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 چکیده 
پ از  پیشهدف  حاضر  اساس  ژوهش  بر  سالمندان  در  خود  انسجام  بینی 

روش پژوهش حاضر    .تنظیم هیجان، شفقت به خود و نگرش به مرگ بود

جامعه آماری شامل تمامی سالمندانی بود که     همبستگی بود.  -توصیفی

-کردند و با استفاده از روش نمونهدر شهر تهران زندگی می  1400در سال  

هدفمند  گ شامل    341یری  پژوهش  این  ابزارهای  شد.  انتخاب  نفر 

خود  پرسشنامه انسجام  )های  هینکه  و  تنظیم EIQ)(  1983ریف   ،)

، فرم کوتاه خود  (CER)  ( 2001گارنفسکی و همکاران )   شناختی هیجان

) ریسورزی  شفقت همکاران  شـده    (SCS)(  2011و  تجدیدنظر  فرم  و 

بـه مرگ بود. روش    ((DAP-R  (  1994وونگ و همکاران )   نگـرش 

زمان  تحلیل پژوهش، همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون به روش هم

های تنظیم هیجان، شفقت به خود و  که بین مؤلفهها نشان داد  یافته بود.

داری وجود دارد  نگرش به مرگ با انسجام خود در سالمندان ارتباط معنی

(01/0  ≥P  .)های  تحلیل رگرسیون نیز نشان داد که مؤلفه  چنین نتایجهم

به ترتیب   به مرگ  درصد،    ۵/۷2تنظیم هیجان، شفقت به خود و نگرش 

  01/0) کننددرصد از واریانس انسجام خود را تبیین می  8/28درصد و    ۵8

≥P.)  به توجه  گرفت   با  نتیجه  توان  می  پژوهش  های  تنظیم   یافته  که 

به مرگ در پیش  نگرش  و  به خود  انسجام خود در  هیجان، شفقت  بینی 

 سالمندان نقش اساسی دارند.

 

شفقت به خود، نگرش به    ،تنظیم هیجان: انسجام خود،  های کلیدیواژه
 . سالمندان ،مرگ

 Abstract 
The present study aimed to predict self-coherence in 

the elderly based on emotion regulation, self-

compassion, and attitude toward death. The current 

research is descriptive and correlational. The statistical 

population included the elderly who lived in Tehran in 

2021 and were selected using a purposive sampling 

method. The criteria for entering the study included 

living in Tehran, the ability to read and write, the 

absence of mental illnesses based on self-report, and 

the age of 65 years. Exclusion criteria included 

unwillingness to participate in the study and 

incomplete completion of questionnaires. Data 

collection was done using questionnaires of self-

coherence, cognitive regulation of emotion, short form 

of self-compassion, and revised form of attitude 

towards death. Data analysis was done using SPSS 

software version 25 and Pearson correlation statistical 

tests and multiple regression analysis at a significance 

level of 0.05. The results showed that there is a 

statistically significant relationship between the 

components of emotion regulation, self-compassion, 

and death attitude with self-coherence in the elderly. 

Also, the regression analysis results showed that the 

components of emotion regulation, self-compassion, 

and attitude toward death explain 72.5%, 58%, and 

28.8% of their coherence variance, respectively(P ≥ 

0.01). It is concluded that emotion regulation, self-

compassion, and attitude toward death play an 

essential role in predicting self-coherence in the 

elderly. 
Keywords: Self-coherence, emotion regulation, self-

compassion, attitude towards death, elderly. 
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 مقدمه 
 

افزون هم در جهان و هم در ایران در حال  صورت روزباشد که به ها میسالمندی یکی از دوران حساس در مراحل تکاملی زندگی انسان

شده است جمعیت  بینی(. بر اساس گزارش سازمان جهانی بهداشت، پیش1400و همکاران،   ؛ ربیعی1396افزایش است )عسگری و شفیعی،  

(. در ایران نیز بر اساس آخرین  139۵پور دهکردی و رستار،  به بیش از دو میلیارد نفر در جهان برسد )حسن  20۵0سالمندان در سال  

(.  1399رسیده است )باستانی و همکاران،    139۵درصد در سال    3/9به    138۵درصد در سال    2۷/۷سال از    60سرشماری، جمعیت بالای  

  های جمعیتی خواهد داشت تر از سایر گروه میلیون نفر برسد که روندی سریع  2۵به بیش از    20۵0شود این جمعیت تا سال  یبینی مپیش

شناختی )قاضی  شناختی و جامعههای عمیق در ابعاد فیزیولوژی، روان (. سالمندی فرآیندی است که با دگرگونی1398و همکاران،   )مرادی 

های مختلف همراه است )عسگری و شفیعی،  های عملکردی بدن درنتیجه تحلیل سیستم( و کاهش توانایی139۵محسنی و همکاران،  

نیاز به سازگاری روان 1396 افزایش عمر،  با  بنابراین  از پیری در سالمندان بیش (؛  با تغییرات ناشی  ،  1شود )لی تر احساس میشناختی 

شناختی و پرورش ابعاد  رو همسو با رشد جمعیت سالمندان، توجه به نیازها و مسائل سلامتی آنان از جمله بهزیستی روان(. از این 2020

 (، افراد مسن در آخرین مرحله 1963طبق نظریه اریکسون ) (.1396رسد )عسگری و شفیعی،  مثبت در زندگی این گروه ضروری به نظر می

انسجام و ناامیدی خود هستند، که یکی از جفت های مفهومی جذابی را تشکیل می دهد که اریکسون در نظریه رشد خود در طول عمر  

ی  ابداع کرد. سالمندان بیشتر زندگی ایدیوگرافیک خود را قبلاً تجربه کرده اند، و بنابراین ممکن است شروع به تفکر در مورد چگونگی زندگ

شود که در  ندگی شایسته و بدون پشیمانی تشخیص دهد، با مرگ با آرامش روبرو میتر خود را به عنوان زک فرد مسن خود کنند. اگر ی

 (. 2021و همکاران،    2شود )چنیکپارچگی نفس منعکس می 

است. طبق    شده( مطرح 1993های مثبت در دوره سالمندی است که توسط آنتونووسکی )یکی از ویژگی  3در این راستا، انسجام خود 

به جهت انسجام خود  استرس تعریف وی،  عوامل  با  مقابله  افراد در  به  دارد که  اشاره  و جهان  زندگی  به  زای  گیری کلی شخص نسبت 

درک بودن، قابل مدیریت بودن و معنادار بودن دنیا برای فرد  ای متشکل از سه ویژگی قابلکند. حس انسجام سازهشان کمک میزندگی

عنوان یک تکلیف  ( انسجام خود را به 1963همچنین اریکسون ) (. 139۵؛ میکاییلی و همکاران،  201۵،  4دلالت دارد )گرونستینا و بلومک 

ها و  آمیز در دوران سالمندی با مهارتمهم رشدی که باید در سنین پیری به دست آورد، پیشنهاد کرد. انسجام خود نتیجه انطباق موفقیت 

های موردنیاز جامعه برای کسب تکالیف رشدی است که در هر مرحله با آن مواجه است. سالمندانی که به این احساس خودکامگی  توانایی 

کنند و خرد زندگی در جهان را با  عنوان موضوع زندگی خود زندگی میپذیرند، به عنوان بخشی از زندگی خود می اند، مرگ را به یافتهدست 

خوبی  شود که به عنوان مفهومی بیان میآورند یا نارضایتی تحقیرآمیز مزمن؛ بنابراین، انسجام خود به توجه عمیق به مردم به دست می 

(. بهزیستی روانی اجتماعی سالمندان یک نگرانی رو به 2020،  ۵دهنده بحران رشد زندگی و مرگ در سالمندی است )لیم و چانگ نشان 

رشد است. نظریه رشد خود اریکسون یک نظریه قوی از رشد روانی اجتماعی در طول عمر یک فرد است. تئوری اریکسون، افراد مسن را با  

عنوان  کند. این نظریه همچنین خرد و بهزیستی را بهوظیفه اصلی رشد یعنی دستیابی به انسجام خود در تقابل با ناامیدی توصیف می

کند، جایی که مداخلات اولیه در دوران کودکی ممکن است بذرهای خرد« را بکارند که بعداً در  محصولات رشد انسانی موفق تصور می

بینی کیفیت زندگی سالمندان  عنوان عامل مهمی در پیشچنین حس انسجام به(. هم2018و همکاران،    6دهند )اردلت زندگی میوه می 

 (. 1396شده است )عسگری و شفیعی،  مطرح 

(. سالمندان در  1400است )اکبری و همکاران،    ۷ارتباط با حس انسجام مورد توجه قرار گرفته، تنظیم هیجان    یکی از عواملی که در

آسیب از  جامعه  اقشار سنی  دیگر  با  روان مقایسه  و  بیشهای جسمانی  میشناختی  رنج  مکانیسمتری  ازجمله  حوزه  برند،  در  مؤثر  های 

های  تنظیم هیجان به معنی توانایی مدیریت کردن واکنش(.  1400شناسی و سلامت روان، تنظیم هیجان است )سعیدی و همکاران،  آسیب

تنظیم هیجان (.  1399زاده و همکاران،  دهد است )ولیهیجانی شخصی با راهبردهای شناختی است که بعد از یک رویداد ناگوار رخ می
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شوند، از بروز  گیرد که چارچوب اول راهبردهایی است که قبل از ایجاد احساسات فعال میعمدتاً در دو چارچوب مهم موردبررسی قرار می

شود، واکنش عاطفی  این راهبردها که فرآیند ارزیابی مجدد نامیده می  .شوندکنند و باعث تفسیر موقعیت میهیجانات شدید جلوگیری می

شوند، این راهبردها  دهد. چارچوب دوم شامل راهبردهایی است که پس از ظهور احساسات فعال می مرتبط با آن موقعیت را کاهش می

(. با توجه به مجموعه  2020آرا و همکاران،  شود )صفتوانند از بروز احساسات شدید جلوگیری کنند و فرآیند مهار یا سرکوب نامیده مینمی

دست دادن قدرت،   پیوندند، از قبیل مرگ نزدیکان، ازسالمندی به وقوع می وص با نزدیک شدن به دوره تغییراتی که با افزایش سن بخص

انتظار نیست   وجود دشواری در تنظیم هیجانات در افراد سالمند دور از احتمال موقعیت اجتماعی های جسمانی واهداف زندگی، مهارت 

 (. 1400ها حاکی از ارتباط بین تنظیم هیجان با انسجام خود است )صیدی و پرندین،  همچنین پژوهش    (. 1399زاده و همکاران،  )ولی

ورزی عبارت است از نگرش غیر قضاوتی  است. شفقت به خود یا خودشفقت   1به خود   از مفاهیم دیگر مرتبط با حس انسجام، شفقت

ها و اشتیاق برای کاهش درد و رنج و شفای خود با مهربانی  ها و درد و رنج خود، اجتناب نکردن از آنها، نقصان، شکستنسبت به کاستی

(، همکاران، شفقت به خود را تعادل بین شفقت ورزیدن  2018)   2(. در تعریف جدیدتری، نف و همکاران 1400)یوسفی افراشته و رضایی، 

این سازه شامل سه مؤلفه اصلی؛ مهربان بودن به خود، وجه مشترک    اند.رحمانه، در مبارزه شخصی بیان کرده یافته و پاسخ به خود بی افزایش 

انسانی و ذهن آگاهی است. شخصی که شفقت به خود بالایی دارد، قادر است حتی هنگام مواجهه با ناکامی و بدبیاری، نگرش توأم با  

کنند. داشتن  خورده و درد را تجربه میکست ها ش کند که تمام انسانملایمت و مهربانی نسبت به خود داشته باشد. چنین فردی درک می

(. شواهد  139۵طور مناسب تجربه نماید )میکاییلی و همکاران، های خود را به و هیجان  سازد احساساتهایی، فرد را قادر میچنین ویژگی

( در مطالعه خود دریافتند که ارتباط معکوس  1398در زندگی سالمندان است. هاشمی و عینی )  دهنده نقش مثبت شفقت به خودنشان

معناداری بین شفقت به خود و استرس درک شده در سالمندان وجود دارد. در مطالعه توصیفی همبستگی دیگری گزارش شد که شفقت  

 (. 1396و همکاران،   شناختی در سالمندان دارد )ورعیبه خود ارتباط مثبت معناداری با بهزیستی روان

ای از  است. مرگ نیز مانند تولد، مرحله  3تواند با انسجام خود ارتباط داشته باشد نگرش نسبت به مرگ یکی دیگر از متغیرهایی که می

با این حال، بسیاری از مردم در سراسر جهان همچنان   .این بخش اجتناب ناپذیر و نهایی از طول عمر فرد است .رشد و تکامل انسان است

پایان  ناپذیر بودن، پیامد اجباری زندگی است. در مفهوم تمرکز بر زندگی بیعلاوه بر اجتناب (. مرگ  2020،  4)آساتسا  دانندمرگ را منفی می

رسد  (. به نظر می2018،  ۵شود )بولوت و کوشاتعنوان آغاز یک زندگی دیگر تلقی میبلکه به  پس از مرگ، مرگ بیانگر وقفه یا انقطاع نیست

طور معناداری با نگرش  نگرش افراد نسبت به مرگ به  گیری نوع نگاه سالمندان به مرگ باشد زیراحس انسجام یکی از عوامل مهم در شکل

گیرد، معنایی که به زندگی بینی فرد شکل میها نسبت به زندگی مرتبط است و معنای منسوب به مرگ بر اساس جهان گیری آن و جهت

(. افراد در دوران سالمندی اغلب بیش از سایر دوران  2019،  6گذارد )باکان و همکارانشود بر نحوه درک مرگ نیز تأثیر مینسبت داده می 

های نگرش به مرگ گشوده شود. تفاوت نگرش به مرگ، تفاوت  شود دریچهکنند. افزایش سن باعث میزندگی به مفهوم مرگ توجه می

دیدگاه   (. نگرش به مرگ بیانگر139۷درک معنا از زندگی و احساس بهزیستی را به همراه خواهد داشت )نظام دوست سدهی و همکاران،  

نگرش این  است.  به موضوع مرگ  نگرشمی هافرد نسبت  باشند.  منفی  یا  مثبت  ازتوانند  منفی، ترس  از مرگ و   های  اجتناب  و  مرگ 

و پذیرش آن را به دنبال خواهند داشت )بشر پور و همکاران،   مرگ، باورهای مربوط به توانایی کنار آمدن با مرگ های مثبت نسبت بهنگرش

مرگ و   نگرش متفاوت نسبت به مرگ وجود دارد که شامل پذیرش گرایشی، پذیرش اجتنابی، پذیرش خنثی، اجتناب از(. پنج نوع 1393

( نشان داد که میزان نگرش  1400ی طباطبایی و همکاران )(. نتایج مطالعه139۷ترس از مرگ است )نظام دوست سدهی و همکاران،  

بینی پذیرش  ( در پژوهش خود گزارش کرد که انسجام خود عامل مهمی در پیش2013باشد. پارکر )سالمندان به مرگ در حد متوسط می 

خنثی، ترس از مرگ و اجتناب از مرگ است اما رابطه معناداری بین انسجام خود با پذیرش گرایشی و پذیرش اجتنابی مرگ وجود ندارد.  

براین، عدم درک از مرگ در سن سالمندی موجب  شود. علاوهکاهش امید به زندگی و کیفیت زندگی مینگرش منفی به مرگ موجب  

 (.  139۷شود )مجیدی و مرادی،  درماندگی، از دست دادن کنترل، ترس از مرگ و بروز اختلالات روانی می
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ای است. همچنین، با توجه به روند رو به رشد جمعیت سالمند در ایران در  مطالعۀ سالمندی و مشکلات آن در ایران، حوزۀ بدیع و تازه 

ها و مشکلات پیش رو تا حد امکان  شناسی روانی و اجتماعی در این افراد، بررسی و آسیب باید عوامل خطرزا و آسیبهای آینده، می دهه

تواند به کارایی بهتر افراد  در زندگی می  انسجام خودریزی مدون و اثربخشی صورت گیرد.  های مقابله با آنها برنامه   بررسی شوند و برای راه

بر   مؤثر  عوامل  شود.  انسجاممنجر  پیش   حس  همچنین،  و  سالمندان  زندگی  همبستهکنندهبینیدر  و  و  ها  کنترل  شناسایی،  آن،  های 

، به افزایش معنا در زندگیِ این گروه از افراد جامعه کمک شود و درنتیجه، این قشر به ارتقای انسجام خود جۀ  گیری شوند تا در نتیاندازه 

های  . بنابراین می توان گفت، نگاه به انسجام خود در سالمندان که پایان عمر خود را در خانهگروهی فعال و مولد در جامعه تبدیل شود

(؛ بنابراین با توجه به افزایش جمعیت سالمندان در جامعه  2018،  1شود )لیم و چانگ ای ضروری می طور فزاینده گذرانند بهسالمندان می 

بینی انسجام خود در سالمندان بر اساس تنظیم هیجان، شفقت  ایران و اهمیت حفظ انسجام خود در سالمندان، پژوهش حاضر باهدف پیش

 به خود و نگرش به مرگ انجام شد. 

 

 روش

 

در شهر تهران زندگی    1400سال همبستگی بود. جامعه آماری پژوهش حاضر سالمندانی بودند که در _روش پژوهش حاضر توصیفی

نمونهمی انجام شد.کردند.  از روش هدفمند  استفاده  با  پژوهش  این  و  ب  گیری در  اینکه تحقیقات رگرسیون در دسته تجزیه  به  ا توجه 

نفر    30به روش هدفمند برای و یا   19نفر به ازای هر متغیر پیش بین    1۵الی    ۵گیرند و حجم نمونه باید  های چند متغیری قرار میتحلیل

در پژوهش حاضر انتخاب شدند.  برای شرکت    نفر به روش هدفمند  31۷  (،2006و همکاران،    2میرز )جدول باشد    (سلول آماری )در هر خانه  

های روانی بر اساس خود اظهاری و  معیارهای ورود به پژوهش شامل زندگی در شهر تهران، توانایی خواندن و نوشتن، عدم وجود بیماریم

پس از ارائه اطلاعات لازم   ها بود. سال بود. معیارهای خروج شامل عدم تمایل برای ادامه مطالعه و تکمیل ناقص پرسشنامه 6۵سن بالای  

محرمانه   اختیاری بودن شرکت در پژوهش وجهت رعایت اخلاق پژوهشی پیش از اجرای پژوهش به آنها جهت    در زمینه اهداف مطالعه و

های آماری همبستگی پیرسون  و با آزمون SPSSافزار  نرم  2۵ها با استفاده از نسخه  وتحلیل دادهاطمینان داده شد. تجزیه  بودن اطلاعات

 انجام شد.   0۵/0داری  معنیو تحلیل رگرسیون چندگانه در سطح  

 ابزار سنجش 

( انسجام خود  هینکه:  EIQ )3پرسشنامه  و  ریف  خود  انسجام  پرسشنامه  از  استفاده  با  خود  انسجام  پژوهش  این  (  1983)  4در 

  16عبارات این پرسشنامه را از    اند،ریف و هینکه به دلیل شباهت و همپوشانی که عبارات پرسشنامه با یکدیگر داشته   گیری شد.اندازه

(  6( تا کاملاً موافقم )1باشد که از کاملاً مخالفم )گذاری این پرسشنامه به روش لیکرت میعبارت کاهش دادند. نمره  9عبارت اصلی به  

انی درونی پرسشنامه  شود. ریف و هینکه همسبه روش معکوس انجام می  8و    ۷،  6،  3،  2گذاری سؤالات  متغیر است. در این پرسشنامه نمره

محاسبه کردند. همچنین، در یک پژوهش دیگر همسانی    9۵/0ای  هفته  6و ضریب بازآزمایی را دریک دوره    92/0را با ضریب آلفای کرونباخ  

( میزان  1993(. آنتونووسکی )2008و همکاران،  ۵( )تورگس ۷6/0)ضریب آلفای کرونباخ =    درونی این پرسشنامه نسبتاً بالا گزارش شد

عنوان کرد. همچنین روایی همگرای مقیاس را با پرسشنامه جهت گیری به زندگی    9۵/0تا    82/0پایایی را براساس آلفای کرونباخ بین  

سوالی سرسختی    4۵نامه  ( روایی همزمان این مقیاس را با پرسش 1389محاسبه کرد. در ایران محمدزاده و همکاران )  6۵/0آنتونووسکی  

به دست آوردند. در پژوهش حاضر همسانی    ۷8/0و    ۷۵/0و آلفای کرونباخ را به به ترتیب در دانشجویان پسر و دختر    ۵4/0روانشناختی  

 به دست آمد.   84/0درونی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  

شده  کنندگان با استفاده از پرسشنامه طراحی در پژوهش حاضر تنظیم هیجان شرکت  :6(CERپرسشنامه تنظیم شناختی هیجان )

مقیاس است: سرزنش خود، نشخوار  خرده    9گویه در    36( مورد ارزیابی قرار گرفت. این ابزار شامل  1002)  ۷توسط گارنفسکی و همکاران 

 
1 .  Lim & Chang 

2 .  Meyers L 

3. Ego integrity  

4 .  Ryff & Heincke 

5  .Torges 

6 . Cognitive emotion regulation 

7 . Garnefski   
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پذیری و ارزیابی مجدد مثبت. این  ریزی، دیدگاهسازی، سرزنش دیگران، پذیرش، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر برنامهفکری، فاجعه

شود  کنندگان خواسته میسنجد. از شرکتپرسشنامه دو راهبرد تنظیم هیجان شناختی انطباقی و تنظیم هیجانی شناختی غیرانطباقی را می

)تقریباً( همیشه متغیر   ۵)تقریباً( هرگز تا    1ای مشخص کنند که از  درجه  ۵شان را در یک مقیاس لیکرتی  که تعداد دفعات احساس یا تفکر

(.  2002محاسبه شد )گارنفسکی و همکاران،    82/0و روایی محتوایی    91/0است. پایایی آزمون این ابزار با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  

  68/0شده است که برای همسانی درونی، ضریب آلفای کرونباخ بین  ( بررسی1389رسشنامه در ایران توسط حسنی )روایی و پایایی این پ

های مختلف این پرسشنامه و روایی ملاکی، با استفاده از روایی همزمان )اجرای همزمان با سیاهه افسردگی  مقیاسرا برای خرده  82/0تا 

درصد از   ۷۵مقیاس پرسشنامه حمایت کرد و    خرده  9های اصلی از  مطلوب گزارش کرد. همچنین، تحلیل مؤلفه   48/0تا    2۵/0بک(،  

در پژوهش حاضر همسانی درونی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای    ها تبیین شد.مقیاستغییرات توسط این خرده  

 محاسبه شد.   8۵/0و برای کل پرسشنامه    86/0تا    ۷8/0های مختلف  مقیاسخرده  

مقیاس شامل    گویه و شش خرده  12( در  2011)  2و همکاران این مقیاس توسط ریس  (:SCS) 1ورزیمقیاس فرم کوتاه خود شفقت

گذاری این ابزار در یک  شده است. نمرهآگاهی، انزوا و همانندسازی انفراطی طراحی مهربانی به خود، قضاوت خود، اشتراک انسانی، ذهن

( همسانی درونی این مقیاس با  2011باشد. در پژوهش ریس و همکاران ))همیشه( متغیر می  ۵)هرگز( تا    1ای از  درجه  ۵طیف لیکرت  

،  ۷۷/0، انزوا  64/0آگاهی  ، ذهن60/0، اشتراک انسانی  81/0، قضاوت خود  ۵۵/0استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای مهربانی به خود  

را با فرم بلند پرسشنامه شفقت به خود گزارش    9۷/0محاسبه و روایی همگرایی    8۷/0و برای کل مقیاس    69/0همانندسازی انفراطی  

ی خرده  آگاهی( برا)برای ذهن   92/0)برای مهربانی به خود( تا    ۷۷/0کردند. برای همسانی درونی این پرسشنامه، ضریب آلفای کرونباخ بین  

گزارش شده است    4۵/0گزارش و روایی همزمان آن با پرسشنامه سلامت عمومی    91/0ها و برای کل مقیاس ضریب آلفای کرونباخ  مقیاس

های مختلف  مقیاس(. در این پژوهش همسانی درونی این مقیاس با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای خرده  1394)شهبازی و همکاران،  

 به دست آمد.   8۷/0ی کل مقیاس  و برا  88/0تا    81/0

)R)-DAPفرم تجدیدنظر شـده نگـرش بـه مرگ  
شده است که نگرش  ( طراحی 1994)  4این پرسشنامه توسط وونگ و همکاران   :3

گویه است که به پنج بعد )ترس از مرگ و مردن، پذیرش گرایشی، پذیرش    32این ابزار دارای    دهد.نسبت به مردن و مرگ را نشان می

=  1ای )از درجه ۷صورت طیف لیکرت گذاری این پرسشنامه بهشده است. نمره اجتنابی، پذیرش خنثی و اجتناب از مرگ( اختصاص داده 

شود تا سوگیری  باشد که هر گویه با یا کاملاً مخالفم یا کاملاً موافقم )الگوی قطبیت تصادفی( شروع می= کاملاً موافقم( می ۷کاملاً مخالف تا  

ها، میانگین نمره آزمودنی در  های مربوط به هر بعد با هم جمع شده و با تقسیم بر تعداد سؤال ها کاهش یابد. نمرات گویهاحتمالی پاسخ

باشد. در پژوهش وونگ و همکاران  گر پذیرش، ترس و اجتناب بالاتر فرد از مرگ میآید که نمرات بالاتر نمایانآن بعد پرسشنامه به دست می 

)برای خرده مقیاس    9۷/0)برای خرده مقیاس پذیرش خنثی تا    6۵/0بعد پرسشنامه با ضریب آلفای کرونباخ از    ۵( همسانی درونی  1994)

برای    61/0ای برای ثبات نتایج پرسشنامه از  چهار هفته  پذیرش گرایشی( گزارش گردید. همچنین، در پژوهش مذکور ضریب بازآزمایی

( به فارسی 1393پذیرش گرایشی محاسبه شد. این پرسشنامه در ایران توسط بشرپور و همکاران )  9۵/0خرده مقیاس اجتناب از مرگ تا  

شده است. همچنین روایی  محاسبه  88/0تا    64/0شده است و همسانی درونی آن با ضریب آلفای کرونباخ برای ابعاد مختلف آن بین  ترجمه 

گزارش گردید. در پژوهش حاضر    6۷/0تا    93/0همگرای پرسشنامه با سنجیدن همبستگی خرده مقیاس های پذیرش با نمره کل پذیرش  

ت  به دس   82/0و برای کل پرسشنامه    84/0تا    66/0نیز همسانی درونی این پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای ابعاد مختلف  

 آمد. 
 

 

 

 

 

 

 
1 . Self-compassion scale-short form 

2 . Raes 

3 . Death Attitude Profile-Revised (DAP-R) 

4 . Wong, Reker & Gesser 
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 یافته ها 
 

درصد( بودند. میانگین سنی برابر با    41/۵۷نفر مرد )  182درصد( و    ۵9/42نفر زن )  13۵از بین شرکت کنندگان در پژوهش حاضر  

با انحراف معیار    34/68 نفر    92درصد(،    24/2۵نفر دیپلم )  80درصد(،    18/32نفر دارای تحصیلات زیر دیپلم )  102بود.    29/3سال 

 درصد( بودند.    ۵6/13نفر کارشناسی ارشد )  43درصد( و    02/29کارشناسی )
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و همچنین ضرایب  و انحراف استاندارد    نیانگیم  یهابه همراه شاخص   یدگینمرات شامل چولگی و کش  یآمار  فیتوص  1در جدول  

  در   هاداده   باشدی م  -2+ و  2  نبی  هاداده   دگییمقادیر چولگی و کش  نکهیارائه شده است. با توجه به ا  همبستگی بین متغیرهای پژوهش

شده بین تنظیم هیجان،  تمامی ضرایب همبستگی محاسبه  1آمده از جدول  دست بر اساس نتایج به.  برخوردارند  بهنجار  توزیع  از  0۵/0  سطح

آمده همبستگی بین دست (. بر اساس نتایج بهp<01/0دار بود )معنی  01/0خود در سطح آلفای  شفقت به خود و نگرش به مرگ با انسجام  

پذیری، ارزیابی مجدد مثبت و پذیرش گرایشی  ریزی، دیدگاه های پذیرش، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر برنامهشفقت به خود، مؤلفه 

سازی، سرزنش دیگران، ترس از مرگ، پذیرش اجتنابی،  های سرزنش خود، نشخوار فکری، فاجعه با انسجام خودمثبت و همبستگی بین مؤلفه 

 .پذیرش خنثی و اجتناب از مرگ با انسجام خود منفی است

از آزمون رگرسیون چندگانه استفاده شد.  نگرش به مرگ  و    شفقت به خودبینی انسجام خود از طریق تنظیم هیجان،  منظور پیش به

قرار دارد    ۵/2تا    ۵/1( در فاصله  820/1واتسون استفاده شد. با توجه به اینکه مقدار آن )- ها از آماره دوربینمانده برای بررسی استقلال باقی

های  بین از شاخص ها رعایت شد. برای بررسی وجود هم خطی چندگانه بین متغیرهای پیش مانده فرض استقلال باقیتوان گفت پیش می

 آمده انحرافی از مفروضه هم خطی چندگانه مشاهده نشد. دست( استفاده شد که با توجه به نتایج بهVIFتحمل و عامل تورم واریانس )
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250        
 پیش بینی انسجام خود در سالمندان براساس تنظیم هیجان، شفقت به خود و نگرش به مرگ

Prediction of Self-Coherence in the Elderly based on Emotion Regulation, Self-Compassion and Attitudes toward Death 

  

 
 

 شفقت به خود و نگرش به مرگ ، جانیه میاساس تنظ انسجام خود بر ینیبشیپ آماره های مربوط به برازش مدل خلاصه: 2جدول  

R R مدل  مجذور     واتسون -دوربینآماره   خطای استاندارد برآورد    

1 ۷94/0 630/0 ۷39/2 820/1 

 
خلاصه آماره های مربوط به برازش مدل نشان داده شده است. با توجه به نتایج جدول، ضریب همبستگی چندگانه بین    2درجدول  

باشد که نشان دهنده  می 630/0( برابر با Rمی باشد. همچنین مقدار ضریب تعیین )مجذور  ۷94/0متغیر مستقل و متغیر وابسته برابر با  

 باشد. می شفقت به خود و نگرش به مرگ  جان،یه  میاساس تنظ  انسجام خود برمیزان تبیین واریانس و تغییرات  

 

 شفقت به خود و نگرش به مرگ  جان،یه میتنظبینی انسجام خود بر اساس پیش نتایج. 3جدول 

 ضرایب استاندارد شده  ضرایب استاندارد نشده 

t مقدار احتمال 

 

 مقدار احتمال Fمقدار  Beta خطای استاندارد B مدل

 01/0 ۷2۵/1۷۷ 001/0 440/8  119/2 882/1۷ ثابت

   001/0 48۷/۵ 192/0 01۵/0 082/0 جان یه میتنظ

   001/0 810/1۷ 642/0 028/0 498/0 شفقت به خود 

   001/0 -969/6 -248/0 013/0 -094/0 نگرش به مرگ 

 

دار   معنی   01/0تر از  بود که در سطح آلفای کوچک  ۷2۵/1۷۷آمده برای بررسی مدل رگرسیونی برابر با  دست به  Fمقدار    3در جدول  

خوبی تبیین کنند و توانند تغییرات مربوط به انسجام خود را بهمی  ، شفقت به خود و نگرش به مرگبود که نشان داد تنظیم هیجان

، >01/0p)  جانیه  میتنظ( برای  Betaشده بود. مقدار ضریب رگرسیونی استانداردشده )دهنده مناسب بودن مدل رگرسیونی ارائه نشان 

192/0β ،) شفقت به خود(01/0p< ،642/0=β و )نگرش به مرگ (01/0p< ،248/0-=βاست. لذا نتیجه گرفته شد که تنظیم هیجان ) ،

 کنند.  بینی میرا پیش داری انسجام خود در سالمندان  شکل معنی  به  شفقت به خود و نگرش به مرگ

   

 گیری بحث و نتیجه
 

نتایج بینی انسجام خود در سالمندان بر اساس تنظیم هیجان، شفقت به خود و نگرش به مرگ بود.  پیشهدف از پژوهش حاضر،  

این ارتباط  های تنظیم هیجان و انسجام خود در سالمندان وجود دارد.  پژوهش حاضر حاکی از آن بود که ارتباط آماری معناداری بین مؤلفه 

های پذیرش، تمرکز مجدد مثبت،  صورت معکوس و با مؤلفه سازی و سرزنش دیگران بههای سرزنش خود، نشخوار فکری، فاجعه با مؤلفه 

تحلیل رگرسیون نیز نشان داد که   چنین نتایج هم  صورت مستقیم بود.پذیری و ارزیابی مجدد مثبت بهریزی، دیدگاه تمرکز مجدد بر برنامه 

(  1396سلاجقه و همکاران )  های با یافتهاین یافته همسو   کنند.درصد از واریانس انسجام خود را تبیین می  ۷2/ ۵های تنظیم هیجان،  مؤلفه 

ها ذاتاً موجودات اجتماعی هستند و تعاملات اجتماعی نیازمند  توان گفت که انسانبود. در تبیین این یافته می   (1400صیدی و پرندین )و  

  1های فردی است. افراد ممکن است در این تعاملات از راهبردهای مثبت یا منفی تنظیم هیجان استفاده کنند )کوهن تنظیم هیجان و پاسخ

دیگر انسجام خود  عبارت گیری شخص به زندگی و جهان بهتواند تأثیر خاصی در جهت( که هرکدام از این راهبردها می2014و همکاران، 

ها  کند نسبت به تمایلات درونی و تجربههای تنظیم هیجان استفاده مییکی از مؤلفه عنوآن داشته باشد. فردی که از راهبرد پذیرش به

دانند  توان گفت افرادی که زندگی خود را معنادار می تواند نسبت به وقایع داشته باشد؛ بنابراین در تبیین این یافته میتری میدیدگاه گشوده

کنند و فرآیندهای  زیاد احساس اراده، شایستگی و ارتباط با دیگران مهم را تجربه می احتمال اند، به و با رویدادهای سخت گذشته کنار آمده 

در میان افرادی که دارای    کننده نیاز تر از رویدادهای بالقوه برآورده ها را توضیح دهند، ازجمله ارزیابی مثبت توانند این ارتباط متعددی می

  2های ارضاکننده نیاز. در راستای این استدلال، جیمز و زارت ها و فعالیتتر زمینهانسجام خود هستند و همچنین تمایل به جستجوی فعالانه

 
1 . Kohn 

2 .  James and Zarrett 
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طور مثبت بااحساس استقلال، تسلط و روابط مثبت با دیگران مرتبط  سال به  ۷0( نشان دادند که انسجام خود در سالمندان بالای 2006)

 (. 2021و همکاران،    1است )به نقل از وان در کاپ دیر

های پژوهش حاضر نشان داد که ارتباط آماری معنادار مثبتی بین شفقت به خود و انسجام خود در سالمندان وجود  همچنین، یافته

این یافته همسو با نتایج پژوهش    باشد.از واریانس انسجام خود در سالمندان می  %۵8بینی کننده  های شفقت به خود پیشدارد و مؤلفه 

و ثاقبی و همکاران  (  1396و همکاران )  (،  ورعی 1398هاشمی و عینی )(،   139۵(، میکانئیلی و همکاران )1400یوسفی افراشته و رضایی )

( بود که همبستگی معناداری را بین شفقت به خود و انسجام خود در سالمندان گزارش کردند. شفقت به خود همانند بهزیستی  139۷)

های دیگر، مطالعه ثاقبی و همکاران  (. همچنین، در گروه2018و همکاران،    2کند )مارشبینی میشناختی، حس انسجام را نیز پیش روان 

( رابطه مثبت و معناداری بین  139۵ورزی و مطالعه میکائیلی و همکاران )( رابطه مثبت و معناداری بین انسجام خود و خود شفقت139۷)

عنوان یک نیروی محرکه عمل  تواند به گفت شفقت به خود میتوان  ورزی را نشان داد. در تبیین این یافته میانسجام خود و خود شفقت 

نموده و از طریق افزایش سلامت عمومی، ارتباط اجتماعی، کیفیت زندگی و کاهش فشار روانی، نشخوار فکری و خودانتقادی سبب بهبود  

زندگی    هایها و هیجانشود که افراد با درک و پذیرش بیشتری شرایط دشوار، احساستعادل افراد شود. همچنین، شفقت به خود باعث می

های عملکردی خود را مورد تحلیل قرار دهند و تصمیمات مناسبی  شود افراد نارساییبر این، شفقت به خود باعث میرا مدیریت کنند. علاوه  

تأثیر قرار دهد اجتناب کنند و نگاه   ها را تحت تواند عملکرد آن های افراطی که می بینانه داشته باشند، از قضاوتاتخاذ کنند، قضاوتی واقع

تنها باعث واکنش سازگارانه و متناسبی به  (. همچنین شفقت به خود نه1399تری به آینده داشته باشند )اردشیرزاده و همکاران،  مثبت

کند. حس انسجام بالا تمایل به مدیریت بهتر و مؤثرتر  شود، رویدادهای منفی را نیز بزرگنمایی نمیوقایع روزمره زندگی در سالمندان می

زای زندگی مقابله کند،  فرد برای اینکه بتواند با عوامل استرس  دهد و با رفتارهای مختلف خودمراقبتی همراه است واسترس را افزایش می 

ت روان، به دلیل  درستی درک کند و با استفادۀ درست از منابع موجود، علاوه بر تأثیر مثبت بر سلامزا را به نیاز دارد وضعیت استرس 

توانند سبب شوند که شفقت به  تجربیات مداوم و معنادار در زندگی، حس انسجام بالاتری به دست آورد. درنتیجه، مجموع عوامل فوق می

 خود سبب افزایش انسجام خود گردد.  

علاوه بر این، نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که نگرش به مرگ با انسجام خود در سالمندان رابطه معناداری دارد و قادر است انسجام  

دهنده ارتباط آماری معناداری مثبتی بین مؤلفه پذیرش گرایشی با انسجام  های مطالعه ما نشانیافتهبینی کند.  خود در سالمندان را پیش

های ترس از مرگ، پذیرش اجتنابی، پذیرش خنثی و اجتناب از مرگ با انسجام خود در سالمندان  خود و ارتباط آماری معکوسی بین مؤلفه

های نگرش به مرگ تبیین  درصد از واریانس انسجام خود در سالمندان را مؤلفه  8/28که  چنین نتایج رگرسیون نشان داد  وجود داشت. هم

نتایج  می با  یافته همسو  این  )کنند.  و همکاران  پور  )نظام  (،1393بشر  و همکاران  )139۷دوست سدهی  مرادی  و  مجیدی   ،)139۷  ،)

دار مثبت و با اجتناب  ( بود که گزارش کردند حس انسجام با ترس از مرگ همبستگی معنی2013و پارکر )(  1400طباطبایی و همکاران )

توان گفت معنادار دار معکوس وجود دارد. در تبیین این یافته میاز مرگ، پذیرش خنثی، پذیرش گرایشی و پذیرش اجتنابی ارتباط معنی

رشی که نسبت به مرگ داشته باشند بر  های انسجام خود دور از انتظار نیست زیرا افراد هر نگهای نگرش مرگ با مؤلفه شدن ارتباط مؤلفه 

ها در مورد مرگ باعث اضطراب مرگ آگاهانه  دنیا و جهان اطراف خود را درک، مدیریت و معنا خواهند کرد. افکار و نگرش اساس آن نگرش  

افراد مسن می  افراد مسن ممکن است نیاز به بازنگری در نگرش شود و در مواجهه با ماهیت اجتناب یا ناخودآگاه در  ها و ناپذیر مرگ، 

رفتارهای مذهبی خود و بازسازی زندگی مذهبی خود را در نظر بگیرند. در این مورد، افراد مسن که پیشینه مذهبی منظمی ندارند ممکن  

 خود برسند. ها فرصت دهند تا زندگی خود را معنا کنند و به انسجام  توانند به آن ها میهای دینی متصل شوند، زیرا این ارزش است به ارزش 

های انسجام خود در سالمندان هستند؛ بنابراین با توجه به  بینی کنندهکلی تنظیم هیجان، شفقت به خود و نگرش به مرگ پیش طوربه

های لازم برای ارتقاء تنظیم هیجان، ریزی افزایش جمعیت روزافزون سالمندان و اهمیت انسجام خود در این جمعیت ضروری است برنامه 

تر  بینی کننده قویشفقت به خود و نگرش به مرگ انجام شود. با توجه به اینکه متغیر تنظیم هیجان نسبت به متغیرهای دیگر، پیش

سجام خود در  توان در کنار اهمیت به شفقت به خود و نگرش به مرگ از آن در ایجاد و بهبودی انانسجام خود در سالمندان است، می

 سالمندان بهره گرفت. 

 
1 .  van der Kaap-Deeder 

2 .  Marsh  
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تواند  اشاره کرد. این روش می هدفمندگیری توان به استفاده از روش نمونهنیز همراه بوده است که می ییهات یاین پژوهش با محدود

این    ریتأث  یریگتصادفی نمونه  یهاتوان با استفاده از روش قرار دهد و روی روایی بیرونی پژوهش اثر داشته باشد. لذا می  رینتایج را تحت تأث

کنندگان به سالمندان شهر تهران اشاره  توان به محدود بودن مشارکتهای دیگر پژوهش حاضر میمحدودیت  ازجمله. مسئله را کاهش داد 

های  شود مطالعات بیشتر در جمعیتپیشنهاد می  رون یازاکند.  ها با مشکل مواجه میکرد که تعمیم نتایج را به سایر شهرها و فرهنگ

های دیگر این پژوهش بود؛  های خود گزارشی از محدودیتروستاهای دیگر انجام شود. استفاده از پرسشنامها و  مختلف سالمندان در شهره

آوری اطلاعات همچون مصاحبه و مشاهده نیز استفاده شود. این  های دیگر جمع های آتی از روششود در پژوهش بنابراین پیشنهاد می

قرار گیرد.    موردتوجهشده است بنابراین این موضوع باید در تعمیم نتایج به سالمندان بیمار  پژوهش در سالمندانی که سالم بودند انجام 

های این پژوهش بود که  یکی دیگر از محدودیتتر برای پاسخگویی و خستگی ناشی از آن ها و نیاز به زمان بیشتعداد زیاد پرسشنامه

 ا حدی از تأثیر این محدودیت بکاهد.  پژوهشگر تلاش کرد با در نظر گرفتن زمان کافی و محیط مناسب ت
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