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Abstract
Introduction: Challenges facing the elderly, which sometimes lead to a lack of positive adaptation 
and adaptation to these events, as well as a sense of helplessness in the face of circumstances and 
situations, can change satisfaction in old age. The aim of this study was to predict life satisfaction 
based on resilience and hope in the elderly and the priority of the role of hope in predicting life 
satisfaction. 
Methods: The present study is a descriptive-analytical and correlational study. The statistical 
population includes all elderly people in Khorramabad in 1398. The sample size was 357 and the 
samples were selected using multi-stage cluster random sampling. Data were collected based on 
Miller's standard of hope (1988), Connor and Davidson's (2003) resilience scale, and Dainer et al.'s 
(1985) life satisfaction. For data analysis, Pearson correlation coefficient and simultaneous regression 
analysis were used in version 21 of SPSS software. 
Results: Out of a total of 319 elderly people participating in the study, 148 were male and 171 were 
female and were in the age range of 60-60 years. The results also showed that there is a significant 
relationship between resilience and hope with life satisfaction and resilience variables (β=0.15) and 
hopefulness (β=0.47) are significantly able to predict life satisfaction in the elderly. (P <0.01) and 
resilience and hopefulness account for 33% of variance in life satisfaction scores. At the same time, 
there is a correlation between resilience and life satisfaction and 0.45 and life satisfaction and 0.56. 
These findings suggest that the predictor variable of hope is able to explain life satisfaction in the 
elderly with a higher percentage.
Conclusions: Therefore, resilience and hope will be able to predict life satisfaction in the elderly. At 
the same time, the variable of hope is more correlated with life satisfaction in the elderly, and there is 
a significantly significant and positive relationship between the two variables.
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چکیده 
مقدمــه: چالــش هــای فــراروی ســالمندان کــه گاهــی بــه عــدم انطبــاق مثبــت و ســازگاری بــا ایــن حــوادث و همچنیــن احســاس 
ــرار  ــر ق ــدی در دوره ســالمندی را دســتخوش تغیی ــد رضایــت من ــل شــرایط و موقعیــت هــا منجــر می شــود، می توان ــی در مقاب ناتوان
دهــد. هــدف از مطالعــه حاضــر پیــش بینــی رضایــت از زندگــی بــر اســاس تــاب آوری و امیــدواری در ســالمندان و میــزان ارجحیــت 

نقــش امیــدواری در پیــش بینــی رضایــت از زندگــی بــوده اســت.  
روش کار: تحقیــق حاضــر یــک مطالعــه توصیفیتحلیلــی و از نــوع همبســتگی اســت. جامعــه آمــاري شــامل کلیة ســالمندان شــهرخرم 
آبــاد در ســال 1398 بــود. حجــم نمونــه 357 نفــر تعییــن شــد و انتخــاب نمونــه هــا بــا اســتفاده از روش نمونــه گیــري تصادفــی خوشــه 
ای چنــد مرحلــه ای انجــام گرفــت. داده هــا بــر اســاس پرسشــنامه اســتاندارد امیــدواري میلــر )1988(، مقیــاس تــاب آوری کونــور و 
دیویدســون )2003( و رضایــت از زندگــي داینــر و همــكاران )1985( جمــع  آوري شــدند. بــرای تحلیــل داده هــا از ضریــب همبســتگی 
پیرســون و تحلیــل رگرســیون همزمــان، در نســخه 21 نــرم افــزار spss اســتفاده شــد. یافتــه هــا : از مجمــوع319 نفرســالمند شــرکت 
کننــده در پژوهــش، 148  نفــر مــرد و  171 نفــر زن بــوده و در محــدوده ســنی60-93 ســال قــرار داشــتند. همچنیــن نتایــج نشــان داد 
بیــن تــاب آوری و امیــدواری بــا رضایــت از زندگــی رابطــه معنــاداری وجــود دارد و متغیرهــای تــاب آوری )β=0/15( و امیــدواری )0/47 
=β( بــه طــور قابــل ملاحظــه ای قــادر بــه پیــش بینــی رضایــت از زندگــی در ســالمندان هســتند )p>0/01( و تــاب آوری و امیــدواری 
ــت از زندگــی0/45و  ــاب آوری و رضای ــن ت ــد. ضمــن اینكــه بی ــن می کنن ــی را تبیی ــت از زندگ ــرات رضای ــس نم 33 درصــد از واریان
بیــن امیــدواری  و رضایــت از زندگی0/56همبســتگی وجــود دارد. ایــن یافتــه هــا بیانگــر آنســت، کــه متغیــر پیــش بیــن امیــدواری، بــا 

درصــد بالاتــری قــادر بــه تبییــن رضایــت از زندگــی در ســالمندان اســت. 
نتیجــه گیــری: بنابرایــن تــاب آوری و امیــدواری قــادر بــه پیــش بینــی رضایــت از زندگــی در ســالمندان خواهنــد بــود. در عیــن 
حــال متغیــر امیــدواری از همبســتگی بیشــتری بــا رضایــت از زندگــی در ســالمندان برخــوردار اســت و بطــور قابــل ملاحظــه ای رابطــه 

معنــادار و مثبــت، بیــن ایــن دو متغیــر وجــود دارد.  
کلیدواژه ها: انعطاف پذیری، امید، تاب آوری، رضایت، سالمندی.

مقدمه
ــده  ــا پدی ــر دنی ــالمندان در سراس ــت س ــمگیر جمعی ــش چش افزای
ــت و  ــرن بیس ــده و در ق ــاز ش ــتم آغ ــرن بیس ــه از ق ــت ک ای اس
ــه دارد  ــت، ادام ــا اس ــت دنی ــالخوردگی جمعی ــرن س ــه ق ــم ک یك
ــه شــده از ســوی بخــش جمعیــت  ــازه تریــن آمارهــای ارائ )1(. ت
ــت  ــر آن اس ــران بیانگ ــار ای ــز آم ــد و مرک ــل متح ــازمان مل س
ــت )2(.  ــالخوردگی اس ــال س ــران در ح ــان و ای ــت جه ــه جمعی ک
ــت ســالمند  ــل در ســال 2009جمعی ــه طــوری کــه ســازمان مل ب

جهــان را 750 میلیــون نفــر برشــمرده اســت و پیــش بینــی مــی 
کنــد ایــن تعــداد در ســال 2050بــه 2میلیــارد نفــر خواهــد رســید 
ــران  ــار ای ــز آم ــماری مرک ــای سرش ــن آماره ــق جدیدتری )3(. طب
ــر گــزارش  ــون نف ــا 5 میلی ــران تقریب )1395( جمعیــت ســالمند ای
ــالمند  ــت س ــبت جمعی ــال، نس ــدت 30 س ــی م ــت و ط ــده اس ش
ایــران بــه کل جمعیــت دو برابــر شــده اســت و ایــن رشــد جمعیــت 
ــه  ــه دارد )4(. آنچ ــدی ادام ــیب تن ــا ش ــز ب ــان نی ــالمند همچن س
مســلم اســت، دوران گریــز ناپذیــر ســالمندي و ویژگیهــاي ناشــی 
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از تحلیـــل قـــواي جســمی و روحــی، ایــن افــراد را در گــروه هــاي 
ســنی بـــسیار آســـیب پـــذیر جاي مــی دهــد )5(  بطوریكــه با بالا 
رفتــن ســن، رضایــت از زندگــی بــه آهســتگی کاهــش مــی یابــد 
ــرو  ــدن و از دســت دادن نی ــه ش ــی ارزشــی، کهن )6(. احســاس ب
ــک  ــتن ی ــی در داش ــل توجه ــع قاب ــالمندان موان ــوان در س و ت
ــت از  ــتند )7(. رضای ــالمند هس ــراد س ــه در اف ــی رضایتمندان زندگ
زندگــي بــه عنــوان نشــانه اي بــارز از ســازگاري بــر ابعــاد مختلــف 
زندگــي ســالمندان مطــرح اســت و در واقــع بازتــاب تــوازن میــان 
ــي  ــر ارزیاب ــي اوســت )8( و ب ــت کنون آرزوهــاي شــخص و وضعی
مثبــت شــناختي- عاطفــي دامنــه داري کــه فــرد از زندگي خــود به 
عمــل مــي آورد متمرکــز اســت )9(. در واقــع، رضایــت از زندگــی  
مفهومــی کلــی و ناشــی از نحــوه ی ادراک )شــناختی و عاطفــی( 
ــا  ــرادی ب ــل، اف ــن دلی ــه همی ــت. ب ــی اس ــخص از کل زندگ ش
رضایــت از زندگــی بــالا هیجــان هــای مثبــت بیشــتری را تجربــه 
ــت  ــای مثب ــران، رویداده ــود و دیگ ــده خ ــته و آین ــرده، از گذش ک
بیشــتری را بــه یــاد آورده و از پیرامــون خــود ارزیابــی مثبــت تــری 
ــت  از   ــد )10(. رضای ــف مــی کنن ــا را خوشــایند توصی ــد و آنه دارن
زندگــی  یــک  پدیــدة  چنــد  بعــدی  اســت  کــه  بــا  عوامــل  مختلفــی 
ــتن   ــردی،  نداش ــط میان ف ــترس  )11(، رواب ــاب آوری،  اس ــون  ت  چ
ــدا  ــی  پی ــاط  محكم ــی  ارتب ــلامت  روان ــمی  و  س بیماری های جس
ــردگی،   ــد  افس ــی  مانن ــا  عوامل ــی  ب ــی  از  زندگ ــد  و  نارضایت  میكن
ــكل  و  ــرف  ال ــازگاری،  مص ــن،  ناس ــس  پایی ــزت  نف ــراب،  ع اضط
ــرض  ــا ف ــی  دارد  )12(. ب ــاط  نزدیك ــی  ارتب ــای  روان ــیب ه  سایر آس
مقــام و جایــگاه اجتماعــی والای ســالمندان در جامعــه ســنتی، بــاز 
هــم بایــد در نظــر داشــت کــه ارزش هــای جوامــع در حــال گــذار و 
تغییــر اســت و تنــش و پویایــی موجــود در جامعــه مــی توانــد ایــن 
موازنــه را برهــم بزنــد و موجــب کاهــش جایــگاه آنهــا و بــه تبــع 
کاهــش رضایــت از زندگــی در بیــن آنــان شــود )13(.  بیشــاپ  و 
مارتیــن  بیــان می کننــد کــه رضایــت از زندگــی در ســالمندان مــی 
ــدی و  ــع کلی ــه مناب ــردی ب ــای ف ــه وســیله دسترســی ه ــد ب توان
ــع  ــان مناب ــع را هم ــن مناب ــود و ای ــاد ش ــا ایج ــی آنه ــم زندگ مه
مــادی، اجتماعــی یــا ویژگــی هــای شــخصی کــه ســالمندان بــه 
ــع  ــن مناب ــی از ای ــد )14(. یك ــف می کنن ــتند تعری ــق هس آن متعل
و ویژگــی هــای شــخصیتی مــی توانــد تــاب آوری باشــد.  ســازه 
تــاب آوری بــه عنــوان فراینــدی پویــا تعریــف مــی شــود کــه در 
آن فــرد بــا وجــود تجربــه هــای آســیب-زننده ناخوشــایند مهــارت 
ــازه  ــاب آوری س ــد. ت ــی ده ــان م ــت را نش ــازگارانه مثب ــای س ه
ــرد از آن در  ــردن ف ــره ب ــزان به ــه می ــدی اســت ک ــد- بعُ ای چن
اثــر تعامــل فاکتورهــای محیطــی و شــخصی تعییــن مــی شــود. 

زمانــی کــه افــراد در معــرض موقعیــت هــا و تهدیدهــای چالــش  
برانگیــزی قــرار مــی گیرنــد، تــاب آوری نتیجــه مواجهــه بــا ایــن 
موقعیــت هاســت نــه اجتنــاب از آنهــا )15(. بایــد گفــت افــراد تــاب 
ــی آرام  ــر عاطف ــتند، از نظ ــكنانه نیس ــای خودش آور دارای رفتاره
بــوده و توانایــی مقابلــه بــا شــرایط ناگــوار را دارنــد )16-17(. بــه 
طــور خلاقانــه و انعطــاف پذیــر بــه مســایل مــی نگرنــد و بــرای 
ــرای  ــع کاملــی ب ــد. آنهــا مناب حــل آنهــا برنامــه ریــزی مــی کنن
مقابلــه بــا مشــكلات و اســترس هــای زندگــی دارنــد و کمتــر در 
معــرض آشــفتگی هــای روانــی و هیجانــی قــرار مــی گیرنــد )18(. 
بنابرایــن بــا نگــرش های خــوش بینانه بـــا شـــرایط دشـــوار روبرو 
می شوند و ایـــن ویژگـی باعـــث افــزایش ســازگاری افــراد بــا 
شــــرایط مختلــــف مــی گــردد )19(. در واقــع افرادی کــه ارزیابی 
مثبتــی از زندگیشــان دارنــد، آرامــش بیشــتری را تجربــه مــی کنند 
ــر و  ــترده ت ــور گس ــه ط ــی را ب ــات دریافت ــد اطلاع ــی توانن و م
متنــوع تــر طبقــه بنــدی کننــد. در نتیجــه تداعــی هــای بیشــتری 
ــاب آوری مــی  ــورد یــک موضــوع داشــته باشــند )20(. )ت را در م
توانــد ســطوح اســترس و ناتوانــی را در شــرایط اســترس زا تعدیــل 
ــمی  ــی و جس ــلامت روان ــرد و س ــه ف ــش روحی ــا افزای ــرده و ب ک
فــرد، افزایــش رضایــت از زندگــی را باعــث شــود )21(. همچنیــن 
پژوهــش هــای متعــددی  نشــان داده انــد کــه رابطــه ای مثبــت 
ــاب آوری وجــود دارد  ــت از زندگــی دارد و ت ــن رضای ــادار بی و معن
)22-23-24-25(. همچنیــن یكــی از متغیرهایــی کــه در حــوادث 
تنــش زای زندگــی نقــش اساســی ایفــا مــی کنــد، امیــد بــه زندگی 
اســت. امیــد بــه عنــوان عاملــی بــرای غنــای زندگــی، افــراد را قادر 
مــی ســازد تــا بــا چشــم انــدازی فراتــر از وضعیــت کنونــی، خــود را 
ببیننــد )26( امیــد نیرویــی هیجانــی اســت کــه تخیــل را به ســمت 
مثبــت هدایــت مــی کنــد. ایــن عامــل بــه انســان هــا انــرژی مــی 
ــرای کار و  ــزوری ب ــد کاتالی ــد و مانن ــی کن ــان م ــد و مجهزش ده
فعالیــت عمــل مــی نمایــد )27(. قابــل ذکــر اســت کــه امیــد بــه 
عنــوان یــک متغیــر روانشــناختی بــا ایجــاد انتظــارات ذهنــی مثبت 
نســبت بــه حــال و آینــده موجــب افزایــش رضایــت از زندگــی در 
افــراد ســالمند مــی شــود، ســالمندانی کــه امیدوارترنــد، بــه دیگران 
بــا نــگاه منابــع حمایتــی و پایــگاه هایــی کــه مــی تــوان بــه آنهــا 
تكیــه نماینــد مــی نگرنــد و بــا چالــش هایــی کــه ممكــن اســت 
در زندگــی آنهــا بــه وجــود آیــد ســازگار شــده و شــادی بالاتــری 
ــد )28(.  ــه مــی کننــد و رضایــت بیشــتری از زندگــی دارن را تجرب
پژوهــش هــای پیشــین نشــان داده انــد کــه بیــن امیــد و رضایــت 
ــزاری )1390( در  ــخرام و گل ــود دارد. خوش ــه وج ــی رابط از زندگ
پژوهشــی کــه در ارتبــاط بــا اثربخشــی امیــد درمانــی بــر افزایــش 
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ــه  ــد ک ــان دادن ــت، نش ــام گرف ــویی انج ــدی زناش ــت من رضای
آمــوزش امیــد  درمانــی موجــب افزایــش میــزان رضایت زناشــویی 
ــو و جعفــری )1392(؛ مــرادی و همــكاران    مــی شــود )29(. حاجل
)1398( و  نجفــی، دبیــری، دهشــیری و جعفــری )1392( بــه ایــن 
نتیجــه دســت یافتنــد کــه رابطــه مثبــت و معنــاداری بیــن امیــد 
ــی  ــت از زندگ ــه رضای ــود دارد و اینك ــی وج ــت از زندگ و رضای
ســالمندان توســط متغیــر امیــد بــه خوبــی قابــل پیــش بینی اســت 
)30-13-31(. رودریگــز  )2006(؛ طــي برونــک، هیــل، لاپســلي، 
تالیــب و نینــچ )2009 (؛ جــورج  )2010(؛ وانــگ و لیــم  )2009(؛ 
شــوگرین و همــكاران )2006( و بیلــی، انــگ، فریســتچ و اشــنایدر  
)2007( دریافتنــد کــه ســطوح بــالای امیــدواری بــا ســطح بــالای 
رضایــت از زندگــی رابطــه مثبــت دارد )37-36-35-34-33-32(.
همچنیــن رابطــه دو متغیــر تــاب آوری و امیــدواری نیــز در 
ــدزاده و  ــت. محم ــده اس ــزارش ش ــادار گ ــددی معن ــات متع مطالع
ــش  ــی پژوه ــز ط ــر )1396( نی ــری و می ــداری )1398(،  قم جهان
ــرده  ــاره ک ــدواری اش ــاب آوری و امی ــن ت ــه بی ــه رابط ــی ب های
انــد )38-39(. امیــدواری را مــی تــوان عاملــی دانســت کــه مــی 
توانــد تــاب آوری را ارتقــا دهــد و بــه عنــوان عامــل واســطه بیــن 
متغیرهــای تطبیقــی ماننــد رضایــت از زندگــی عمــل کنــد. )40-
ــاب آوری،  ــتری در ت ــدرت بیش ــرد ق ــه ف ــر چ ــی، ه 41(. از طرف
ــد،  ــته باش ــی داش ــای زندگ ــترس ه ــكلات و اس ــا مش ــه ب مقابل
ــرار مــی  ــی ق ــی و هیجان ــر در معــرض آشــفتگی هــای روان کمت
ــت  ــد مــی شــود. در حال ــری بهــره من ــدواری بالات ــرد و از امی گی
امیــدواری، شــخص مــی توانــد نیروهــای خلاقــه خویــش را در راه 
بهبــود چگونگــی زندگــی بــه کار بــرده، رفتارهــای اعتمــاد آمیــز را 
برگزینــد و احســاس بهزیســتی و رضایــت از زندگــی داشــته باشــد. 
ــن نتیجــه  ــه ای ــود ب ــكاران )2010(، در پژوهــش خ ــرا و هم زایوت
رســیدند افــراد تــاب آور، احســاس ناامیــدی و تنهایی کمتــری دارند 
ــد.  ــی دهن ــان م ــود نش ــی از خ ــل خوب ــكلات تحم و در برابرمش
افــراد تــاب آور بــرای آینــده خــود هــدف و برنامــه دارنــد، زندگــی 
برایشــان معنــادار اســت و بــه دلیــل میــزان بــالای خــوش بینــی 
و باورهــای مثبــت در آنــان، پــس از شكســت نــا امیــد نمــی شــوند 
و بــر تــلاش خــود مــی افزاینــد )42(. وقتــی تــاب آوری و تنظیــم 
هیجانــی بــه صــورت مثبــت و ســازنده در فــرد وجــود داشــته باشــد 
مــی توانــد امیــد بــه زندگــی افــراد را پیــش بینــی کنــد. بــه بیــان 
بهتــر، مــی تــوان گفــت کــه تــاب آوری بــالا و داشــتن احساســات 
مثبــت و داشــتن نظــم در احساســات امیــد را در زندگــی فــرد بهبود 

مــی دهــد )38(. 
گرچــه در کشــور مــا در چندیــن مطالعــه رابطــه رضایــت از 

ــی و  ــی )ارزان ــروی انتظام ــان نی ــاب آوری در کارکن ــی و ت زندگ
همــكاران، 2015(، کارکنــان بهــداری )خلعــت بــری و همــكاران، 
2009(، دانــش آمــوزان )بخشــایش،2016(، و ســالمندان )کرمــی و 
همــكاران، 2017( بررســی شــده اســت )43-44-45-46(، تنهــا در 
مطالعــه ای کــه بــر روی کارکنــان نیــروی انتظامــی انجــام شــد، 
ــا امیــد ارزیابــی شــد و در آن،  تــاب آوری بــه طــور هــم زمــان ب
نتایــج نشــان داد کــه نقــش تــاب آوری بیــش تــر از امیــد بــوده 
اســت )42(. در حالــی کــه در مطالعــه ای کــه بــر روی ســالمندان 
انجــام شــد و در آن تــاب آوری بــه طــور همزمــان بــا شــادکامی 
بررســی شــده بــود، نقــش شــادکامی بیــش تــر از تــاب آوری بــود 
ــب  ــددی موج ــل متع ــه عوام ــه اینك ــه ب ــت باتوج )46(. در نهای
آســیب پذیــری ســالمندان و کاهــش رضایــت منــدی در آنهــا مــی 
شــود و ضمــن اینكــه کمتــر بــر روی مؤلفــه هایــی مثل امیــدواری 
و تــاب آوری، تمرکــز شــده اســت، مطالعــه حاضــر بــا هــدف پیش 
ــزان تــاب  ــر اســاس می بینــی رضایــت از زندگــی در ســالمندان ب
آوری و امیــدوری در آنــان صــورت گرفــت. در پژوهــش اخیــر دو 
فرضیــه مطــرح اســت )1( بیــن تــاب آوری و رضایــت از زندگــی 
در ســالمندان رابطــه وجــود دارد )2( بیــن امیــدواری و رضایــت از 
ــال بیشــتری  ــا احتم ــی در ســالمندان رابطــه وجــود دارد و ب زندگ

قــادر بــه پیــش بینــی رضایــت از زندگــی در ســالمندان اســت.  

روش کار
طرح پژوهش و شرکت کنندگان: 

روش مــورد اســتفاده در پژوهــش حاضــر، توصیفــی تحلیلــی و از 
ــة  ــامل کلی ــق ش ــاري تحقی ــه آم ــت . جامع ــتگی اس ــوع همبس ن
ســالمندان  شــهر خــرم آبــاد در ســال 1398 اســت. حجــم نمونــه 
ــا 357 نفــر  ــر ب ــا اســتفاده از روش کوکــران براب محاســبه شــده ب
بــود. فرمــول کوکــران در ایــن حالــت برابــر بــه صــورت زیر اســت 

 .)47(

که در آن: 
N= ــه ــدار( =Z= 1.96;    p=q=0.5;   d     ;حجــم جامع  مق
)خطــا
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بدیــن ترتیــب 357 نفــر، از ســالمندان مراجعــه کننــده بــه مراکــز 
ــه  ــري خوش ــه گی ــر نمون ــي ب ــا  روش مبتن ــی ب ــتی درمان بهداش
اي چندمرحلــه اي انتخــاب شــدند کــه از ایــن تعــداد بــا احتســاب 
ــدوش 319  ــای مخ ــنامه ه ــدگان و پرسش ــرکت کنن ــزش ش ری
پرسشــنامه قابــل تحلیــل بــود. ابتــدا از بیــن مناطــق 3 گانــه شــهر 
ــاد،  ــرم آب ــهر خ ــت ش ــز بهداش ــش مرک ــت پوش ــز تح و 34مرک
ــه طــور تصادفــی انتخــاب شــدند، بطوریكــه نماینــده  15مرکــز ب
ــند. در  ــهر باش ــف ش ــای مختل ــه ه ــراد از محل ــات اف ــه طبق کلی
مرحلــه بعــد از ســالمندان مراجعــه کننــده بــه مراکــز،  بــه صــورت 

ــت.  ــری صــورت گرف در دســترس نمونهگی
مــلاک هــای ورود بــه مطالعــه عبــارت بودنــد از: )1( ســاکن شــهر 
خــرم آبــاد بــودن، )2( ســن بــالای60 ســال، )3( قــادر بــودن بــه 
ــه  ــی پاســخگویی مســتقل ب ــاط کلامــی، )4( توانای ــراری ارتب برق
ــاري  ــتن بیم ــدم داش ــزل، )6( ع ــكونت در من ــنامه، )5( س پرسش
هــاي جســمی و روانشــناختی حــاد و )7( رضایــت شــخصی بــرای 
ــه  ــروج از مطالع ــاي خ ــلاک ه ــن م ــه. همچنی ــرکت در مطالع ش
ــه شــرکت در پژوهــش، )2(  ــد: از )1( عــدم تمایــل ب ــارت بودن عب
عــدم مشــارکت و همــكاري در ادامــه فرآینــد پژوهــش، )3( ضعــف 
شــنوایی و عــدم توانایــی ارتبــاط کلامــی مناســب بــا پژوهشــگر و 
)4( عــدم دقــت در تكمیــل پرسشــنامه. بقیــه افــراد پــس از ارائــه 
ــل پرسشــنامه وارد  ــا نحــوه تكمی ــاط ب ــی در ارتب توضیحــات کاف

مطالعــه شــدند.

ابزار پژوهش:
 :)MHS( پرسشنامه امیدواری میلر

 ایــن پرسشــنامه کــه توســط میلــر )1988( طراحــی شــده اســت، 
شــامل 48 جنبــه از حالــت هــای امیــدواری و درماندگــی می شــود 
ــای تظاهــرات آشــكار  ــر مبن ــد شــده در آن ب ــاده هــای قی کــه م
ــده شــدند.  ــد برگزی ــا ناامی ــدوار ی ــراد امی ــاری دراف ــا پنهــان رفت ی
ــر اســاس طیــف لیكــرت پنــج درجــه ای انجــام  نمــره گــذاری ب
مــی گیــرد )1: بســیار مخالــف، 5: بســیار موافــق(. دامنــه امتیــازات 
کســب شــده از 48 تــا 240 متغیــر اســت. 12جملــه از پرسشــنامه 
میلــر از مــاده هــای منفــی تشــكیل شــده انــد کــه در ارزشــیابی و 
نمــره گــذاری برعكــس نمــره مــی گیرنــد )میلــر و پــاورز ، 1988(. 
میلــر و پــاورز )1988( اعتبــار ایــن پرسشــنامه را 0/61 و پایایــي آن 
را بــا دو روش آلفــاي کرونبــاخ و تصنیــف بــه ترتیــب 0/90 و 0/89 
ــن  ــرای تعیی ــد. در پژوهــش حســینی )2006( ب گــزارش کــرده ان
پایایــی پرسشــنامه از دو روش آلفــای کرونبــاخ و تنصیــف اســتفاده 
شــد کــه ضرایــب آن بــه ترتیــب برابــر بــا 0/90 و 0/89 بــود )48(. 

ــد و  ــاخ محاســبه گردی ــب آلفــای کرونب در پژوهــش حاضــر ضری
0/88 بدســت آمــد.

  :)CD-RISC( پرسشنامه تاب آوری  کانر و دیویدسون
ــدازه  ــر و دیویدســون )2003 ( جهــت ان ــاس توســط کان ــن مقی ای
گیــری قــدرت مقابلــه بــا فشــار و تهدیــد، تهیــه شــده اســت )49(. 
ســازندگان ایــن مقیــاس بــر ایــن باورنــد کــه ایــن پرسشــنامه بــه 
ــروه  ــاب آور در گ ــر ت ــاب آور را از غی ــراد ت ــد اف ــی توان ــی م خوب
ــت  ــد در موقعی ــی توان ــد و م ــدا کن ــی ج ــی و غیربالین ــای بالین ه
هــای پژوهشــی و بالینــی بــه کار بــرده شــود )50(. این پرسشــنامه 
25 گویــه دارد کــه در یــک مقیــاس لیكرتــی بیــن صفــر )کامــلا 
ــج )همیشــه درســت( نمــره گــذاری مــی شــود.  ــا پن نادرســت( ت
ــی  ــگ ایران ــاس در فرهن ــن مقی ــی ای ــی و پایای در پژوهشــی روای
ــی  ــی و پایای ــی، روای ــا اســتفاده از روش تحلیــل عامل بررســی و ب
ــی  آن را تأییــد شــده اســت )51(. ضریــب پایایــی همســانی درون
ــه ای از  0/76  ــاس در دامن ــن مقی ــاخ ای ــای کرونب ــق آلف از طری
ــرای  ــا 0/90 گــزارش شــده اســت. همچنیــن ایــن مقیــاس را ب ت
ــد کــرده  ــران هنجــار، و روایــی و پایایــی آن را تأیی اســتفاده در ای
اســت )50(. در پژوهــش حاضــر ضریــب آلفــای کرونبــاخ محاســبه 

ــد و0/91 بدســت آمــد. گردی

     :)SWLS( پرسشنامه رضایت از زندگی 
داینــر، امونــز، لارســن وگریفــن )1985(، مقیــاس رضایــت از 
ــن  ــد. ای ــه کردن ــنی تهی ــای س ــروه ه ــه گ ــرای هم ــی را ب زندگ
ــت  ــزان رضای ــه می ــود ک ــؤال ب ــكل از 48 س ــدا متش ــاس ابت مقی
ــد از  ــه بع ــرد ک ــی ک ــس م ــی را منعك ــتی ذهن ــی و بهزیس زندگ
تحلیــل عاملــي بـــه 10 گویـــه کاهــش یافـــت. پــس از بررســی 
های متعدد بـــه خـــاطر شـــباهت معنـایي بـــین 10 گویـه، نسخه 
ــاس  ــک مقی ــوان ی ــه عن ــت و ب ــه کاهــش یاف ــه 5 گوی ــي ب نهای
مجــزا مــورد اســتفاده قــرار گرفــت. ایــن مقیــاس پنــج گویــه ای 
ــده  ــه ش ــی تهی ــی از زندگ ــت کل ــزان رضای ــنجش می ــت س جه
اســت. پاســخ هــا در ایــن مقیــاس بــه صــورت طیــف لیكــرت 5 
ــا کامــلا ناراضــی ام )1( نمــره  درجــه ای از کامــلا راضــی ام )5( ت
گــذاری می شــود. داینــر و همــكاران )1985( ضریــب همبســتگی 
ــب  ــرا 0/82و ضری ــس از اج ــاه پ ــا دو م ــره ه ــی نم را در بازآزمای
آلفــای کرونبــاخ را 0/87 اعــلام کردنــد. روایــی )بــه شــیوه همگــرا 
و افتراقــی( و پایایــی )الفــای کرونبــاخ 0/85( بــرای ایــن مقیــاس 
خــوب گــزارش شــده اســت. ایــن مقیــاس توســط بیانــی، کوچكــی 
و گــودرزی )1386( بــرای اســتفاده در ایــران مــورد اعتباریابــی قرار 
ــاخ  ــتفاده از روش آلفای-کرونب ــا اس ــی آن ب ــت و پایای ــه اس گرفت
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ــزارش شــده اســت )52(. در  ــی0/63 گ ــاز آزمای ــا روش ب 0/87و ب
مطالعــه حاضــر ضریــب آلفــای کرونبــاخ 0/78 بدســت آمده اســت.

روش اجرا :
در ابتــدا ضمــن اخــذ مجــوز از دانشــگاه علــوم پزشــكی لرســتان 
ــاد، بــا مراجعــه بــه مراکــز  و مرکــز بهداشــت شهرســتان خــرم آب
بهداشــتی انتخــاب شــده و معرفــی پرسشــگر بــه واحدهــای مــورد 
ــه  از  ــورت ک ــن ص ــه ای ــد. ب ــاز ش ــری آغ ــه گی ــش نمون پژوه
ــه صــورت در دســترس  ــه مراکــز،  ب ســالمندان مراجعــه کننــده ب
نمونــه گیــری صــورت گرفــت. بــه ایــن منظــور، بــا بیــان اهــداف 
مطالعــه و کســب رضایــت شــخصی از آنهــا و نیــز حفــظ رازداری 
درمــورد مســائل شــخصی پرسشــنامه هــای تــاب آوری ، امیدواری 
و افســردگی در اختیــار ســالمندان قــرار داده شــد. همچنیــن  
ــه  ــخگویی ب ــد و  پاس ــل گردی ــام تكمی ــدون ن ــا ب ــنامه ه پرسش
ســوالات بــه شــكل انفــرادی و در حضــور پرسشــگر بــود. چنانچــه 

ــی نداشــت،  ــر دلیل ــه ه ــتن را ب ــدن و نوش ــی خوان ــالمند توانای س
ــرای  ــه ای، ب ــه روش مصاحب ــه صــورت شــفاهی و  ب ســوالات ب
ــر و  ــاس نظ ــر اس ــنامه ب ــؤالات پرسش ــد و س ــت می ش ــا قرائ آنه
انتخــاب آنهــا تكمیــل گردیــد. بــراي تجزیــه وتحلیــل داده هــا در 
ــن و انحــراف  ــی، میانگی ــار توصیفــی از گــزارش فراوان بخــش آم
معیــار و در بخــش آمــار اســتنباطی از آزمــون ضریــب همبســتگی 
پیرســون و تحلیــل رگرســیون همزمــان در نســخه 21 نــرم افــزار 

ــتفاده شــد. SPSS  اس

یافته ها
شــرکت کننــدگان در محــدوده ســنی60-93 ســال قــرار داشــتند. 
میانگیــن ســنی شــرکت کننــدگان 68 ســال بــود کــه از ایــن تعداد  
ــک  ــات دموگرافی ــد. اطلاع ــر زن بودن ــرد و  171 نف ــر م 148  نف

نمونــه مــورد مطالعــه در )جــدول 1( بــه شــرح زیــر اســت. 

جدول1: اطلاعات دموگرافیک سالمندان مورد مطالعه

فراوانیسطوحمتغیرفراوانیسطوحمتغیر

جنسیت
171زن

وضعیت تاهل
2مجرد

317متاهل148مرد

تحصیلات
151بی سواد

وضعیت زندگی
65همسر فوت شده

252همسر در قید حیات126دیپلم و پایین تر
2ازدواج نكرده42دانشگاهی

محل زندگی
247شهر

تعداد فرزند
66سه فرزند و کمتر

253بیش از سه فرزند72روستا

در )جــدول2( آمــاره هــای توصیفــی متغیرهــای پیــش بیــن )تــاب 
ــی( آورده  ــت از زندگ ــلاک )رضای ــر م ــدواری( و متغی آوری  و امی

شــده اســت.

 جدول2: اطلاعات توصیفی متغیرها
تعدادانحراف معیارمیانگین متغیر      
 15/464/25319رضایت از زندگی

66/8317/53319تاب آوری 
1/652/66319امیدواری

ــی 15/46 و  ــت از زندگ ــن رضای ــدول، میانگی ــن ج ــاس ای براس
ــراف  ــاب آوری 66/83  انح ــن ت ــار آن ،4/25 میانگی ــراف معی انح
ــار آن  ــراف معی ــدواری 1/65 و انح ــن امی ــار آن، 1/75 میانگی معی

ــت.  ــوده اس 2/66 ب
در )جــدول3( ضریــب همبســتگی و ســطح معنــاداری بیــن 
متغیرهــای پیــش بیــن و متغیــر مــلاک آورده شــده اســت. 
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جدول3: ماتریس همبستگی تاب آوری و امیدواری با رضایت از زندگی
123 متغیر      

 11. رضایت از زندگی
0/451 2. تاب آوری
30/560/631. امیدواری

ایــن جــدول نشــان مــی دهــد بیــن متغیرهــای پیــش بیــن )تــاب 
آوری  و امیــدواری( و متغیــر مــلاک )رضایت از زندگی( همبســتگی 
معنــاداری )p>0/001( وجــود دارد. همبســتگی بیــن تــاب آوری و 
رضایــت از زندگــی   0/45 همبســتگی بیــن امیــدواری  و رضایــت 

از زندگــی 0/56 اســت کــه ایــن یافتــه هــا بیانگــر آن اســت بیــن 
تــاب آوری و امیــدواری بــا رضایــت از زندگــی همبســتگی مثبــت 

و معنــادار وجــود دارد.

 جدول 4: نتایج تحلیل رگرسیون همزمان برای پیش بینی رضایت از زندگی براساس تاب آوری و امیدواری

RR2Fمتغیر ملاک

0/580/3380/47رضایت از زندگی
BStdBetatsigمتغیر پیش بین

0/370/0140/152/540/001تاب آوری 

0/750/0090/477/990/001امیدواری

ــش  ــرای پی ــان ب ــیون همزم ــل رگرس ــج تحلی ــدول4( نتای در )ج
بینــی رضایــت از زندگــی آورده شــده اســت. بــا توجــه بــه نتایــج 
ــای  ــیون متغیره ــب رگرس ــدول4( ضری ــده در )ج ــت آم ــه دس ب
پیــش بیــن نشــان مــی دهــد کــه تــاب آوری بــا Beta=0/15 و 
معنــاداری  0/001 تــوان پیــش بینــی رضایــت از زندگــی را دارنــد 
و روی هــم  0/33 واریانــس رضایــت از زندگــی را پیــش بینــی می 

کننــد. 

بحث
هــدف پژوهــش حاضــر پیــش بینــی رضایــت از زندگــی بر اســاس 
تــاب آوری و امیــدواری در ســالمندان بــود. نتایــج پژوهــش نشــان 
داد کــه بیــن تــاب آوری و امیــدواری بــا رضایــت از زندگــی رابطــه 
معنــادار و مثبــت وجــود دارد و متغیرهــای تــاب آوری و امیــدواری 
ــت از  ــی رضای ــه پیــش بین ــادر ب ــل ملاحظــه ای ق ــور قاب ــه ط ب
زندگــی در ســالمندان . ضمــن اینكــه متغیــر پیــش بین امیــدواری، 
ــی در  ــت از زندگ ــن رضای ــه تبیی ــادر ب ــری ق ــد بالات ــا درص ب

ســالمندان اســت. 
ــوان پیــش  ــاب آوری ت ــر اینكــه ت ــه اول پژوهــش مبنــی ب فرضی
ــن  ــد شــد. ای ــت از زندگــی در ســالمندان را دارد، تایی ــی رضای بین
نتایــج بــا یافتــه هــای پژوهــش بوتــل و همــكاران )2009(، بوتــل 
ــری و  ــكاران )1386(، خلعتب ــامانی و هم ــكاران )2010(، س و هم

بهــاری )1389(، اعظمــی  وهمــكاران )1391(، جعفری و حســامپور 
)1396(، تاتــار، نســائیان و اســدی گندمانــی )1397(، ماریــا و 
همــكاران )2014(، ابولقاســمی ) 1390(، حســینی قمــی و همكاران 
ــد )55-54-23-24-44-51-22-53- ــی باش ــو م )1389( همس
56-25(. در تبییــن ایــن فرضیــه مــی تــوان گفــت عــدم همخوانی 
بیــن اهــداف، تمایــلات و نیازهــا کــه اکثــرا بــه دلیل وجود مســائل 
ــر  ــروز نارضایتــی موث خــاص در ســالمندی پدیــد مــی آینــد، در ب
ــر ســختی هــا و  ــرادي کــه درطــی زندگــی در براب ــذا اف اســت. ل
ناملایمــات بیشــتر تحمــل داشــته انــد و در واقــع از میــزان تــاب 
آوری  و تحمــل بالایــی در برابــر مشــكلات برخــوردار بــوده انــد، 
در مراحــل بعــدی زندگــی بهتــر مــی تواننــد بــا مشــكلات کنــار 
بیاینــد و از رضایتمنــدي بالاتــري هــم برخوردارنــد )24(. چنانكــه 
ــاب آور، مشــارکت در رفتارهــای  ــراد ت از ویژگــی هــای مثبــت اف
ارتقــاء ســلامتی، لــذت بــردن از چالــش، تفســیر مثبــت هیجانــات 
منفــی و اســتفاده از راهبردهــای انطباقــی متناســب بــا موقعیت می 
باشــند کــه هــر کــدام از ایــن رفتارهــا بــه نحــوی ســلامت روان و 
رضایــت از زندگــی افــراد را در پــی دارد. بــه عبارتــی، تــاب آوری 
نوعــی ســبک تبیینــی خــوش بینانــه اســت کــه منجــر بــه  نــگاه 
مثبــت فــرد بــه زندگــی مــی شــود )19(. بــر ایــن اســاس بــه نظــر 
مــی رســد کــه افــراد تــاب آور، به طــرز خلاقانــه و انعطــاف پذیری 
بــه مســایل مــی نگرنــد، بــرای حــل آنهــا برنامــه ریــزی می  کننــد 
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و در صــورت نیــاز نســبت بــه درخواســت کمــک از دیگــران دریــغ 
نمــی ورزنــد و منابــع کاملــی بــرای مقابلــه بــا مشــكلات دارنــد که 
ایــن عوامــل باعــث مــی شــود فــرد از رضایــت زندگــی برخــوردار 

باشــد )57(. 
همچنیــن فرضیــه دوم پژوهــش مبنــی بــر پیــش بینــی رضایــت 
از زندگــی توســط امیــدواری در ســالمندان نیــز تاییــد شــد کــه بــا 
نتایــج پژوهــش حاجلــو و جعفــری )1392(؛ خوشــخرام و گلــزاری 
)1390(، مــرادی و همــكاران ) 1398( ؛ نجفــی، دبیــری، دهشــیری 
و جعفــری )1392(،   تاتــار و همــكاران )1397(،  رودریگــز )2006(؛ 
طــي برونــک و همــكاران )2009 (؛ جــورج )2010(؛ وانــگ و لیــم 
)2009(؛ شــوگرین و همــكاران )2006( و بیلی و همــكاران )2007( 
همســویی دارد )37-36-35-34-33-32-54-31-13-29-23(. 
در تبییــن ایــن فرضیــه مــی تــوان گفــت امیــد بــه عنــوان یــک 
متغیــر روانشــناختي بــا ایجــاد انتظــارات ذهنــي مثبــت نســبت بــه 
حــال و آینــده موجــب رضایــت از زنـــدگي در افـــراد مــي شــود. 
ــع  ــوان مناب ــه عن ــران ب ــه دیگ ــد، ب ــه امیدوارترن ــالاني ک بزرگس
حمایتــي و پایــگاه هایــي کــه مــي تواننــد بــه آنهــا تكیــه نماینــد 
مــي نگرنــد، بــا چالــش هایــي کــه ممكــن اســت در زندگیشـــان 
بـــا آنهـــا روبـــه رو شـــوند، ســـازگار مي شــوند. شــادي بالاتــري 
تجربــه مي کننــد و از زندگیشــان رضایــت بیشـــتري دارنـــد )25(. 
در حالــی کــه افــراد بــا امیــد پاییــن، هنــگام مواجــه بــا مســائل غیر 
ــه یــأس  ــه خشــم، از خشــم ب ــی از امیــد ب قابــل حــل، یــک توال
ــی  ــد. در صورت ــی کنن ــه م ــی احساســی را تجرب ــه ب ــأس ب و از ی
ــگام  ــراد هن ــالا در زندگــی باعــث مــی شــود اف ــدواری ب ــه امی ک
ــه آن  ــی اداره و تجزی ــزرگ، توانای ــم و ب ــائل مه ــا مس ــه ب مواج
بــه مســائل کوچــک و روشــن را داشــته باشــند )58( و ایــن امــر 
ــا بهبــود  ــات در افــراد شــده و ب باعــث کاهــش اســترس و هیجان
مشــكلات و تأثیــرات هیجانــی همــراه اســت و از طرفــی، موجــب 
افزایــش رضایــت در افــراد مــی شــود )59(. همچنیــن یافتــه هــای 
ــارز امیــد در پیــش بینــی رضایــت از  ــر نقــش ب ــر ب پژوهــش اخی
زندگــی ســالمندان تاکیــد دارد. مســلم اســت کــه افــراد امیــدوار، 
بــا اســتفاده از راهبردهــاي کنارآمــدن مؤثرتــر ماننــد ارزیابــی مجدد 
و مســئله گشــایی، بــا فشــارهاي روانــی بهتــر کنــار مــی آینــد و 
در نهایــت، از رضایــت منــدي بیشــتري از زندگــی برخوردارنــد. لــذا 
آنهــا همچنیــن مــی تواننــد ایــن گفتمــان درونــی را در خودشــان 
رشــد دهنــد کــه “مــی توانــم ایــن کار را بــه پایــان برســـانم “، “ 
مـــن نبایـــد شكســـت بخورم و ناامید شــوم “آنها موفقیت هایشان 

را بیشــتر از شكســت هایشــان مــی بیننــد )28(. 

نتیجه گیری
ــوان  ــی مــی ت ــه طــور کل ــه یافتــه هــای پژوهــش ب ــا توجــه ب ب

گفــت تــاب آوری و امیــدواری مــی توانــد نقــش مهمــی در پیــش 
ــا  ــن ب ــد. بنابرای ــا کن ــالمندان ایف ــی در س ــت از زندگ ــی رضای بین
توانمنــد ســازی ســالمندان در جهت تقویــت امیدواری و تــاب آوری 
مــی تــوان رضایــت از زندگــی را در آنهــا افزایــش داد. چراکــه تــاب 
آوری بــا ایجـــاد راهبردهـــای کنــار آمدن و ســاز و کارهــای دفاعی 
بهتـــر در ســالمندان، مــی توانــد در ســبک اســناد افــراد تغییراتــی 
ایجـــاد کنند و احســاس خشــنودی بیشــتری را در ســالمندان فراهم 
ــه عنــوان نقطــه قــوت  ــوان گفــت امیــد ب آورد. همچنیــن مــی ت
روان شــناختی کــه بــه بــالا رفتــن تــاب آوری  افــراد کمــک مــی 
کنــد در پــرورش و ایجــاد ســلامت روانــی مؤثر اســت. طبــق نتایج 
ــدواری  ــالای امی ــزان همبســتگی ب ــه اخیرکــه حاکــی از می مطالع
ــه اینكــه  ــا توجــه ب و رضایــت از زندگــی در ســالمندان اســت و ب
ســالمندان نســبت بــه افــراد جــوان، امیــد بــه زندگــي پـــاییني را 
تجربــه مــی کننــد، تقویــت امیــد در ســالمندان بــه منظــور افزایش 
رضایتمنــدی آنــان جهــت رســیدن بــه ســالمندی ســالم ضــروری 

بــه نظــر مــی رســد.
مطالعــه انجــام شــده بــا محدودیــت هایــی مواجــه بــود. نخســت 
آنكــه ایــن مطالعــه از نــوع مطالعــات مقطعــی بــود کــه محدودیــت 
ــود  ــی ش ــنهاد م ــت. پیش ــود را داراس ــه خ ــوص ب ــای مخص ه
ــرد  ــورت پذی ــی ص ــی و کیف ــورت طول ــه ص ــدی ب ــات بع مطالع
ــاب آوری و  ــا ت ــط ب ــل مرتب ــری از عوام ــق ت ــات دقی ــا اطلاع ت
امیــدواری در ســالمندان فراهــم آیــد. همچنیــن، ایــن پژوهش روی 
نمونــه محــدودی و در شــهر خاصــی اجــرا شــده اســت؛ بنابرایــن 
بایــد در تعمیــم نتایــج بــه ســایر گــروه هــا و شــهرها بــا احتیــاط 
ــی  ــی و کیف ــات طول ــود در مطالع ــی ش ــود. پیشــنهاد م ــل ش عم
رضایــت از زندگــی ســالمندان و عوامــل موثــر بــرآن  مــورد 
ــا روی  ــش تنه ــه پژوه ــه اینك ــه ب ــا توج ــرد. ب ــرار گی ــی ق بررس
ســالمندان فاقــد مشــكلات حــاد روانشــناختی و جســمی صــورت 
ــروه  ــده روی گ ــات آین ــه اســت، پیشــنهاد مــی شــود مطالع گرفت
هــای ویــژه از ســالمندان بــا ناتوانــی هــای خــاص و یــا ســالمندان 
ــرد.  ــده صــورت گی ــا پژوهــش انجــام ش ــول و مقایســه آن ب معل
ــا و مقایســه  ــالمندان ســاکن آسایشــگاه ه انجــام پژوهــش در س
آن بــا نتایــج پژوهــش  اخیــر نیــز می توانــد نتایــج قابــل توجهــی 

ــد.  ــزارش کن را گ

 سپاسگزاری
از مســئولین محتــرم مرکــز بهداشــت شهرســتان خــرم آبــاد و کلیه 
ســالمندانی کــه در ایــن مطالعــه شــرکت کردنــد، تشــكر و قدردانی 

مــی شــود.  
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