  زندگی  به‌یقین 
۲۰۰۶، ص ۳۹۵(. فیشر6 )۱۹۹۸( بر این باور بود که سلامت 
نیروی  و  زیستی  نیک  و  سلامت  بنیادین  ابعاد  از  یکی  معنوی 
هماهنگ‌کننده و تکمیل‌کننده سایر ابعاد سلامت انسان ابعاد 
همکاران  و  )ریلی7  است  هیجانی  و  اجتماعی  روانی  جسمی، 
به‌عنوان  معنوی  سلامت  می‌گویند   )۲۶۴  -۲۵۸ ص   ،۱۹۹۸
فلسفه محوری زندگی و حاصل برآورده شدن نیاز به هدف معنا 
عشق و بخشش در نظر گرفته‌شده و »سلامت وجودی« به تلاش 
برای درک معنا و هدف در زندگی و سلامت مذهبی به رضایت 
حاصل از ارتباط با یک قدرت برتر یا خداوند اطلاق می‌شوند. 
بودن،  از  باحالتی  را  معنوی  سلامت   )۲۰۰۳( فیشر8  و  گومز 
احساسات مثبت شناخت ارتباط فرد با خود دیگران و یک نیروی 
ماورایی و نیز فطرت تعریف می‌کنند که در صورت دارا بودن آن 

4. Miller, M.A.
5. Jorna, M.
6. Fisher, J.
7. Reily, B.B.
8. Gomez, R. & Fisher, J.W.
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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی...

رضایتمندی،  کمال  هویت  احساس  فرد  معنوی  سلامت  یعنی 
آرامش  لذت خرسندی، زیبایی، عشق، احترام نگرش، مثبت، 
زندگی می‌شود  و جهت  دارای هدف  و  درونی می‌کند  توازن  و 
سه  شامل  معنوی  سلامت   .)137 ص   ،1402 )آذربایجانی، 
به  مربوط  شناختی  بعد  است  کنش  و  عواطف  شناخت  بعد، 
برخورداری از شناخت یا معرفت ویژه نسبت به خداوند، انسان 
خلقت و پذیرش تقدیر و قوانین الهی و نخستین گام درحرکت 
به‌سوی خداوند است. مهم‌ترین گام برای دستیابی به شناخت 
آرامش،  احساس  عواطف  بعد  در  است.  خود  شناخت  خداوند 
نشاط، امید و محبت‌ورزی نسبت به خدا و انبیا و اولیای الهی 
است از مهم‌ترین شاخص‌های سلامت معنوی، عواطف مثبت 
عقاید  فرد  که  است  مدنظر  عملی  روش  کنشی  بعد  در  است. 
معنوی درونی خود را در جهان خارج آشکار می‌کند )سالاری فر 

و همکاران، ۱۳۹۸، ص 98(.
آرامش معنوی غیردینی

گرايشي  يا  جريان  مکتب،  معمولًا  ديني  معنويت‌گرايي 
دارد،  ظاهر  از  فراروي  داعيه  هرچند‌  که‌  است  دين  يک  درون 
سـنت  و  ديني  متون  دين،  اصلي  باورهاي  به  به‌هرحال  اما 
 - معنویت‌گرایی  بـراي  آنـچه  اما  متفق‌علیه دين، متکي است، 
عميق  تجربه‌های  داشتن  است‌،  مهم   - دين‌  از‌  فارغ  بافتي  در 
وجودي است و نه حفظ سنت يـا توسـل بـه وثاقـت مـتن. پـس، 
مـمکن  تکثرگرا،  نگاهي  با  معنوي،  اهداف  به  دستيابي  درراه‌ 
اســت تلفيقـي از‌ سنت‌های دينـي يـا برداشت‌های سلیقه‌ای از 
دين اولويت يابد و در امور اخلاقـي نيـز تمسـک بـه هنجارهـاي 
صلح  زنان،  حقوق  برابري،  )محیط‌زیست،  جهاني  ‌‌اخلاق‌ 
دسـتورات  از‌  مهم‌تر  فردي  يافـته‌هاي  و  و...(  آزادي  جـهاني، 
در   .)۲۴۸  -۲۴۷ ص   ،۱۳۸۰ )رضایی،  باشد  ديني  نـصوص  و 
کاهش  نحوه  و  دین  به  نسبت  عرفان‌ها  این  خطرات  خصوص 
نقش دین در زندگی جامعه ایران، نیز می‌توان به خطراتی چون 
ترویج بی‌بندوباری، ازبین‌بردن قبح گناه، ازمیان‌بردن احساس 

بی‌وفایی،  حیله،  پر  زندگی  به  افراد  کردن  هدایت  مسئولیت، 
دینی،  متون  آزاد  تفسیر  توجیه  با  اسلام  دین  از  فاصله‌گرفتن 
اشاعه اعمال و شعایر خالی از معنا و مفهوم، تهی نمودن افراد 
از بینش‌های معنوی ناب، ایجاد تفرقه، شبهه‌افکنی در مبانی 
اعتقادی، دور شدن از عمق و ژرفای دین اشاره کرد. متأسفانه 
شدیدی  دینی  تسامح  و  تساهل  عرفان‌ها  این  در  مواردی  در 
حاکم است که همین امر نیز باعث گرویدن جوانان به سمت این 
عرفان‌ها شده است. در این عرفان‌ها بر این امر تأکید می‌شود 
که رابطه با خداوند یک رابطه صرفاً قلبی است و نیازی به پیروی 
حذف  با  مواردی  در  حتی  و  نیست  خاصی  شریعت  و  آداب  از 
رابطه جنسی همراه  ادیان همچون  از محدودیت‌های  یکسری 

است )مظاهری سیف، 1387، ص 49(.
جهان‌بینی  سه  بين  تمايز  ايجـاد  بـا  نظريه‌هـا  از  برخي 
سـنتي، مـدرن و پسـامدرن و مقايسـۀ ارزش‌ها و نوع دین‌داری 
زمينـه‌هاي  تحليـل  و  تبيين‌  به‌  جهان‌بینی  سـه  اين  در  افـراد 
براي  پرداخته‌اند.  پسامدرن  عصر  در  معنويتي  چنـين  ايجـاد 
گفتمان  سـه  ايـن  تمـايز  که  بندرز  آليسـون  ديدگـاه  از  مثال، 
متافيزيکي‌  و  شناختی  هستی  شناختي،  ارزش  حيث  از‌  را‌ 
و  هستی‌شناسی  سنت،  جـهـان  در  اســت،  کرده  بررسي‌ 
وحـي  نـزول  بــا  و  اســت  الهـي  وحي  بر  مبتني  ارزش‌شناسی 
دارد‌  محوريـت‌  خــدا  جهان‌بینی  اين  در  و  مي‌رسد  انسـان  بـه 
خادم  و  فرمان‌بردار  بايـد  خداونـد‌  مخلـوق‌  به‌عنوان  انسـان  و 
او باشد، اما در جهان مـدرن عـلم و معرفت نه از طريق وحي، 
ارزش  ازلحاظ  و  مـي‌شود  حـاصل  تـجربه  و  مشـاهده  بـا  بـلکه 
انتخـاب  آزادي‌  و  انـسان‌  شـأن  ارزش،  مهم‌ترين  شناختي 
داري  روا  فرهنگ‌ها،  تنوع  از  آگاهي  راستا  همين  در  و  اوست 
افـراد را نسـبت بـه یکدیگر بـيشتـر مي‌کند. در چنین وضعیتی 
خواهد  محدود  و  شخصي  مسئلۀ  يک  حالت  اين  در  معنويت 
بود که به‌ندرت ربطـي بـه اجتماع ميي‌ابد )گلين اي، ۱۳۹۱: 
در  ديـن  کـينـگ،  ريچــارد‌  و  کـارت‌  جرمي‌  اعتقاد  به   .)۱۴۱
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محمد باعزم و همکاران

جنبه‌های  معنویت‌گرایی،  اسم  تحت  خصوصی‌سازی،  فرایند 
اجتماعي و انقلابـي خـود‌ و هم‌چنین‌ حساسيت به بی‌عدالتی 
اجتماعي را از دست مي‌دهد و تحت سـلطۀ ليبـراليسم‌ سياسي‌ 
به‌طور منفعلانه هـنجارهايي را می‌پذیرد که دولت‌های سکولار 
مدرن آن را ديکته می‌کنند تا‌ بتوانند بـه حيات خود ادامه دهند 

.)Carrette ؛‌‌ King &amp,٦٧-٦٦:٢٠٠٥(

نقد شاخصه‌ها
در مقوله سلامت معنوی غیر قرآنی، ما شاهد یک برنامه و 
چارچوب جامع برای رسیدن انسان به‌سلامت معنوی نیستیم. 
باتوجه‌به تعریف لغوی رفتار که به معنای "روش سیر، طرز حرکت 
و سلوك " است )معین، ۱۳۸۶، ۱: ۷۴۸(. می‌توان رفتار انسانی 
به‌بیان‌دیگر،  کرد.  تفسیر  معنایی  چارچوب  همین  در  نیز  را 
رفتار آدمی، نحوه عملکرد او در ارتباط با خود، خانواده و سایر 
ویرانگر  مخرب  یا  معنوی  و  ارزشی  می‌تواند  که  است  انسان‌ها 
انسان اشرف مخلوقات است و خداوند در قرآن  باشد درواقع، 
وَ  الْبَرِّ  فِي  حَمَلْناهُمْ  وَ  آدَمَ  بَني‏  مْنا  كَرَّ لَقَدْ  »وَ  می‌فرماید:  کریم 
نْ خَلَقْنا  لْناهُمْ عَل‏ى كَثيرٍ مِمَّ باتِ وَ فَضَّ يِّ الْبَحْرِ وَ رَزَقْناهُمْ مِنَ الطَّ
تَفْضيلًا« )اسراء، ۷۰(. براین‌اساس، انسان با برخورداری از قوه 

عقل و اختیار، می‌تواند رفتار خود را آگاهانه انتخاب کند و در 
مسیر کمال و سعادت گام بردارد.

روش‌های ناکارآمد گزینشی در مقابل برنامه جامع دینی
برخلاف رویکرد غیردینی، رفتار معنوی، مجموعة کنش‌ها و 
واکنش‌های آگاهانة انسان در ارتباط با خداوند یا برای خداوند 
و جلب رضایت اوست که می‌تواند در قالب عبادات یا مستحبات 
منبع  با  ارتباط  در  معنادار  رفتارهای  یابد.  تجلی  محور  تقرب 
که  است  ارزشمند  زمانی  معنوی،  رفتارهای  همان  یا  فرامادی 
از سر معرفت و ایمان نشئت‌گرفته باشد. ارزش عبادت انسان، 
متناسب با میزان معرفت او سنجیده می‌شود. هنگامی‌که این 
و  می‌آورد  همراه  به  را  ایمان  رسید،  خود  کمال  حد  به  معرفت 

ایمان، مرکب از سه مؤلفه است: معرفت قلبی، اقرار زبانی و عمل 
امیرالمؤمنین  حضرت  چنان‌که  اقرار.  و  معرفت  آن  به‌مقتضای 
سَانِ وَ مَعْرِفَةٌ بِالْقَلْبِ وَ عَمَل  يمَانُ إِقْرَارٌ بِاللَّ )ع( می‌فرمایند: »الْْإِ
بِالْجَوَارِحِ؛ ايمان عبارت است از اقرار به زبان و شناخت قلبی و 
عمل با جوارح« )طوسی، ۱۴۱۴، ۱: ۳۶۹(. انسان با درک نیاز 
فطری خود به این ارتباط و ادراک ضرورت معنوی آن از طریق 
عقل، می‌تواند با بهره‌گیری از اختیار خویش و مبتنی بر معرفت 
آن  سرچشمه  که  تسلیمی  گردد.  خداوند  فرمان  تسلیم  الهی، 
بود. چنان‌که خداوند  و عاشقانه خواهد  باشد، عرفانی  معرفت 
كُمْ«  بِعُوا مَا أُنْزِلَ إِلَيْكُمْ مِنْ رَبِّ متعال در قرآن کریم می‌فرماید: »اتَّ
از ورود در تحت ولایت  آیه، کنایه  از  )اعراف: ۳( که این بخش 

خدای سبحان است. )طباطبایی، ۱۳۷۴، ج 8، ص 8(.
2. نبود برنامه جامع سلامت معنوی

در  جامعی  برنامه  هیچ  که  غیردینی  آموزه‌های  برخلاف 
دارای  حوزه  این  در  قرآنی  آموزه‌های  ندارد،  معنوی  سلامت 
تزکیه  قرآنی،  برنامه‌های  مهم‌ترین  از  یکی  است.  خاص  برنامه 
است. تزکیه بدون ارتباط با حضرت حق و بدون مدد گرفتن از او 
ممکن نشود. کسانی که پیمان‌شکنی می‌کنند و تعهدات فطری 
دیگر  در جهان  را حتی  آنان  پا می‌گذارند، خداوند  زیر  را  خود 
لََا  آمَنُوا  ذِينَ  الَّ هَا  أَيُّ »يَا  نمی‌کند. خداوند می‌فرماید:  تزکیه  نیز 
يَأْمُرُ  هُ  فَإِنَّ يْطَانِ  بِعْ خُطُوَاتِ الشَّ يَتَّ يْطَانِ وَمَن  بِعُوا خُطُوَاتِ الشَّ تَتَّ
نْ  هِ عَلَيْكُمْ وَرَحْمَتُهُ مَا زَكَا مِنكُم مِّ بِالْفَحْشَاء وَالمُنكَرِ وَلَوْلََا فَضْلُ اللَّ
هُ سَمِيعٌ عَلِيمٌ )نور، ۲۱(  ي مَن يَشَاء وَاللَّ هَ يُزَكِّ  اللَّ

أَحَدٍ أَبَدًا وَلَكِنَّ
يُزَكُونَ  ذِينَ  الَّ إِلَى  تَرَ  »أَلَمْ  همچنین در جای دیگری می‌فرماید 
ي مَن يَشَاء وَلََايَظْلَمُونَ قَتِيلًا« )نساء، )۴۹(؛  هُ يُزَكِّ أَنفُسَهُمْ بَلِ اللَّ
ذِينَ يَشْتَرُونَ   الَّ

نیز در جای دیگری از قرآن کریم می‌فرماید: إِنَّ
هِ وَأَيْمَانِهِمْ ثَمَنًا قَلِيلًا أُوْلَئِكَ لَا خَلَاقَ لَهُمْ فِي الْْآخِرَةِ وَلََا  بِعَهْدِ اللَّ
عَذَابٌ  وَلَهُمْ  يهِمْ  يُزَكِّ وَلََا  الْقِيَامَةِ  يَوْمَ  إِلَيْهِمْ  يَنظُرُ  وَلََا  هُ  اللَّ مُهُمُ  يُكَلِّ
پیامبران  اصلی  رسالت‌های  از  یکی   .)۷۷ عمران،  )آل  أَلِيمٌ« 
الهی نیز تزکیه مردم است و خداوند آنان را برای این مأموریت 
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شاخصه‌های رویکرد غیردینی به‌سلامت معنوی...

می‌فرستد و ترغیب می‌نماید تقدم تلاوت آیات قرآن بر تزکیه در 
همه آیات زیر نشان‌دهنده آن است که آیات قرآن و پیام‌های الهی 
زمینه تزکیه را برای مردم فراهم می‌کند و مؤخر شدن فراگیری 
کتاب و حکمت و آموزه‌های آن‌ها بر تزکیه نیز دلالت دارد به اینکه 
تزکیه زمینه پذیرش فرمان‌های الهی و معنوی را فراهم می‌کند؛ 
مانند بیماری که پس از بهبودی نسبی ذائقه‌اش برای خوردن 
و آشامیدن آماده می‌شود و از غذاها و نوشیدنی‌های گوارا لذت 
می‌برد. پس می‌توان گفت تزکیه سلامت معنوی مردم را تأمین 
كُيمْ  نكُمْ يَتْلُو عَلَيْكُمْ آيَاتِنَا وَيُزَكِّ می‌کند: كَمَا أَرْسَلْنَا فِكُيمْ رَسُولًا مِّ
ا لَمْ تَكُونُوا تَعْلَمُونَ« )بقره،  مُكُم مَّ مُكُمُ الْكِتَابَ وَالْحِكْمَةَ وَيُعَلِّ وَيُعَلِّ
نْ  مِّ رَسُولًا  فِيهِمْ  بَعَثَ  إِذْ  الْمُؤْمِنِينَ  عَلَى  هُ  اللَّ مَنَّ  »لَقَدْ  ۱۵۱(؛ 
مُهُمُ الْكِتَابَ وَالحِكْمَةَ وَإِن  يهِمْ وَيُعَلِّ أَنفُسِهِمْ يَتْلُو علَهُمْ آيَاتِهِ وَيُزَكِّ
ذِي  بِينٍ« )آل عمران، )۱۶۴(؛ »هُوَ الَّ كَانُوا مِن قَبْلُ لَفِي ضَلالٍ مُّ
مُهُمُ  يهِمْ وَيُعَلِّ نْهُمْ يَتْلُوا عَلَيْهِمْ آيَاتِهِ وَيُزَكِّ ينَ رَسُولًًا مِّ يِّ مِّ بَعَثَ فِي الْْأُ
بِينٍ« )جمعه،  الْكِتَابَ وَالْحِكْمَةَ وَإِن كَانُوا مِن قَبْلُ لَفِي ضَلََالٍ مُّ
۲(. استاد مطهری )1377، ص ۱۶ و ۱۷( در این مورد با تعبیر 
»آزادی معنوی« تبیین قابل‌توجهی دارد: ... نوع دیگر از آزادی 
این  در  بشری  مکتب‌های  و  انبیا  مکتب  تفاوت  است  معنوی 
بشر  به  اجتماعی  آزادی  بر  تا علاوه  آمده‌اند  پیامبران  است که 
از هر  بیشتر  که  است  معنوی  آزادی  و  نیز دهند  معنوی  آزادی 
چیز دیگر ارزش دارد تنها آزادی اجتماعی مقدس نیست بلکه 
آزادی  آزادی اجتماعی بدون  آزادی معنوی هم مقدس است و 
معنوی ممکن و عملی نیست این است درد جامعه امروز بشری 
که می‌خواهد آزادی اجتماعی را تأمین کند ولی به دنبال آزادی 
معنوی نمی‌رود، یعنی نمی‌تواند و قدرتش را ندارد، چون آزادی 
کتاب‌های  و  ایمان  دین،  انبیا،  نبوت  طریق  از  جز  را  معنوی 

آسمانی نمی‌توان تأمین کرد.
برنامه دیگری که قرآن کریم به آن اشاره دارد، زندگی پاک 
بارها  قرآن  در  آن  و مشتقات  واژه »طیب«  )حیاة طیبة( است. 

بوده است )حدود ۵۰ مرتبه( ولی  پرکاربرد  و بسیار  تکرار شده 
اما  آمده،  قرآن  در  یک‌بار  تنها  عنوان  همین  با  طیبه  حیات 
می‌توان گفت آیات دیگر که یکی از مشتقات طیب را به‌کاربرده 
آن‌ها  بیشتر  در  استفاده‌شده‌اند.  گوناگون  موضوعات  در  و 
به‌گونه‌ای با مقتضیات حیات طیبه سروکار دارد: مانند سخنان 
طیب، غذای طیب، همسر طيب و حتی شجره طیبه نیز تمثیلی 
که  است  علمی  و  معنوی  انسان  نیکوی  رشد  و  تربیت  برای 
می‌تواند با رشد تصاعدی خود برکات وجودی‌اش توسعه یابد. 
كَلِمَةٌ  مَثَلًا  هُ  اللَّ تَرَ كَيْفَ ضَرَبَ  آنجا که خداوند می‌فرماید: »أَلَمْ 
كُلَهَا  أُ تُؤْنِى  مَاء  السَّ فِي  وَفَرْعُهَا  ثَابِتٌ  أَصْلُهَا  بَةٍ  طَيِّ كَشَجَرَةٍ  طية 
رُونَ«  هُمْ يَتَذَكَّ اسِ لَعَلَّ مْثَالَ لِلنَّ هُ الْْأَ هَا وَيَضْرِبُ اللَّ كُلَّ حِينٍ بِإِذْنِ رَبِّ
به  طیب  واژه  هرچند  نیز  دیگر  ای  آیه  در   )۲۵ و   ۲۴ )ابراهیم 
انسان سخن می‌گوید که  امــا درباره حیات معنوی  نرفته،  کار 
با توجه به قرانن می‌توان آن را بر حیات طیبه تطبیق داد: »يَا 
يُحْيِكُيمْ  لِمَا  دَعَاكُم  إِذَا  سُولِ  وَلِلرَّ هِ  لِلَّ اسْتَجِيبُوا  آمَنُوا  ذِينَ  الَّ هَا  أَيُّ
تُحْشَرُونَ«  إِلَيْهِ  هُ  وَأَنَّ وَقَلْبِهِ  المَرْءِ  بَيْنَ  يَحُولُ  هَ  اللَّ أَنَّ  وَاعْلَمُوا 

)انفال، ۲۴(
عبارت  اسلامی  منابع  دیدگاه  از  معنوی  سلامت  ماهیت 
است از برخورداری از معنویت سالم بر اساس تزکیه حیات طیبه 

بیان  به  است؛  سلیم  قلب  به  نیل  آن  مرتبه  بالاترین  که  تقوا  و 
اسلامی  منابع  در  معنوی  سلامت  بیشتر  تفصیل  با  و  روشن‌تر 
فراروی  نیروی  از  برخورداری  از  است  عبارت  حدیث(  و  )قرآن 
از مادیت انانیت و موقعیت در ابعاد، بینشی گرایشی و کنشی 
به‌سوی خداوند به‌عنوان کانون قدسی جهان هستی که دارای 
مراتب است و بر اساس تزکیه )رفع موانع مسیر(، حیات طیبه 
فراهم کردن مقتضیات محیطی مناسب و تقوا )نیروی محافظ و 
نگه‌دارنده ظرفیت‌ها حاصل می‌شود و عالی‌ترین مرتبه آن نیل 

به قلب سلیم )دل( عاری از غیر خدا( است.
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Key Features of a Secular Perspective on Spiritual Health 

within the Framework of Spirituality Studies 

Mohammad Baazm1*, Abd-Alhadi Feqhizadeh2, Atefeh Zarsazan3

Abstract
The indicators of the secular approach to spiritual health are important issues and challenges that can affect the perception of 

the concept and how spiritual health affects the individual and social life of a person. secular approaches to spiritual health focus 

on human experiences and needs related to the meaning of life, values, ethics, and connection to self, others, and the world. 

religious approaches that emphasize religious teachings and beliefs, secular approaches offer a wide range of perspectives 

and methods to promote spiritual health. In this article, by examining different approaches to spiritual health, while presenting 

different definitions of this concept from the past to the present, we have examined and analyzed the indicators of the secular 

approach to spiritual health in three parts: cognitive, secular oriented behaviors, and secular spiritual peace. We have come to 

the conclusion that due to the serious popularization of the concept of spiritual health based on popular understanding and a 

secular approach (worldly, personal and not relying on institutional religions) in most cases, the definition of spirituality and 

its follower, spiritual health, in addition to the fact that it has different foundations; The direction of the functions and their 

consequences are also not acceptable or may not be acceptable. In this approach, self-centeredness and human-centeredness is 

the principle and God has no place among their teachings. The goal of these movements is individual transformation and all the 

efforts of mystics of the new age are aimed at creating a spiritual journey in human existence.
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