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Abstract 

Old age is a significant period in life and due to the development of science and improvement 

in health conditions, the number of elderly is increasing in various societies. To promote the 

health of the elderly population in the society, it is necessary to pay attention to their quality 

of life. Therefore, this study aimed at predicting the role of internal coherence, mindfulness 

and spiritual intelligence in quality of life in older adults. From among the elderly of Tehran 

city in 2017, 237 elderly subjects were selected by random cluster sampling method. 

Instruments for gathering data were the Antonovsky Sense of Coherence Questionnaire, 

Freiburg Mindfulness Questionnaire, Spiritual Intelligence Questionnaire (King) and Quality 

of Life Questionnaire (WHO). The results of stepwise regression analysis indicated that 

internal coherence, mindfulness and perceptualism significantly predicted 24 percent of 

change in quality of life, respectively. Therefore, in order to increase the level of quality of 

life in elderly, it is necessary to promote their internal coherence, mindfulness and spiritual 

intelligence. 
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 چکیده

آمتار ستالمندان در اوامت      ي،بهداشتت  یطعلتم و بهبتود شترا    یشترفت استت کته بتا پ    ياز مراحل مهم زندگ یکي يسالمند

 آنتان ززم استت    ياز زنتدگ  یتسالمندان، تواته بته ر تا    يسازگار يارتقا يرو برا ینازا ؛است افزایش به گوناگون رو

بیني کیفیتت زنتدگي ستالمندان     آگاهي و هوش معنوي در پیش پژوهش حا ر با هدف بررسي نقش انسجام دروني، ذهن

بته روش   1931انجام شد  روش پژوهش حا ر، توصیفي از نوع همبستتگي بتود  از بتین ستالمندان شتهر تهتران در ستال        

، يحت  انستجام آنتونوستک    ۀگیتري شتامل پرسشتنام    ابتزار انتدازه  نفر انتخاب شتدند    091اي،  گیري تصادفي خوشه نهنمو

 بود  بهداشت يسازمان اهان يزندگ یفیتک ۀو پرسشنامینگ ک يهوش معنو ۀ، پرسشنامیبورگآگاهي فرا ذهن ۀپرسشنام

 07پتذیري   آگتاهي و ادرا   نتایج رگرسیون نشان داد هوش معنوي، ذهن  شد گام تحلیل به گام رگرسیون با روش ها داده

 کیفیتت زنتدگي  ستح    یشمنظتور افتزا   بته  ین،بنتابرا کننتد؛   بینتي متي   درصد تغییرات کیفیت زندگي را در سالمندان پتیش 

 آنان فراهم شود معنوي هوش آگاهي و  انسجام دروني، ذهنسح   يارتقا ینۀزم شود يم یشنهادسالمندان پ

 

 آگاهي، هوش معنوي، کیفیت زندگي، سالمندان انسجام دروني، ذهن ها: کلیدواژه
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 مقدمه

سالمندي دوران حساسي از زندگي است و تواته بته       

 تترورتي ااتمتتاعي بتته مستتا ل و نیازهتتاي ایتتن مرحلتته، 

هتاي مختلتب بتدن     رود  در ایتن دوره سیستتم   شمار متي 

یابد   عمل، توانایي انسان کاهش مي رود و در تحلیل مي

این روند افزایش ناتواني و کاهش تصاعدي و پیشرونده 

در توانایي حرکتي و عملکرد حافظه، کتاهش استتقلال،   

شود  مواب ميرا افزایش وابستگي سالمندان به دیگران 

در ستال   ( 1931)قا ي محسني، ستلیمانیان و حیتدرنیا،   

میلیتون   271( بیشترسال و  12امعیت سالمندان ) 0219

درصتد   1/11کته ایتن میتزان    است  شدهنفر تخمین زده 

شوند  امعیت سالمندان  کل امعیت اهان را شامل مي

میلیارد نفتر   0شود به بیش از  بیني مي پیش 0212در سال 

-آینتده  در کند اهاني بهداشت اعلام ميبرسد  سازمان 

 ستال  11 بتازي  افتراد  امعیت افزایش شاهد نزدیک اي

در   بتود  ختواهیم  ستال  1 زیر کودکان امعیت به نسبت

کشور ایران نیز رشد امعیت سالمندان کشتور، بتیش از   

که متوسط عمر  طوري به ؛رشد امعیت کل کشور است

ستال و در   21در برخي از کشورهاي پیشرفته به بیش از 

پتور دهکتردي و    سال رستیده استت )حستن    11ایران به 

، آمارهتا  1931براساس سرشماري ستال   ( 1931رستار، 

از  یشستالمند بتا ستن بت     یتسهم امع یشاز افزا يحاک

 31در ستال   1/ 1بته   32درصد در سال  1/ 1سال از  11

 17تا  92) یانسازندر گروه م یتامع یشافزا یناست  ا

کته ستهم آنهتا از کتل      ينحتو  بته  ؛مشهود است یزسال( ن

و  یده استتتتدرصتتتد رستتت 77/ 2کشتتتور بتتته  یتتتتامع

 يکنتون  یتاز امع نیمياز  یشب دهد يدرمجموع نشان م

 یلو ستالمند تشتک   یانستال را افتراد م  درصد( 11کشور )

 ( 1931دهد )مرکز آمار ایران،  يم

ستالمندي،   ۀدر ایران در زمینت  شده انجام هایي پژوهش    

و براساس آن، پیري در مفهتوم   است ار محدود بودهبسی

بررستي و در اتاراوب    ،تنگاتنگ از ستلامت فیزیکتي  

محتتدود پزشتتکي محبتتوس شتتده استتت  بتتاواود رشتتد  

امعیت سالمندان و تغییرات هرم امعیتي کشور، هنتوز  

گتروه   منزلتۀ  ابعتاد آن، بته   ۀنیازهاي ستالمندان در همت   بر

هروي کریمتوي،  پذیر اامعه تمرکز نشده است ) آسیب

(  یکي از 1921پوردهقان، ادید میلاني، فروتن، آیین، 

در بهزیستي سالمندان، کیفیت زندگي  ثیرگذارأت عوامل

میتزان و   ۀکننتد  بینتي  پیش تواند مياست  کیفیت زندگي 

ها و ستنجش ستلامت    ها، صدمات و ناتواني بیماري تأثیر

(  0211رواني در اوام  باشتد )اوگانتدیر و همکتاران،    

انگیتزي بتراي   بر هتاي رو بته گستترش و اتالش     پژوهش

بتتر کیفیتتت زنتتدگي بتتا هتتدف   متترثرشناستتایي عوامتتل 

هاي بهبوددهنده کیفیت زندگي انجتام   شناسایي شاخص

(  0211 وشتتن ، کتتراینن گریتتب، بیلتتدرمن،) انتتد شتتده

 فترد  ادرا  را زندگي کیفیت 1بهداشت اهاني سازمان

 ستتامانه و فرهنگتتي بافتتت زنتتدگي، در ختتود اایگتتاه از

 و کنتد  مي زندگي آن در که است کرده تعریب ارزشي

 و هتا  متلا   آرزوهتا،  اهتداف،  با ارتباط در اایگاه این

 کیفیتتت از تعریتتب ایتتن  استتت فتترد آن هتتاي اولویتتت

و  9، و عیت عملکردي0عیني ر ایت مولفه سه زندگي

 نخستت،  مرلفتۀ گیترد کته دو    را در بر متي  7عوامل بافتي

 دارنتتد همپوشتتاني روانتتي ستتلامت بتتا زنتتدگي کیفیتتت

عوامتتل  ( 1931، ستتلیمي و ربیعتتي دوران، محمتتدي،)

مختلفي همچون و عیت سلامتي، توانمندي، شادبودن، 

کتتردن عملکردهتتاي حستتاس و رهتتایي از درد     حفتت 

هاي کیفیت زندگي است )فلتین و گتو،    ازامله شاخصه
                                                           
1 . Word Health Organization 

2 . welfare and Satisfaction subjective 

3 . functional status 

4 . contextual factors 
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رسد کیفیت  مي(  با تواه به آنچه گفته شد به نظر 0211

زندگي ارتباط تنگانگي با انسجام دروني )رواني( داشته 

محمتتتدزاده،  بتتته نقتتتل از 1321) 1آنتونوستتتکيباشتتتد  

بتر ایتن بتاور استت برختي       (1932پورشریب و علیپور )

مکانیستتمي کتته حتت  انستتجام نامیتتده  تتتأثیر از بتتاافتتراد 

هتاي   و دشتواري  اشمگیرهاي  استرس باواود شود، مي

کته   درصتورتي  ؛کننتد  را حفت  متي   سلامت خود ،شدید

هتتایي داتتار  متتردم در موااتته بتتا انتتین موقعیتتت  بیشتتتر

شتتوند  متتي اشتتمگیريپریشتتاني و تتتنش روانشتتناختي  

ماکستتتن  و ؛ 1922ابوالقاستتتمي، زاهتتتد و نریمتتتاني، )

مکتانیزمي فراگیتر    منزلتۀ  (  ح  انسجام به0211هاگان، 

زاي  که افراد را در مقابله با عوامل استترس  شود ميتعبیر 

حستتیني، عبتتد ختتدایي و ) کنتتد متتيزندگیشتتان کمتتک 

(  0221، وما ، هتو و ز ؛ 1931آقامحمدیان شعرباف، 

ح  انستجام بتا بهزیستتي و تتنش روانشتناختي مترتبط       

زیتترا افتتراد بتتا حتت  انستتجام قتتوي دنیتتتا را       ) استتت 

کننتد و   و معنادار ادرا  متي  پذیر ، کنترلپذیر بیني پیش

هتتاي مهمتتي   اتتالشصتتورت  زا را بتته عوامتتل استتترس 

)میکتا یلي، عینتي   شدن دارند  نگرند که ارزش موااه مي

و نتتد پذیر   ایتتن افتتراد بستتیار انعحتتاف (1931و تقتتوي، 

بنابراین قادرند مناب  مناستبي را بتراي بلبته بتر موقعیتت      

پیستوز و  ؛ 1931نتي،   قلعته  بیگتي  کیتامرثي و ایتل  بیایند )

بتین   (  ادبیات پژوهشي نیز ارتبتاط 0212کوساکووسکا، 

 کترده احساس انسجام و کیفیت زنتدگي را نیتز بررستي    

شتتتاب  زاده، عابتتدان ستتهرابي،  نتتتایج پتتژوهش  استتت

بتین   ند( نشان داد1931اهانبخش )و  پارسایي بوشهري،

در ستتالمندان استتحکام روانتي و بهزیستتتي روانشتناختي    

و متغیتتر فعالیتتت  ارتبتاط مثبتتت و معنتتاداري واتتود دارد 

عامتل میتانجیگر بتین استتحکام      منزلتۀ  بدني توانستت بته  

                                                           
1 .Antonov-sky 

رواني و بهزیستي روانشناختي ایفاي نقش کند  انجاي و 

بتتین  ۀ( پژوهشتتي بتتا هتتدف بررستتي رابحتت 0219انجیتتو )

احستتاس انستتجام ختتانواده، حمایتتت ااتمتتاعي، کیفیتتت 

زندگي و علا م افسردگي در زنتان بتاردار اینتي انجتام     

 رتتتأثی ،احستتاس انستتجام نتتدهتتا نشتتان داد دادنتتد  یافتتته

ستتلامت روانتتي کیفیتتت زنتتدگي   مرلفتتۀمستتتقیمي بتتر 

، بتتروال، پرستتن، فالدیکستتن  ستتالمندان دارد  ستتارنمالم

( نیز پژوهشي با هدف بررستي  0219)وگستن اوهانسن 

بینتتتي رویتتتدادهاي  نقتتتش احستتتاس انستتتجام در پتتتیش

اي، و تتعیت ستتلامتي و  زا، راهبردهتتاي مقابلتته استتترس

جه رسیدند زناني کیفیت زندگي در زنان یا سه به این نتی

داشتتند، و تعیت ستلامتي     بیشتتري که احساس انسجام 

  دادندرا گزارش  بهتريبهتر و کیفیت زندگي 

عتتلاوه بتتر ایتتن، برختتي از محالعتتات نیتتز نشتتان دادنتتد     

بستزایي بتر    تتأثیر شخصتیتي   ۀستاز منزلتۀ   آگاهي بته  ذهن

؛ 1931طاووستي،   نعمتت  و )ایزدي کیفیت زندگي دارد

براي مثال، اعفتري و شتهابي    ؛(0211واین،  و دفرایاس

کتاهش   ۀبه این نتیجه رسیدند برنامي ( در پژوهش1931)

معنتاداري بتر ارتقتا      تتأثیر آگاهي  استرس مبتني بر ذهن

متعتددي از   یبسح  کیفیت زندگي دارد  اگراه تعتار 

آگتاهي راهتي از    آگاهي واود دارد، عمومتا  ذهتن   ذهن

شتده استت کته بته      یبپرداختن تواه در زمان حال تعر

احساس بدون قضاوت و متعادلي از آگاهي اشتاره دارد   

ش یردن و پتتذیتتآگتتاهي بتته وا تت  د  ، ذهتتنینهمچنتت

طتور کته اتفتا      کتي همتان  یزیهتاي ف  دهیت هتا و پد  جانیه

(  نتتایج برختي از   0211، بئتر کنتد )  افتند، کمک متي  مي

 زین کابات؛ 0222واسیجویک و همکاران، ها ) پژوهش

بتوانتد افکتار    فتردي د وقتتي  نده نشان مي( 0223، و هن

العمتل   گونه قضتاوتي و بتدون عکت     خود را بدون هیچ

نشتتان دادن بتته ایتتن افکتتار مشتتاهده کنتتد، بتته حالتتت     
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هتاي ناخوشتایند دستت     آسودگي و آرامش در و عیت

کند  آرامش در و عیت ناخوشتایند بته کتاهش     پیدا مي

شتتود   استتترس و ایجتتاد بهزیستتتي در فتترد منجتتر متتي    

تنهتتا علا تتم روانشتتناختي و استتمي    آگتتاهي نتته  نذهتت

بخشتد، بتا استتفاده از     آرمیدگي بهبود مي را باا حراب 

دیدگاه ادید، با ایجاد تمرکز بر منب  استترس، کتاهش   

ا حراب، بهبود مقاومتت در مقابتل استترس و افتزایش     

، زیتن  کنتد )کابتات   هاي مقابله به فرد کمک متي  مهارت

 ( 1939نژاداحمدي و مرادي، ؛ 0219

بر کیفیتت   مرثرهاي  علاوه بر این، یکي دیگر از سازه    

زندگي، هوش معنتوي استت  عبتارت هتوش معنتوي را      

 آنهتا ( محرح کردند  0222بار زوهر و مارشال ) نخستین

کردن هوش عقلانتي و   معتقدند هوش معنوي با یکپاراه

هوش هیجتاني، تعامتل بتین فراینتدهاي تفکتر منحقتي و       

کنتتد و مواتتب رشتتد و   تستتهیل متتيهتتوش هیجتتاني را 

شود  هوش معنوي تصویر کامتل   ميدگرگوني شخصي 

هاي سازگاري رواني فرد  هوش انساني است که ظرفیت

دهد و قتادر استت هوشتیاري یتا احستاس       را افزایش مي

پسوند با قدرت برتر یا واود مقدس را تستهیل کنتد یتا    

 ( 1932افزایش دهد )امامي، مولوي و کلانتري، 

از  اي مجموعتتته( هتتتوش معنتتتوي را 0222نتتتگ )کی    

کنتد کته مبتنتي بتر      هاي سازش رواني تعریب مي قابلیت

ویتتژه  بتته ؛هتتاي بیرعتتادي و متعتتالي واقعیتتت استتت انبتته

آنهایي که با ماهیت هستي فرد، معناي شخصي، تعالي و 

  هنگتتامي کتته ایتتن انتتد هشتتیاري متترتبط بیشتتترستتحوح 

فتترد  منحصتتربه هتتا بتته کتتار بستتته شتتوند، توانتتایي قابلیتتت

گشتتایي، تفکتتر انتزاعتتي و کنارآمتتدن را تستتهیل   لهئمستت

افترادي کته از هتوش     ( 1931)علوي حجتازي،   کند مي

به سه دلیل از سلامت رواني  ،برخوردارند بهتريمعنوي 

بتاور   ۀاینکته، دیتن ستامان    نخستت برخوردارنتد:   بیشتري

شتود افتراد بتراي     کنتد کته باعتی متي     منسجم ایجاد مي

پیدا کنند و به آینده امیدوار باشند  باورهاي زندگي معنا 

دهتتد کتته بتته ناملایمتتات،   معنتتوي بتته افتتراد امکتتان متتي 

ایجادشتده در  هاي گریزناپتذیر   فشارهاي رواني و فقدان

زنتتدگي معنتتا دهنتتد و بتته زنتتدگي بعتتدي کتته همتتراه بتتا 

بتین باشتند  دوم اینکته،     امیدوار و ختوش  ،آرامش است

افتراد حمایتت ااتمتاعي    حضور در امور مذهبي، بتراي  

بتا   بیشتتر  ،آورد و سوم اینکه، باورهاي معنتوي  يفراهم م

تري همراه است )بیرامي، موحدي و  سبک زندگي سالم

هاي مختلفتي   پژوهش (  در همین راستا،1930موحدي، 

کنندۀ نقش مفید و مترثر هتوش معنتوي در ستلامت      بیان

روان، بهزیستتتي روانشتتناختي و کیفیتتت زنتتدگي افتتراد   

 اهتاني،  تیرگري، عزیززاده فروزي، زاده، صفريت )اس

واشیستت،   و ؛ میشترا 1939مصتحفایي،   و ؛ قادري1931

زماني، بحرینیان، اشترفي و مقتتدري    ؛ براي مثال،(0217

بتتته ایتتتن نتیجتتته رستتتیدند کتتته   ي ( در پژوهشتتت1937)

هتاي کیفیتت زنتدگي و بهزیستتي روانشتناختي       شاخص

آزمتون و   آموزش هوش معنوي در پت   ۀپ  از مداخل

صتتورت معنتتاداري بهبتتود یافتنتتد  همچنتتین،  پیگیتتري بتته

( دریافتنتتد بتتین 1939) و همکتتارانر تتایي شهستتوارلو 

متغیتتر ستتلامت معنتتوي بتتا امیتتد و ر تتایت از زنتتدگي   

به سترطان شتهر کاشتان ارتبتاط مثبتت و       سالمندان مبتلا

 ایتن معناداري واود دارد  با تواته بته آنچته گفتته شتد      

کیفیتت زنتدگي ستالمندان     بینتي  با هدف پتیش  پژوهش

 آگتاهي و هتوش معنتوي    براساس انسجام درونتي، ذهتن  

 هاي پژوهش به شرح زیرند  انجام شد و فر یه

کیفیت زندگي سالمندان رابحته   وبین انسجام دروني -1

 واود دارد 

کیفیتت زنتدگي ستالمندان رابحته     وآگتاهي   بین ذهن-0

 واود دارد 



 
  11/آگاهي و هوش معنوي بیني کیفیت زندگي سالمندان بر اساس انسجام دروني، ذهن پیش

 

 

لمندان رابحته  کیفیت زنتدگي ستا   و بین هوش معنوي-9

 واود دارد 

آگتتتاهي و هتتتوش معنتتتوي  انستتتجام درونتتتي، ذهتتتن-7

 اند  کیفیت زندگي سالمندانکنندۀ  بیني پیش

 

 روش 

پتتژوهش روش پتتژوهش، اامعتتۀ آمتتاري و نمونتته: 

 حا ر از نوع توصیفي همبستگي بود  اامعۀ آماري این

بتود   1931پژوهش، کلیهّ سالمندان شهر تهتران در ستال   

هتا   هاي عمومي همچون سراي محلهّ، پار  مکانکه از 

و فرهنگسراها انتخاب شدند  براي برآورد حجتم نمونته   

( در 0221از فرمتتتول پیشتتتنهادي تاباکنیتتتک و فیتتتدل ) 

( استتفاده شتد  بتا    N ≥ 50 + 8 Mمحالعات همبستتگي ) 

بتین )متغیرهتاي اصتلي و     متغیتر پتیش   07تواه به اینکته  

واتود دارد، حجتم    پژوهش این هاي آن( در زیرمقیاس

نفر بترآورد   070نمونۀ پژوهش با استفاده از این فرمول، 

اي  گیري این پتژوهش تصتادفي خوشته    شد  روش نمونه

 بود  

: براي سنجش هوش معنتوي  1سنجش هوش معنوي ابزار

( استتفاده شتد    0222از پرسشنامۀ هوش معنوي کینگ )

( این پرسشتنامه را طراحتي کترد و داراي    0222کینگ )

عبارت است  آزموني باید میزان موافقت یا مخالفت  07

خود بتا هریتک از عبتارات آزمتون را در یتک مقیتاس       

صورت کاملا ، خیلتي، کمتي، بته     اي به دراه لیکرت پنج

مقیاس  واه مشخص کند  این پرسشنامه اهار خرده چهی

انتتد از تفکتتر واتتودي انتقتتادي، تولیتتد  دارد کتته عبتتارت

معناي شخصي، آگاهي متعالي و بسط حالتت هشتیاري    

( با استفاده از  ریب آلفاي کرونباخ کل 0222کینگ )

هتاي آنهتا را بتدین     ( و  ریب آلفتاي زیرمقیتاس  30/2)

                                                           
1 .spiritual intelligence 

، 12/2نتقتادي واتودي   انتد: تفکتر ا   شرح گزارش کرده

و بسط  21/2، آگاهي متعالي 12/2تولید معناي شخصي 

( 1923  آقابابتتایي، فراهتتاني و رحیمتتي ) 31/2هشتتیاري 

منظتتور بررستتي اعتبتتار همگتتراي ایتتن پرسشتتنامۀ       بتته

خودسنجي هتوش معنتوي، همبستتگي آن را بتا آزمتون      

گیتتري متتذهبي بتتا تکیتته بتتر استتلام و مقیتتاس       اهتتت

ه دستت آوردنتد  همبستتگي بتین     خودارزیابي معنویت ب

دهنتدۀ اعتبتار همگتراي ایتن ابتزار       ها نشان این پرسشنامه

 است 

0آگتتاهي فرایبتتورگ  پرسشتتنامۀ ذهتتن فتترم کوتتتاه  
: 

انتد و   و همکاران این پرسشنامه را طراحي کرده 9وازش

شود روي  سرال است  از آزمودني خواسته مي 17شامل 

تتا تقریبتا     1نتدرت     اي )به دراه 7یک مقیاس لیکرت 

( به سرازت پاسخ دهد  درختور ذکتر استت    7همیشه   

گتتذاري  صتتورت معکتتوس نمتتره ، بتته19عبتتارت شتتماره 

و بیشتترین آن   17شود  کمترین نمرۀ ایتن پرسشتنامه    مي

آگتاهي بیشتتر    دهنتدۀ ذهتن   است  نمترۀ بیشتتر نشتان    11

نیکتو،   زاده، الیلتي  عترب  است  در ایران قاسمي اوبنه،

( روایي و پایتایي آن  1937زاده ) محسنپور و  محمدعلي

و  ریب  30/2را بررسي و آلفاي کرونباخ پرسشنامه را 

 گزارش کردند   29/2پایایي بازآزمایي را 

7پرسشنامۀ ح  انسجام آنتونوسکي
ایتن پرسشتنامه    :

اي  گزینتته 1ستترال دارد کتته هتتر ستترال از لیکتترت    19

سته   تشکیل شده است  این پرسشنامه علاوه بر نمرۀ کلي

پذیري و معناداري را  پذیري، کنترل مقیاس ادرا  خرده

ارزیابي کترده استت  در ایتران محمتدزاده و همکتاران      

( پرسشتتتنامۀ متتتذکور را پتتت  از ترامتتته روي  1932)

دانشجویان ایراني هنجاریابي کردند که آلفاي کرونبتاخ  

                                                           
2.Freiburg mindfulness inventory-short form 

3.Walach 

4. Antonov-sky sense of coherence scale  
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و  11/2ترتیتب   پرسشنامه در دانشجویان پسر و دختتر بته  

 71متتان ایتتن مقیتتاس بتتا پرسشتتنامۀ   و روایتتي همز 12/2

بته دستت آوردنتد      17/2سرالي سرسختي روانشتناختي  

بته دستت    11/2همچنین،  ریب بازآزمایي کل مقیاس 

منظتور   آمده است  علاوه بتر ایتن، ایتن پژوهشتگران بته     

هتتاي  مقیتتاس بررستتي اعتبتتار پرسشتتنامه، ارتبتتاط ختترده  

کتل  پذیري و معناداري را با نمترۀ   پذیري، کنترل ادرا 

و  21/2، 21/2ترتیتب   پرسشنامه بررستي کردنتد کته بته    

آمتده اعتبتار و پایتایي     دست به دست آمد  نتایج به 11/2

 دهند  محلوب مقیاس را نشان مي

 1:پرسشنامۀ کیفیت زندگي سازمان اهتاني بهداشتت  

سترال استت و اهتار     01فرم کوتاه این پرسشنامه داراي 

حیحه سلامت اسماني، سلامت رواني، روابط ااتماعي 

 9، 1، 1ترتیتب داراي   سرال )به 07و سلامت محیط را با 

سترال نخستت نیتز     0کنتد    سرال است( ارزیابي متي  2و 

کنتد    صرفا  حیحۀ کلي کیفیتت زنتدگي را ارزیتابي متي    

هتاي ززم در هتر حیحته، امتیتازي      پ  از انجام مصتاحبه 

تفکیک به دستت خواهتد    براي هر حیحه به 02-7معادل 

، نشتتانۀ 02، نشتتانۀ بتتدترین و 7آمتتد کتته در آن، امتیتتاز  

پذیر  بهترین و عیت حیحه مدنظر است  این امتیاز تبدیل

استتت و امتیتتتاز بیشتتتتر   122-2بتته امتیتتتازي بتتا دامنتتتۀ   

نجتات،  ایتران   دهندۀ کیفیت زندگي بهتر است  در نشان

( ایتن  1921) منتظري، هلاکویي نا یني، کاظم، مجدزاده

اند و  ریب آلفاي پرسشنامه  مقیاس را هنجاریابي کرده

، 12/2را براي امعیت سالم در حیحۀ سلامت استماني  

و ارتباطتات   11/2، روابط ااتماعي 19/2سلامت رواني 

اند و  ریب پایتایي روش   به دست آورده 27/2محیحي 

 اند  گزارش کرده 12/2زمایي را پ  از دو هفته، بازآ

                                                           
1 .World Health Quality of Life Questionnare 

آوري اطلاعتتات  بتتراي امتت روش ااتترا و تحلیتتل: 

پژوهش، شهر تهران به اهتار ناحیتۀ اغرافیتایي شتمال،     

پتار    1انوب، شر  و برب تقسیم شد و از هر ناحیه 

سرا انتختاب شتد  ستپ ، بتا تواته بته حجتم         و فرهنگ

ونه انتختاب شتد    نمونه، از هر خوشه به تعداد مساوي نم

، از شتمال  00، از بترب منحقته   1از شر  تهتران منحقته   

انتختتاب شتتد  بعتتد از   11و از انتتوب منحقتته  9منحقتته 

پرسشتتنامه در یکتتي از   12شتتدن هتتر منحقتته،   مشتتخص

سراهاي آن منحقه در بین ستالمنداني   ها و فرهنگ پار 

 از توزی  شد که ستواد خوانتدن و نوشتتن داشتتند  پت      

 بتودن  محرمانته  پتژوهش،  اهتداف  بته  اا ر تو ی  ارا ۀ

پژوهشتي،   اهتداف  بتراي  آنهتا  کتارگیري  بته  و اطلاعات

بعتتد از   آوري شتتدند هتتاي پتتژوهش امتت    پرسشتتنامه

هتاي مختدوش از رونتد     گردآوري پرسشنامه، پرسشنامه

پرسشتنامه   091بررسي کنار گذاشته شدند و درنهایتت،  

 از پتژوهش  هتاي  داده آمتاري  تحلیل براي تحلیل شدند 

  تتریب هتتاي آزمتتون و توصتتیفي آمتتاري هتتاي روش

 بته  رگرستیون انتدمتغیري   تحلیتل  و پیرسون همبستگي

 از ها با استتفاده  داده تحلیل  شد استفاده گام به گام روش

   انجام شد (01 ویرایش) SPSS افزار نرم

 

 ها یافته

سالمند در این پتژوهش شترکت داشتتند کته از      091     

درصتد(   7/17شده )معتادل   این تعداد بیشتر افراد محالعه

از انسیت زن بودند  میانگین )انحراف استتاندارد( ستن   

بتتود  همچنتتین، بیشتتتر  (11/1) 12/13 کننتتدگان شتترکت

درصتد بیرشتابل بودنتد      0/97شده معتادل   افراد محالعه

درصتد   9درصد سالمندان، شابل و  3/10علاوه بر این، 

دیگتتر، بازنشستتته بودنتتد  ازنظتتر تعتتداد فرزنتتدان، بیشتتتر 

فرزند بودند   1تا  9درصد داراي  1/77سالمندان معادل 

 12-1فرزنتد،   0یتا   1درصد افراد داراي  7/91همچنین، 
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فرزنتتد یتتا بیشتتتر  1درصتتد  1/3درصتتد بتتدون فرزنتتد و 

وابتط بتین انستجام    داشتند  قبتل از تحلیتل رگرستیون، ر   

آگاهي، هوش معنوي و کیفیت زنتدگي بتا    دروني، ذهن

آزمون همبستگي پیرسون بررسي شدند  نتایج حاصل از 

ماتری  همبستگي متغیرهاي پتژوهش نشتان دادنتد بتین     

انسجام دروني با کیفیت زندگي ستالمندان رابحتۀ مثبتت    

  (p  221/2؛  r   011/2)معنتتتتتتاداري واتتتتتتود دارد 

هتاي متغیتر انستجام درونتي شتامل       قیتاس همچنین، زیرم

پتذیري   کنتترل  ،(p  221/2؛  r   012/2)پذیري  ادرا 

(111/2   r  221/2؛  p)  110/2)و معنتتتتتتتاداري   r  ؛

221/2  p)      رابحۀ مثبت و معنتاداري بتا کیفیتت زنتدگي

آگتتاهي و  ستتالمندان دارنتتد  عتتلاوه بتتر ایتتن، بتتین ذهتتن 

د دارد کیفیتتت زنتتدگي رابحتتۀ مثبتتت معنتتاداري واتتو   

(972/2   r  221/2؛  p)  همچنین نتایج همبستگي بتین  

هوش معنوي با کیفیتت زنتدگي ستالمندان نشتان دادنتد      

بین هتوش معنتوي بتا کیفیتت زنتدگي ستالمندان رابحتۀ        

  (p  221/2؛  r   911/2)مثبتتت معنتتاداري واتتود دارد 

هتاي   همچنین، نتایج حاصل از بررسي ارتباط زیرمقیتاس 

دهند بین تفکتر   فیت زندگي نشان ميهوش معنوي با کی

، تولید معناي (P  221/2؛  r   911/2)واودي انتقادي 

، آگتتتاهي متعتتتالي  (p  221/2؛  r   911/2)شخصتتتي 

(911/2   r  221/2؛  p)   و بستتتتط حالتتتتت هشتتتتیاري

(911/2   r  221/2؛  p)  بتتا کیفیتتت زنتتدگي ستتالمندان

 بینتتي پتتیشراي رابحتتۀ مثبتتت معنتتاداري واتتود دارد  بتت 

معنوي، انسجام  هوش سالمندان براساس زندگي کیفیت

تحلیتتل رگرستتیون  از آزمتتونآگتتاهي،  و ذهتتن درونتتي

  شد هاستفادگام  به گام

 

 ی یا چندگانگی خطی )تحمل و عامل تورم واریانس(خط همبودن رابطۀ متغیرها و  . آزمون بررسی خطی1 جدول

 دوربین واتسون تورم واریان  تحمل  F Sig بین متغیرهاي پیش متغیر ملا 

 کیفیت زندگي

 211/1 392/2 222/2 111/9 انسجام دروني

 231/1 311/2 221/2 031/0 آگاهي ذهن 012/0

 291/1 311/2 222/2 122/2 معنوي هوش

هتتاي تحلیتتل رگرستتتیون،    فتتر   یکتتي از پتتیش          

بتین بتا متغیتر متلا       بودن رابحتۀ متغیرهتاي پتیش    خحي

است  طبق ادول فو ، با تواه به اینکه مقتدار احتمتال   

(P) بتتین در آزمتتون   بتتودن متغیرهتتاي پتتیش   خحتتيF 

 (α  21/2) شتده  زینیرتي، پایین از مقتدار آلفتاي تعیتین   

بتین بتا    توان ادعا کترد رابحتۀ متغیرهتاي پتیش     است، مي

فتتر  دیگتتر تحلیتتل  متغیتتر متتلا  خحتتي استتت  پتتیش

بین استت   رگرسیون ناهمبستگي زیاد بین متغیرهاي پیش

از دو آمتاره  منظور بررسي آن  )اندگانگي خحي( که به

استفاده شتد    0و عامل تورم واریان  1رواداري یا تحمل

دهنتتد پدیتتدۀ انتتدگانگي خحتتي بتتین   نتتتایج نشتتان متتي

                                                           
1 .tolerance 

2 . VIF 

آگاهي و هتوش معنتوي،    متغیرهاي انسجام دروني، ذهن

بین پتژوهش حا تر واتود نتدارد؛ زیترا       متغیرهاي پیش

یتا کمتتر    21/2انانچه مقدار تحمل براي متغیتر ختا    

باشتد،   12از عتدد   تر بزرگم واریان  باشد و عامل تور

ي اندگانه رعایت نشده استت  عتلاوه   خح هم شرط عدم

بتتراي بررستتي   9واتستتون -بتتر ایتتن، شتتاخص دوربتتین   

ي نت یب شیپت استقلال مقادیر خحاي متغیرهاي پتژوهش در  

محاسبه شد  اگر این مقدار ایتن   012/0کیفیت زندگي، 

بتودن   النرمت  کننتدۀ  باشتد، بیتان   1/0تا  1/1شاخص، بین 

مقتتتادیر استتتتقلال خحتتتا استتتت؛ بنتتتابراین بتتتا رعایتتتت 

پتتارامتري تحلیتتل رگرستتیون  آزمتتونهتتاي  فتتر  پتتیش

 هتتا متتانعي نتتدارد  گتتام، استتتفاده از ایتتن آزمتتون بتته گتتام

                                                           
3 .Durbin - Watson 
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 بینی کیفیت زندگی سالمندان پیش در پژوهش متغیرهای گام به گام . رگرسیون2جدول 

B β R R بین متغیرهاي پیش گام
2 F Sig. 

  

    

 تتت

 039/2 931/2 يمعنو هوش

730/2 070/2 11/07 222/2 

 077/2 711/2 آگاهي ذهن

انسجام دروني 

)زیرمقیاس 

 ي(ریپذ ادرا 

709/2 121/2 

   

گتام معمتوز  گتام آختر      بته  در تحلیل رگرستیون گتام  

در گتتام ستتوم، آختترین  گیتترد  مبنتتاي تحلیتتل قتترار متتي

بتین انستتجام   متغیتري کتته وارد تحلیتل شتتد، متغیتر پتتیش   

پذیري وارد معادله شد( بتود    دروني )زیرمقیاس ادرا 

و  R 730/2شده در این گتام    ریب همبستگي محاسبه

 Fبتتته دستتتت آمتتتد  میتتتزان    070/2 تتتریب تعیتتتین  

شتده   دهد مدل رگرسیوني محاسبه آمده نشان مي دست به

درصد معنتادار استت  بتا تواته بته       33در سح  اطمینان 

از تغییترات متغیتر    07/2تتوان گفتت     تریب تعیتین متي   

بتین   ملا  کیفیت زندگي سالمندان بتا سته متغیتر پتیش    

( و β   077/2) آگاهي (، ذهنβ   039/2هوش معنوي )

( β   121/2( )پذیري ادرا  انسجام دروني )زیرمقیاس

 در را متغیّتر  هتر  نستبي  ستهم  Beta شود  مقدار تبیین مي

-متي  عبتارتي،  بته  و کندمي تعیین ملا  متغیّر بیني پیش

 رترین تتأثیر را بتر متغیت   بیش رهاوان تعیین کرد کدام متغیت

 هتوش  فتو ،  اتدول  نتتایج  بته  تواته  بتا   دارنتد  ملا 

 داراستت  دیگر متغیر دو به نسبت بیشتري اهمیت معنوي

  دارد متتلا  متغیتتر تغییتترات تبیتتین در بیشتتتري ستتهم و

 گتام بته گتام  رگرسیون در اینکه به تواه با این، بر علاوه

نحوۀ ورود متغیرها به تحلیل براستاس بیشتترین  تریب    

هتاي   طتور کته یافتته    گیترد، همتان   همبستگي صورت مي

آزمتتون تحلیتتل رگرستتیون نشتتان داد متغیرهتتاي هتتوش  

آگتتاهي و انستتجام درونتتي )زیرمقیتتاس    ، ذهتتنمعنتتوي

پتتذیري( بتتا تواتته بتته میتتزان  تتریب همبستتتگي  ادرا 

بینتي و تبیتین    توانستند تغییرات کیفیتت زنتدگي را پتیش   

هتاي اول و دوم تأییتد    کنند  با تواه به این یافته، فر تیه 

هتتاي  شتتدند و در فر تتیه ستتوم نیتتز، یکتتي از زیرمقیتتاس

ي قتتدرت تبیتتین  پتتذیر انستتجام درونتتي یعنتتي ادرا   

هتا   واریان  کیفیت زندگي را داشت و سایر زیرمقیتاس 

و نمتترۀ کلتتي انستتجام درونتتي از تحلیتتل حتتذف شتتدند  

هتاي   گفتني است علاوه بر نمترۀ کلتي هریتک از ستازه    

هتتاي ایتتن  انستتجام درونتتي و هتتوش معنتتوي، زیرمقیتتاس

 متغیرها نیز وارد تحلیل شد 

 

 بحث  

کیفیتتت زنتتدگي بینتتي  پتتیشهتتدف  بتتا پتتژوهش ایتتن    

آگتاهي و هتوش    سالمندان براساس انسجام دروني، ذهن

انجتام شتده استت  نتتایج پتژوهش نشتان دادنتد         معنوي

ارتباط مثبت و معناداري بین انستجام درونتي بتا کیفیتت     

هتاي انستجام    زندگي سالمندان واود دارد  از بین مرلفه

پتذیري و معنتاداري،    پتذیري، کنتترل   دروني نیتز ادرا  

ثبت و معناداري با کیفیت زندگي نشتان دادنتد    ارتباط م

اهت این رابحه مستقیم استت؛ یعنتي بتا افتزایش هتوش      

یابتد و   معنوي سالمندان، کیفیت زندگي نیز افزایش متي 

با کاهش آن از میزان کیفیت زنتدگي ستالمندان کاستته    

آمده در این پژوهش بتا برختي از    دست شود  نتایج به مي

شتینۀ پتتژوهش همستتو استتت   شتتده در پی محالعتات انجتتام 

 و ، انجتتاي(1931) همکتتاران و نتتتایج محالعتتۀ ستتهرابي 

بتتتا  (0219) همکتتتاران و و ستتتارنمالم (0219) انجیتتتو

 هاي پژوهش حا ر همخوان است  یافته



 
 13/ آگاهي و هوش معنوي بیني کیفیت زندگي سالمندان بر اساس انسجام دروني، ذهن پیش

 

 

آمتتده براستتاس نظریتتۀ آنتونوستتکي   دستتت بتته نتتتایج    

 انستجام  احستاس  اعتقاد آنتونوسکي، پذیر است  به تبیین

 مقابلته  توانایي خویش بتراي  شخص به اعتماد کنندۀ بیان

 را و ختودپیروي  ح  استقلال مختلب است و شرایط با

بته   مربتوط  رفتارهتاي  ارتقتاي  باعتی  و دهتد  افزایش مي

شتتتود  کتتتاهش   تندرستتتتي و کیفیتتتت زنتتتدگي متتتي  

هتتاي مختلتتب  موقعیتتت بتتر فتترد تستتلط و پتتذیري کنتتترل

رویتدادها،   بینتي بتودن   پتیش  بیرقابتل  احساس و زندگي

مشکلات،  استرس و با مرثر مقابلۀ در را فرد هاي توانایي

را  ااتنتتابي اي مقابلتته راهبردهتتاي از استتتفاده و تضتتعیب

 افتتتزایش درمانتتتدگي احتمتتتال بتتتا و کنتتتد متتتي میستتتر

روانشناختي، کیفیتت زنتدگي را در معتر  خحتر قترار      

 زنتدگي  هتاي  تجربته  کته  بتاور  ایتن  دهتد  بترعک ،   مي

 بیشتتر  احساس انستجام  به پذیرند، کنترل و پذیر بیني پیش

اثترات   بر کیفیت زندگي آنتان  شود و مي منجر در افراد

مقاومتت   گفت توان مي همچنین  گذاشت خواهد مثبتي

 مواتتب هتتا واقعیتتت و تغییتترات زنتتدگي برابتتر در افتتراد

 موانت   مشتکلات و  شکل مناسب با  به نتواند فرد شود مي

 از را رشد و یشرفتهاي پ فرصت و رو شود روبه زندگي

 یتا  دهتد  انجتام متي   آنچته  به بدهد؛ بنابراین نسبت دست

تتلاش و   و کنتد  متي  کمتتري  تعهتد  احستاس  داد خواهد

 باور درنتیجه، و کند مي وقب اهداف خود کمتري زمان

 هتاي  فعالیتت  داري معنتي  ارزش و اهمیتت،  به فرد نسبت

 در او سلامتي و کیفیت زنتدگي  و شود کمتر مي زندگي

گیترد )ابوالقاستمي و همکتاران،     متي  قترار  خحتر معر  

هاي پژوهش با دیدگاه آنتونوستکي همستو    (  یافته1922

 کنتتد و تتعیت استتت کتته در نظریتتۀ ختتویش بیتتان متتي  

 از اهان نگرشش و تعبیر در پررنگي نقش فرد اسماني

کند؛  مي ایفا بامعنابودن و اداره قابل قابل در ، عنوان به

ام روانتتي، همبستتتگي  زیتترا نتتتایج نشتتان دادنتتد انستتج   

 احستاس  از که معناداري با کیفیت زندگي دارد  افرادي

و  ستتتازگاري برخوردارنتتتد، بهتتتتري روانتتتي انستتتجام

 بتا  مقابلتۀ  و کنتترل  بتا  رابحته  در بیشتتري  پذیري انعحاف

 از بیشتتري  تبعیت و دارند خود ناشي از شرایط عوار 

 بتا  افتراد  درمقابتل،   کنند مي و بذایي دارویي هاي رژیم

 بته  نستبت  شتان  ذهنتي   عیب برداشتت  انسجام احساس

 نتاتوان  و گیتر  زمتین  براي همیشه که است این سالمندي

 نخواهنتد  را مدیریت آن شترایط  و مقابله توان و اند شده

  شتود  معنتي متي   بي و ارزش بي برایشان زندگي و داشت

 از بتیش  را زا استترس  محر  و موقعیت آنها عبارتي، به

 هستت،  آنچه از کمتر را خود هاي توانایي و آنچه هست

 مغلتوب  فترد،  شتود  متي  باعتی  و ایتن  کننتد  متي  برآورد

خود شود )حسیني و همکتاران،   شرایط از ناشي استرس

رسد علتت ارتبتاط احستاس     (؛ بنابراین، به نظر مي1931

انسجام با کیفیت زندگي به دلیل این باشد کته احستاس   

 رویتتدادهاي هیجانتتات و شتتود فتترد انستتجام باعتتی متتي

کنتد   قبتول  و در  بهتتر،  را زنتدگي  در آمتده  واتود  به

 (  سالمندان نیتز وقتتي  1931ني، قلعه بیگي )کیامرثي و ایل

مشتتکلات و  باشتتند، داشتتته بیشتتتري انستتجام احستتاس

 بهتتر  هاي ایجادشده به دلیل کهولتت ستن را   محدودیت

 احستاس  مشکلات، با کنارآمدن  من و کند مي در 

ه آنها خواهند داشت  براستاس نظریتۀ   ب نسبت تري واقعي

 دربردارنتتدۀ حتت  انستتجام در  آنتونوستتکي قابلیتتت

واتتود  بتته را شتتناخت حتت  کتته استتت هتتایي مرلفتته

 دارنتتد، بیشتتتري انستتجام حتت  کتته افتترادي  آورنتتد متتي

 اتام ،  مرتتب،  شتناختي،  هاي به مرلفه مربوط اطلاعات

 دیتتده، آستتیب و مغشتتوش، استتت روشتتن و ستتاختارمند

نیستت )میکتا یلي و همکتاران،     ناپذیر انعحاف و تصادفي

رو، سالمنداني کته احستاس انستجام قتوي      این (؛ از1931

هتتاي  در فهتتم رویتتدادها دارنتتد، انتظتتار دارنتتد محتتر  

کتم   پذیر باشند یا دستت  بیني واودآمده در آینده پیش به

زا، رفتتاري   در زمان رویارویي ناگهاني با رویداد استرس

شتود   ند  همین مسئله باعتی متي  وا   و مرتبط نشان ده

هتتاي  مشتتکلات ناشتتي از کهولتتت ستتن ازاملتته نتتاتواني
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اسماني و شناختي نسبتا  کاهش یابد و درنتیجه، کیفیتت  

 زندگي سالمندان افزایش یابد 

عتتلاوه بتتر ایتتن، نتتتایج نشتتان دادنتتد ارتبتتاط مثبتتت و      

معنتتاداري بتتین دو متغیتتر واتتود دارد و ایتتن ارتبتتاط      

آگاهي  است؛ درنتیجه، با افزایش ذهن صورت مستقیم به

یابتد و   میزان کیفیت زنتدگي در ستالمندان افتزایش متي    

برعک   این نتیجه با برخي از محالعات داختل و ختار    

 شتهابي  و کشور همسو است؛ براي مثال، محالعۀ اعفري

 و و دفرایاس (1931) طاووسي نعمت و ، ایزدي(1931)

ج پتژوهش حا تر بته    نتایج مشابهي با نتتای  (0211) واین

تتوان   دست آوردنتد  در تبیتین نتتایج ایتن پتژوهش متي      

(، خودآگتاهي  0219زیتن )  گفت براساس نظریۀ کابتات 

 بتین  آگتاهي بته ایجتاد تعتادل     یافته ناشي از ذهن افزایش

در  اي مقابلتته راهبردهتتاي منفتتي، و مثبتتت هتتاي هیجتتان

 استترس  و خلتق  مدیریت زندگي، هاي االش با برخورد

 ابعتاد  ستح   ارتقتا   پیامتدها بته   ایتن  کته  کند مي کمک

منجتر خواهتد شتد      کیفیتت زنتدگي   ااتماعي و عاطفي

 شود افتراد ادرا   آگاهي مواب مي علاوه بر این، ذهن

 احستاس  و کنند پیدا خود زندگي به نسبت کارآمدتري

 انتتین باشتتند  داشتتته ختتود بتتدن بتته نستتبت خوشتتایندي

 یتتتکیف ستتح  ارتقتتا  بتته عتتاطفي و شتتناختي تغییتترات

 کمتک  فترد  آگتاهي بته   ذهتن   کمک کرد آنان زندگي

آگتاهي عمیتق را تجربته     و آرامتش  از حتازتي  کنتد  مي

 حاصتتل از عمیتتق آرامتتش احستتاس فتترد کنتتد  وقتتتي 

 کنتد،  متي  ادرا  خویش واود عمق در را آگاهي ذهن

 ایستت؛  زنتدگي  هدف و معني پرسد نمي از خود دیگر

 لتذت  و عشتق  آرامتش،  کته  بترد  پتي خواهتد   به و وح

 همتۀ  یافتت  درخواهتد  استت و  خودش درون در همگي

 استت  آن دنیا به دلیل در مواود اندوه و دردها و ها رنج

 دروني آرامتش  منب  این از استفاده و ادرا  در بشر که

این  به وقتي  است کرده محروم را خود شادي و عشق و

 واتود  درون مناب  از زندگي در تغییر که رسد مي نتیجه

 ابعتاد  بر بیشتري کنترل احساس گیرد، مي خودش نشأت

 تصتمیم  توانتد  مي و آورد مي زندگي به دست گوناگون

کنتتد  تجربتته ابعتتاد زنتتدگي  همتتۀ در را تغییتتر بگیتترد

 ( 0222)واسیجویک و همکاران، 

بررستتي ارتبتتاط هتتوش معنتتوي بتتا کیفیتتت زنتتدگي       

ستتالمندان بتتا استتتفاده از آزمتتون  تتریب همبستتتگي     

ان داد هوش معنوي ارتبتاط مثبتت   گشتاوري پیرسون نش

و معناداري با کیفیت زندگي در ستالمندان دارد  عتلاوه   

هتاي تفکتر    بتر ایتن، بررستي همبستتگي بتین زیرمقیتاس      

واودي انتقادي، تولید معناي شخصي، آگتاهي متعتالي   

و بسط حالت هشیاري با هوش معنوي نیتز معنتادار بتود     

تغیرهتتا بتتودن اهتتت ارتبتتاط بتتین م بتتا تواتته بتته مستتتقیم

گونته استتنباط کترد کته بتا افتزایش هتوش         توان این مي

هاي آن در سالمندان، کیفیت زندگي نیز  معنوي و مرلفه

آمتتده بتتا  دستتت یابتتد و بتترعک   نتتتایج بتته افتتزایش متتي

 زاده (، صفري1930هاي محالعۀ بیرامي و همکاران ) یافته

 ، ر ایي(1937) همکاران و ، زماني(1931) همکاران و

 مصتتحفایي و و قتتادري (1939) همکتتاران و شهستتوارلو

همخوان است  علاوه بر این، برخي از محالعات  (1939)

 و شده در خار  از کشتور همچتون محالعتۀ میشترا     انجام

هتاي محالعتۀ حا تر، همستو و      با یافته (0217) واشیست

توان گفت افرادي  همخوان است  در تبیین این نتیجه مي

تواننتد   گیرند، مي کار مي اي هوش معنوي را به که مرلفه

هتاي   افکار و احساسات خود را کنترل کننتد و بتر تتنش   

خود فا ق شوند  داشتن هتدف در زنتدگي و نیتز واتود     

نظام باورهاي معنوي و دیني به برخي افراد این امکان را 

هتاي   دهد تا به ناملایمات، فشارهاي روانتي و فقتدان   مي

دهتد   متي گریزناپذیر کته در رونتد ارختۀ زنتدگي رخ     

واکنش مناسبي داشته باشند؛ زیرا افتراد داراي باورهتاي   

هاي زندگي خود  طور مداوم با در  از تجربه معنوي به

اند که شتامل متداخلات معنتوي استت و ایتن       در ارتباط

توانند رویدادهاي زندگي، افکتار و رفتتار    مداخلات مي
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انسان را تغییر دهند و به شکل سودمندي در نحوۀ مقابله 

، کینتگ ص با رویدادهاي نامحلوب تتأثیر گذارنتد )  شخ

 و باورهتا  علاوه بر ایتن،  ( 1931علوي حجازي، ؛ 0222

 بهبتتتود و پیشتتتگیري در تتتتأثیر مثبتتتتي متتتذهبي اعمتتتال

 و و افتتزایش کیفیتتت  روانتتي و استتمي هتتاي بیمتتاري

 داشتتن امیتد،   دیگر، سوي از  دارد زندگي از ر امندي

 تقویتت   کنتد  متي  بینتي  پتیش  را رواني و اسمي سلامت

 همچنتتین و در ستتالمندان متتذهبي نگتترش و معنویتتت

 آن بتا  اعمتال مترتبط   دادن انجتام  به آنها توایه و تربیب

 همچنتین،   دهتد  متي  افتزایش  آنهتا  در را زندگي کیفیت

در  آنهتا  تقویت و مذهبي -معنوي  باورهاي شدن نهادینه

پتذیرا   بیشتتر  را ختود  مشتکل  شتود  مي مواب سالمندان

 افتزایش  را خود نف  عزت و خودباوري همچنین  باشند

 کیفیتتت بهبتتود مواتتب درنهایتتت متتوارد و ایتتن دهنتتد

 ( 1937شود )زماني و همکاران،  مي سالمندان زندگي

گتام نیتز نشتان     بته  نتایج آزمون تحلیل رگرسیون گتام     

بتین، هتوش معنتوي اهمیتت      دادند از بین متغیرهاي پیش

بینتتي و تبیتتین  بیشتتري نستتبت بته ستتایر متغیرهتتا در پتیش   

تغییرات کیفیت زندگي ستالمندان دارد و بته دنبتال آن،    

پتتتذیري )زیرمقیتتتاس انستتتجام  آگتتتاهي و ادرا  ذهتتتن

کیفیتت زنتدگي را داشتتند  از    بیني  دروني( قدرت پیش

هتاي مراقبتتي    تتوان بتراي تتدوین پروتکتل     این نتایج مي

هاي ایتن فر تیه    که براساس یافته طوري استفاده کرد؛ به

بایتد اهمیتت    هاي مراقبتي مي در صورت تدوین پروتکل

بیشتتتتري بتتته هتتتوش معنتتتوي داد  هتتتر پژوهشتتتي بتتتا   

هایي موااه است که در پتژوهش حا تر در    محدودیت

نگرفتن بیماري اسمي و روانتي ستالمندان یکتي از     نظر

تواند بر نتتایج ایتن پتژوهش     هایي بود که مي محدودیت

تأثیرگذار باشد  با تواه به اینکه نتتایج رگرستیون نشتان    

آگتاهي و   هاي انسجام دروني، ذهتن  داد هریک از مرلفه

هوش معنوي نقش مهمي در کیفیت زنتدگي ستالمندان   

یشتر بته ایتن متغیرهتا و آمتوزش     دارند، تقویت و تواه ب

متخصصتتان ستتلامت روانتتي بتته ستتالمندان، کتته بتتا آنهتتا 

سروکار دارند، مواب بهبود و افزایش کیفیت زنتدگي  

 در سالمندان خواهد شد  

 

 منابع

(  1923نژاد، ع  ) آقابابایي، ن ، فراهاني، ح ، رحیمي

هاي سنجشي در کوتاه پرسشنامۀ  بررسي ویژگي

 3، مجلۀ علوم روانشناختي  خودسنجي هوش معنوي

(97،)122-113  

(  1922ابوالقاسمي، ع ، زاهد، ف ، نریماني، ف  )

بررسي ارتباط احساس پیوستگي و تیپ شخصیتي 

D   با تندرستي در افراد مبتلا به بیماري عرو

(، 9) 11، مجلۀ اصول بهداشت روانيکرونري  

000-019  

 تحلیتتل(  1939  )م کلانتتتري، ح ، مولتتوي، امتتامي، ز ،

 بتتتر اخلاقتتتي هتتوش  و معنتتتوي هتتوش  اثتتتر مستتیر 

 ستتالمندان در زنتتدگي از ر تتایت و خودشتتکوفایي

 روانشناستي  در پتژوهش  و دانش مجلۀ  اصفهان شهر

  7-19 ،(0) 11 ،کاربردي

(  اثربخشتتي 1931ایتتزدي، س ، نعمتتت طاووستتي، م  ) 

آگاهي بتر کیفیتت زنتدگي بیمتاران      درمانگري ذهن

MS  اندیشه و رفتار در روانشناستي بتالیني   ۀفصلنام ،

11 (70 ،)71-91  

 یمتنظت  يهمبستتگ (  1931بربندان، س ، خلعتبري،    )

 يزنتدگ  یفیتت بتا ک  يو هوش معنتو  یجانه يناختش

 03، نشریۀ پرستاري ایتران   اورژان  شپرستاران بخ

(127 ،)17-71  

(  نقتتش 1930بیرامتتي، م ، موحتتدي، ي ، موحتتدي، م  )

شتتده،  بینتتي استتترس ادرا  در پتتیشهتتوش معنتتوي 

ا تتحراب و افستتردگي دانشتتجویان دانشتتگاه علتتوم  

، دانشگاه علتوم پزشتکي بابتل    ۀمجلپزشکي لرستان  

  10-11 (،1) 11دوره 
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کتتاهش  ۀبرنامتت تتتأثیر(  1931اعفتتري، ا ، شتتهابي، ر  )

استرس مبتني بر ذهن آگاهي بر ا حراب آشتکار و  

 دواتتاقي   پنهتتان و کیفیتتت زنتتدگي زنتتان مبتتتلا بتته
  29-39(، 1) 01، ماهنامه فیض

(  بررسي تتأثیر  1931پور دهکري، ع ، رستار، ع  ) حسن

عضلاني بر عملکرد ااتماعي  ۀروند سازي پیش آرام

 ۀمجلتتو ابعتتاد مختلتتب کیفیتتت زنتتدگي ستتالمندان  
  077-073(، 0) 11، سالمند

(  هتتتوش 1931حستتتیني شتتتاهرودي، م ، شایستتتته، ر  )

هتتا و مبتتاني آن در حکمتتت متعالیتته   معنتتوي، مرلفتته

  1-91، 11 هاي فلسفي کلامي، پژوهش

حسیني، م ، عبدخدایي، م ، آقامحمتدیان شتعرباف، ح    

گري احساس انستجام روانتي    (  نقش میانجي1931)

در رابحتته طتتول متتدت و تعتتداد عتتوار  استتماني  

مجلتۀ  یزان سلامت روان در افراد دیتابتي   دیابت با م
  911-911(، 7) 09، افق دانش

س ، تقدستتتي، م ،  ر تتتایي شهستتتوارلو، ز ، لحفتتتي، م

(  1939موسوي، م ، یوستفي، ز ، امیرخستروي، ن  )  

هتتاي ستتلامت معنتتوي بتتا امیتتد و  ارتبتتاط بتتین مرلفتته

بته سترطان در    ر ایت از زندگي در سالمندان مبتلا

 1، پرستتاري ستالمندان   ۀفصتلنام   1930شهر کاشان 

(0 ،)17-79  

زمتتاني، ن ، بحرینیتتان، ع ، اشتترفي، س ، مقتتتدري، ش   

(  اثربخشي هوش معنوي بر کیفیت زندگي و 1937)

بهزیستي روانشناختي سالمندان ساکن آسایشتگاه در  

-37(، 7) 1، پرستاري ستالمندان  ۀفصلنامبندرعباس  

20  

ستتلحاني، ر ، کتتافي، م ، صتتالحي، ا ، کارشتتکي، ح ،    

(  بررستتتي کیفیتتتت زنتتتدگي 1923ر تتتایي، س  )

مجلتتۀ دانشتتگاه علتتوم دانشتتجویان دانشتتگاه گتتیلان  
  01-91(، 11) 13، پزشکي گیلان

سلیماني، ا ، نجفي، م ، بشرپور، س ، شیخ ازسلامي، ع  

و  يزندگ یفیتهوش معنوي بر ک ياثربخش(  1937)

امداد امتام   یتهپوشش کم تحت یاندانشجو يشادکام

(، 7) 1، فرهنتتگ در دانشتتگاه استتلاميینتتي)ره(  خم

112-191  

زاده، ر ، شتتتتاب بوشتتتهري، ن ،  ستتتهرابي، م ، عابتتتدان

(  ارتبتاط بتین   1931پارسایي، س ، اهتانبخش، ح  ) 

بهزیستتتتتي روانشتتتتناختي و استتتتتحکام روانتتتتي در 

، المندست  ۀمجلسالمندان، نقش میانجي فعالیت بدني  

11 (7 ،)173-192  

زاده، م ، عزیتتززاده فتتروزي، م ، تیرگتتري، ب ،  صتتفري

(  بررسي ارتباط کیفیتت زنتدگي   1931اهاني، ي  )

 ۀفصتلنام معنوي بیماران مبتلا بته سترطان     نیازهايو 

  133-010(، 7) 01، طب و تزکیه

(  بررستي رابحتۀ   1939عبدیوسفخاني، ز ، امربتان، ح  ) 

فصتتلنامۀ بتتین هتتوش معنتتوي و ر تتایت از زنتتدگي  

  93-17(، 92) 3، پژوهشنامه تربیتي

و  وتتي ن ع م وتتش ه حتتۀ راب(  1931علتتوي حجتتازي، س  )

 پتیش اط  ب ارت هت  ب رتایش  و گ رش گ ا ن ب ق ش ع ه ب رش گ ن
  اتن  ه ف اصت  ي ت ع ن ص آه گ دانش ویان ج دانشدر  ازدوا از 

، دانشگاه آزاد روانشناسي نامه کارشناسي ارشد پایان

 اسلامي واحد خوراسگان اصفهان 

 ۀ(  بررستتتي رابحتتت1939قتتتادري، د ، مصتتتحفایي، ع  )

گیري مذهبي و کیفیت زنتدگي در ستالمندان    اهت

متترد ستتاکن در خانتته و ستتاکن در خانتته ستتالمندان   

  17-01(، 1) 3، سالمند ۀمجلشهرستان تبریز  

 س ، نیکتتو، الیلتتي م ، زاده، عتترب ر ، اوبنتته،قاستتمي

 ( 1937)  ف زاده، محستتتتن ز ، پتتتتور، محمتتتتدعلي

 کوتتتاه فتترم فارستتي نستتخۀ پایتتایي و روایتتي بررستتي

 دانشتگاه  مجلتۀ   فرایبتورگ  آگتاهي  ذهتن  پرسشنامۀ
  112-191( ،0) 17، رفسنجان پزشکي علوم
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(  1931محستني، م ، ستلیمانیان، ع ، حیتدرنیا، ا  )    قا تي 

بررستتي اثربخشتتي آمتتوزش گروهتتي امیتتدمحور بتتر 

 11، ستالمند  ۀمجلت ارتقاي کیفیت زندگي سالمندان  

(0 ،)923-922  

 (  ارتبتتاط1931ر  ) نتتي، قلعتته بیگتتي ایتتل آ ، کیتتامرثي،

 از ر تایت  بتا  هیجتاني  نارسایي و پیوستگي احساس

 هتتاي نشتانه  داراي دختتر  آمتتوزان دانتش  در زنتدگي 

ADHD11-30(، 1) 1،   مجلۀ روانشناسي مدرسه  

(  1932  )ا علیپتتتور، ح، ع ،پورشتتتریب ، محمتتتدزاده،

 پرسشتي  19 آزمتون  روانستنجي  هاي ویژگي بررسي
ارشد  کارشناسي نامه پایان  آنتونوسکي انسجام ح 

 نور  پیام دانشگاه  روانشناسي

(  1931محمدي، ر ، بهناز، د ، ربیعتي، م ، ستلیمي، ح  )  

اثربخشي درمان مبتني بر پذیرش و تعهد بتر کیفیتت   

فصلنامۀ طتب  زندگي دانشجویان یک مرکز نظامي  
  01-92(، 1) 1، انتظامي

نتتتایج سرشتتماري عمتتومي (  1931مرکتتز آمتتار ایتتران  )
   تهران، ایران 1931 نفوس و مسکن سال

(  بررسي 1931مرعشي، ع ، محرابیان، ط ، مسلمان، م  )

ي شخصتتیتي و هتتوش معنتتوي بتتا هتتا يژگتتیورابحتتۀ 

ر ایت از زندگي در کارکنان یک شرکت صنعتي 

مجلتتۀ دانشتتکده پرستتتاري ارتتتش  در استتتان ایتتلام  
  72-11(، 1) 9، امهوري اسلامي ایران

موحتتدي، ل ، زنتتدوانیان نتتاییني، ا ، زارعتتي محمتتود     

(  تأثیر آموزش هتوش معنتوي بتر    1931آبادي، ح  )

بهبتتود کیفیتتت زنتتدگي معلتتوزن استتمي شهرستتتان 

  123-101(، 1) 11، طلوع بهداشت یزد ۀمجلمیبد  

(  نقتتش  1931میکتتا یلي، ن ، عینتتي، س ، تقتتوي، ر  )  

 – دلسوزي به خود و ح  انسجام و آمیختگي فکتر 

عمل در پیش بینتي بهزیستتي روانشتناختي اانبتازان     

مجلتۀ افتق   مبتلا به اختتلال استترس پت  از ستانحه      
  99-93(، 1) 3، دانش

 کاظم ،   ، نا یني، هلاکویي ع ، منتظري، نجات،س ،

 پرسشتنامۀ  استانداردسازي(  1921  )ر مجدزاده، م ،

 بهداشتتتتت اهتتتتاني ستتتتازمان زنتتتتدگي کیفیتتتتت

(WHOQOL-BREF ،)گونتۀ  سنجي روان و ترامه 

 تحقیقتات  انستتیتو  و بهداشتت  دانشکده مجلۀ  ایراني

  1-10(، 7) 7 ،بهداشتي

 ۀ(  رابحتتتتتت1939نژاداحمتتتتتتدي، ن ، متتتتتترادي، ع  )

و استتتترس  اي مقابلتتتهآگتتتاهي، راهبردهتتتاي  ذهتتتن

شتتده بتتا کیفیتتت زنتتدگي بیمتتاران ستترطاني    ادرا 

(، 91) 3، هتتاي نتتوین روانشتتناختي پتتژوهش ۀفصتتلنام

122-111  

 و معنوي هوش (  رابحۀ1937نوربخش، ا ، مولوي، ح  )

 در خشتونت  و حقتارت  احستاس  با مذهبي باورهاي

مجلتۀ دانتش و پتژوهش در روانشناستي     دانشجویان  

  7-10(، 1) 11، کاربردي

هروي کریموي، م ، پوردهقتان، م ، ادیتد میلانتي، م ،    

 تتتتأثیر(  بررستتتي 1921فتتتروتن،   ، آیتتتین، ف  )

مشاوره گروهي بر کیفیتت زنتدگي انستي بیمتاران     

مبتتتلا بتته ستترطان پستتتان تحتتت شتتیمي درمتتاني در   

دانشتگاه علتوم    ۀمجلت بیمارستان امام خمیني تهتران   
  79-11(، 17) 11، پزشکي مازندران
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