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 چکیده
در ويژه بههای روانی، اثرات حفاظتی در برابر رشد بیماریپیشنهاد شده است که فعالیت بدنی 

 یمعنا و مرگ براضطراب یبدن تیفعالاثرات  یاخوشه لیتحل دفه با حاضر پژوهشسالمندان دارد. 
 هیگرو هایهسيمقا و یلیتحل نوع از پژوهش طرح .شد انجام تهران استان سالمندان درجامعه یزندگ
 ساله و بالاتر 60 سالمندان از نفر 400 پژوهش نيا در. گرفت انجام یمقطع صورت به که بود

 یتصادف یریگنمونه ۀویش به تهران شهر کارگر یهاخانههای بازنشستگان و کانون به کنندهمراجعه
 ،(1970) تمپلر مرگ اضطراب، مقیاس (1982) بک یبدن تیفعالنامه پرسش و شدند انتخاب ساده

-SPSS افزارنرم از استفاده با هاداده سپس. نمودند لیتکم را( 2006) گریاست یزندگ یمعنانامه پرسش

 با آن بر علاوهشدند. پردازش  کوواريانس تک و چندمتغیری تحلیل ،یفیتوص آمار هایشاخص و 20
 مورد هاخوشه از کدام هر یژگيو و يیشناسا نهیبه یهاخوشه تعداد ،یامرحله دو یاخوشه لیتحل

وجود معنا در  وجستجو رابطه مستقیمی بین  ساخت، آشکار یاخوشه لیتحل يجنتا .گرفت قرار ارزيابی
 نیانگیم سطح نيکمتر ،یبدن تیفعال نيشتریب یداراخوشۀ ی با اضطراب مرگ وجود دارد. زندگ

همچنین اگر سطح فعالیت بدنی از حد متوسط بیشتر باشد، میانگین  .داراست را مرگ اضطراب
مطلوب فعالیت بدنی در دوران اين مطالعه نقش  ترين سطح کاهش خواهد يافت.اضطراب مرگ به پايین

از سالمندان در برابر فعالیت بدنی ويژه مشخص شد سطوح بالای به .سالمندی را برجسته ساخت
گزاران ورزش همگانی تواند برای سیاستهای اين پژوهش میيافته نمايد.میاضطراب مرگ محافظت 

 ويژه برای اقشار کهنسال جالب توجه باشد.به
 

 یزندگ یمعنا ،یبدن تیفعال سالمندان، مرگ، اضطراب :یدیکلگانواژ
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2. Email: eli2260@yahoo.com  

3. Email: rezaei_psy@hotmail.com 

4. Email: qorbanpoorlafmejani@guilan.ac.ir 
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 مقدمه 

رسد. گرچه سالمندی و بازنشستگی انسان فرا میدورۀ شوند و سرانجام های عمر سپری میدوره

 حالیناپذیر برای هر انسانی است اما بیشتر مردم آن را با خوشاجتنابدورۀ سالمندی یک 

، در 2014براساس گزارش سازمان بهداشت جهانی در سال (. 205، 1391آبادی، پذیرند )شفیعنمی

در (. 2016، دو برابر خواهد شد )باستانی و همکاران سال جهان 65سال آینده جمعیت بالای  40

به بیش از  2050میلیون نفر و تا سال  10حدود  2020سال، تا سال  60جمعیت بالای  ،ایران نیز

های یندآعلاوه بر سیر نزولی فر (.1392پور و همکاران، )علی میلیون نفر خواهد رسید 26

اپذیر ناباجتن ،های دوران سالمندی، مواجهه با مرگاسترس یی و کیفشناختی و افزایش کمّزیست

ور و پعلی )قربان نقش مهمی دارد ،در ایجاد اختلالات روانی این دوره ،و اضطراب همراه با آن

یشتر المندان بسبخشی از ترس از مردن تقریباً همگانی است اما این مسأله برای  (.1391اسماعیلی، 

جمه ؛ تر2003کند چرا که هر روز شاهد اضمحلال حافظه و جسم خود هستند )اورباچ، صدق می

 (.1387:144خدابخشی، 

سالمندان به علت نقص فعالیت و حرکت، از دست دادن دوستان و نزدیکان، کاهش استقلال مادی و 

های مزمن، در معرض اضطراب بیشتری قرار دارند و اضطرابی که بیشتر جسمانی و ابتلا به بیماری

 دهندنشان میها پژوهش (.1396در آنان شایع است اضطراب مرگ است )صمدی فرد، نریمانی، 

علت  .(1391علی پور، اسماعیلی،)قربان  است عیشا یادهیپد ب در دوره سالمندینوع اضطرا نیا

های روشو عوامل یکی از ، از این رو. هدفی استروانی، احساس پوچی و بیهای بسیاری از اختلال

و  )نادری است، جستجوی معنای زندگی کاهش اضطراب مرگ مرتبط باعاطفی و معنوی 

معنی و هدف در جستجو برای  ،جوهر انسان بودن( معتقد بود که 1984)1فرانکل .(1390روشنی،

)از  از نظر فرانکل فقدان معنا، منبع اصلی اضطراب وجودی (.132 :2009، 2کوری)نهفته است 

پس از اجتناب از  (.117 :1388حاضر است )نظری، ضرغامی،  در عصر جمله اضطراب مرگ(

دومین عاملی است که افراد از آن به عنوان سپری در جستجوی معنا در زندگی، اضطراب مرگ، 

 (.2011، 3تامر و کنند )وانگبرابر اضطراب مرگ استفاده می

هایی پیرامون پرسش ،یابد زیرا فرایند پیرشدنمعنایابی برای سالمندان اهمیت بیشتری می

افرادی که در زندگی (. 1395آورد )آقابابایی و همکاران، میرایی در انسان به وجود میفناپذیری و 

و این نکته  (1393اند ترس از مرگ در آنها کاهش یافته است )ابوالمعالی و گودرزی، معنایی را یافته

                                                           
1. Frankl 

2. Corey 

3. Wong & Tomer 
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( نشان 2017( و حاجی عزیزی و همکاران )2013و همکاران ) 1اثاز جمله لا در تحقیقات مختلفی

 ( در تحقیق خود نشان دادند جستجوی معنا2013به عنوان مثال لاثا و همکاران ) داده شده است.

همچنین تحقیق پارک و پارک و  دارد. معکوس با اضطراب مرگ رابطه در زندگی و مذهبی بودن

رضایت زندگی بیشتر، و  سلامتیبیشتر با  ی زندگی( نشان داده است که معنا2010) 2پترسون

اند که به طور کلی، وضعیت تحقیقات نشان دادهشادکامی بیشتر و افسردگی کمتر رابطه دارد. 

، 5؛ ایوراچ2014، 4انور)( و به طور اختصاصی، افسردگی 2012و همکاران،  3روانشناختی افراد )گونن

و همکاران،  6(، سلامت جسمانی )عصار2012همکاران ؛ گونن و 2014( و اضطراب )ایوراچ، 2014

و  7( و کنترل بر آن )سوکام تانگ1396علوی و همکاران،  ؛2017اران، و همک ؛ سلیمی2016

(، امید به 2017)آبادی و همکاران؛ تقی1392(، کیفیت زندگی )بهرامی و همکاران، 2010همکاران، 

؛ سلطانی و همکاران، 1392قربانی و همکاران، ؛ 1392؛ شیخی و همکاران، 2016، 8زندگی )کروس

 های اضطراب مرگ هستند. ( از جمله همبسته1395

و نقش معناداری زندگی در کاهش آن،  به خصوص برای سالمندان با توجه به اهمیت اضطراب مرگ

ایش معنادارای زندگی چه شود این است که برای کاهش اضطراب مرگ و افزمطرح میسوالی که 

شناختی برای اختلالات خلقی و دارویی و روانهای که درمانبا این؟. در پاسخ باید گفت کردباید 

اند. امروزه، مداخلات اضطرابی بسیار رواج دارند اما بسیاری از مردم به این درمان ها پاسخ نداده

برای نه مقرون به صرفه و کم هزی جایگزین، بدیع، های کارآمد،عنوان نوعی از درمانورزشی به 

و  9وهان)زشود مطرح می ،برندطرابی رنج میافرادی که از اختلالات خلقی )افسردگی( و اض

 (.2014همکاران، 

کنند نشانگان افسردگی و اضطراب را افرادی که به طور منظم ورزش میاند تحقیقات نشان داده

های روانی دارد بیماریکنند و در نتیجه ورزش اثرات حمایتی در برابر رشد کمتر تجربه می

ورزشی نه تنها اضطراب بدنی و های دهند فعالیتشواهد نشان می (.2013، 10اندرسون و شیواکومار)

د کنورزش میشخص دهند. زیرا هر زمان که کنند بلکه کیفیت زندگی را نیز ارتقاء میرا کم می

                                                           
4. Latha 

1. Park, Park & Peterson 

2. Gonen 

3. Anvar 

4. Iverach 

5. Assari 

6. So-Kum Tang 

7. Krause 

8. Szuhany 

9. Anderson & Shivakumar 
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 ،شوددر بدن میمطلوبی  عصبی که موجب احساسهای ترشح اندورفین و سایر انتقال دهنده

توان گفت که برخی از نظریه در رابطه با معنای زندگی هم می(. 2018، 1)فردریکسیابد افزایش می

یی که هامعتقدند از طریق انجام انواع کارها و فعالیتاز جمله فرانکل و آدلر شناسی پردازان روان

ورزش در این میان  زندگی رسید کهتوان به معنای می ،شوندمیمنجر به نوعی هدف در زندگی 

شود که فعالیت بدنی و زیرا اینطور تصور می کند.مینوعی از فعالیت باشد که برای فرد هدف ایجاد 

کند اعطا می ( در زندگی به فرد شادی و لذتجزئی از آن باشد تواندی)که ورزش هم متلاش کردن 

کند و زندگی را حس شایستگی ایجاد می برد. تلاش کردنو حس ناامیدی و پوچی را از بین می

 60ر هفته آنانی که د اندلاوه تحقیقات نشان دادهبه ع .(2016، وهمکاران خانلرزادهکند )دار میامعن

کیفیت  ۀنانی که دوبار در هفته فعالیت بدنی ورزشی دارند بالاترین نمرکنند و آدقیقه ورزش می

 (.2018 ،همکاران، و 2)تراجکوف دارندرا افسردگی نمرۀ ترین زندگی و پائین

ی، قتصادپیامدهای روانی، اجتماعی، ا . سالمندی،رودایران رو به پیری و سالمندی می ۀجامع

راد ی افسیاسی و امنیتی خود را دارد و لذا پیشگیری یا درمان مسائل و مشکلات روان شناخت

های زینههه به برخوردار است. با توج بسزایی از اهمیتاضطراب مرگ و فقدان معنا  از جمله سالمند

، اطقه منو گسترده و دردسترس نبودن آن برای هم شناختی سالمندانمشکلات روان درمان   بالای

 تواندیم زشیتر بود که در این بین فعالیت ورتر و دردسترسبایست به فکر راهکارهای کم هزینهمی

 قیتحقر دبا توجه به مطالب مطرح شده . گرددهزینه محسوب ین راهکارهای درمانی کما ۀاز جمل

یچ ه ندگینقش ورزش و فعالیت بدنی در اضطراب مرگ و معنای زو از آنجایی که در زمینه حاضر 

ال سؤ نیا به پژوهش حاضر بر آن است تا ،انجام نگرفته است در داخل و خارج از کشور یتحقیق

 دارد؟ ریثأسالمندان ت یزندگ یبر اضطراب مرگ و معنا یبدن تیفعالسطوح مختلف  ایبپردازد که آ
 

 شناسی پژوهشروش
های کانونبه  کنندهمراجعه بالاتر و ساله 60 زن و مرد سالمندان هیکلآماری این پژوهش را  ۀجامع

دادند. طبق می تشکیل 1396 شهریور تا آبان هایماه در تهران شهر کارگر هایو خانه بازنشستگان

 است بوده نفر 545 هزارو 385 و ونیلیم کسرشماری مستند تعداد سالمندان تهران یآخرین 

 3مورگانو  کرجسی جدول از استفاده با(. در این مطالعه 1396تیر  18)فرمانداری استان تهران، 

با ) ساده یتصادف یریگنمونه روش به. است شده گرفته نظر در نفر 400 نمونه حجم (1970)

 انتخاب( تهران استان کارگر هایو خانه بازنشستگان کانون عضو سالمندان یاسام ستیل از استفاده
                                                           
1. Fredricks 

2. Trajkov 

3. Krejcie & Morgan 
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 داشته یهمکار به لیتما؛ ب( باشند تهران استان ساکنالف( از:  بودند عبارت ورودهای ملاکشدند. 

 هانمونه ازهی شفا صورت به آگاهانه تیرضا؛ د( کنند شرکت حاضر پژوهش در آگاهانه ج( ،باشند

اختلالات وجود  : الف(بودند از معیارهای خروج عبارت. دنباش بالاتر و ساله 60؛ ی( شود خذا

وجود ابتلا به ب( ؛ پزشکی موجود ۀشناختی )نظیر دمانس آلزایمر و دمانس عروقی( مبتنی بر پروند

مشکلات ؛ د( عدم همکاری پزشکی موجود؛ ج(پروندۀ ی مبتنی بر روان-های حاد جسمیبیماری

وجود مشکلات ی( و ؛ وجود مشکلات شنوایی شدید و به همراه نداشتن سمعک؛ هـ( شدید گفتاری

 بینایی و به همراه نداشتن عینک بود.

 یبدن تیفعال نهیزم در اطلاعات یآورجمع یبرا( 1982) همکاران و 1بک یبدن تیفعالنامه پرسش

 یبدن تیفعال عنوان تحت اسیمق خرده سه شامل که داردسؤال  25 مذکورنامه پرسش. شد استفاده

. استسؤال ( 4) فراغت اوقات یبدن تیفعال و( سوال 14) یورزش و یبدن تیفعال ،(سوال 7) یکار

در  .اندکرده گزارش 73/0 کرونباخ یآلفا روش با رانامه پرسش نیا ییایپا( 1982) همکاران وبک 

که  کردنداز فن تحلیل عاملی استفاده  ابزار 2به منظور تعیین اعتبار( 1392ایران ثنایی و همکاران )

های بدنی برابر با فعالیتۀ های اصلی برای ابعاد سه گانحاصل از مولفه KMO3 آزموندر آن مقدار 

واریانس تبیین شده دست آمد. نتایج این تحلیل نشان داد به 001/0معناداری و در سطح  882/0

 39/19، 19/25، 23/26ت فراغت به ترتیب برابر با  ورزشی و اوقابدنی های بدنی کاری، فعالیت

ها . آننمایندهای بدنی را تبیین مینس فعالیتادرصد از کل واری 81/71که در مجموع بودند 

 حاضر پژوهش دراند. گزارش داده 78/0را نامه پرسشخود پایایی این در پژوهش همچنین 

 تیفعال با سالمندان 6 تا 5 از فعال، ریغ سالمندان کنند کسب 5 تا سه از نمره که یسالمندان

میزان پایایی همسانی درونی در  .شدند گرفته نظر در فعال سالمندان بالاتر تا 7 از  و متوسط

 دست آمد. به 72/0های این ابزار پژوهش حاضر برای تمام گویه

 توسطدر ایران . است شده یابیاعتبار و ساخت( 1970) 4تمپلر توسط (DAS) مرگ اضطرابمقیاس 

 از متشکل ییاجرا خودنامه پرسش کی اسیمق نیا .شد ترجمه یفارس به( 1380)یبحران و یرجب

 پاسخ. دهدیم قرار پرسش مورد را مرگ به نسبت یآزمودن نگرش که ،است غلط - حیصحسؤال  15

 ریمتغ 15 تا 0 نیب توانیم اسیمق نیا نمرات نیبنابرا. است فرد در زااضطراب عامل وجود نشانه بله

 15 از تمیآ 9در (. 1380 ،یبحران و یرجب) است افراد در مرگ اضطراب نشانگر بالا نمره که ،است

 .ردیگیم تعلق کی ازیامت نادرست نهیگز انتخاب به مورد 6 در و کی ازیامت حیصح پاسخ به سؤال

                                                           
1. Baecke Physical Activity Questionnaire 

2. Validity 
3. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Test 

4. Templer 
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( 1380) یبحران و یرجب توسط تمپلر مرگ اضطرابنامه پرسش یعامل لیتحل از حاصل جینتا

اند. در پژوهش حاضر به دلیل نموده گزارش 62/0 را مرگ اضطراب اسیمق فیتنص اعتبار بیضر

که نسبت به  20این ابزار با فرمول کودرریچارسون  میزان پایاییخیر -های دوحالتی بلیوجود پاسخ

 محاسبه شد.  63/0حساس نیست، محاسبه شد که مقدار آن برابر با سؤالات ضرایب دشواری یکایک 

( طراحی شد. 2006) 2شی و کالر، فرازیر، اویتوسط استیگر (MLQ) 1معنا در زندگینامه پرسش

گویه پیشنهاد نمودند سپسس با استفاده از تحلیل عاملی  44ها برای ساخت این ابزار ابتدا آن

دو عامل وجود معنا در زندگی و جستجوی معنا در زندگی دست گویه به  17اکتشافی از طریق 

 10عاملی با  دوۀ گویه به ساختار برازند 7یافتند. سرانجام در یک تحلیل عاملی تاییدی با حذف 

عامل  گویه اختصاص داده شد. بین دو 5گویه دست یافتند. در تحلیل اخیر برای هر زیرمقیاس 

های (. تمامی گویه=r-19/0همبستگی منفی اندکی وجود داشت )وجود و جستجوی معنا در زندگی 

ای از کاملاً درجه7که معکوس است، در یک مقیاس لیکرت  9به استثنای گویهنامه پرسشاین 

شود. این محققان پایایی همسانی درونی مطلوبی را گذاری می[ نمره1[ تا کاملاً نادرست ]7درست ]

، ایرانی مصرآبادی ۀ( گزارش نمودند. در جامع87/0( و جستجو )86/0های وجود )برای زیرمقیاس

( از طریق تحلیل عاملی تاییدی بارگیری دو زیرمقیاس مذکور را با 1392)استوار و جعفریان 

سلامت عمومی نامه پرسشها همچنین از طریق های برازش قابل قبول، نشان دادند. آنشاخص

(GHQ افراد سالم را از افراد مشکوک ) به ناراحتی روانی جدا نمودند و از طریق اعتبار تشخیصی

در پژوهش معنا در زندگی توان مناسبی برای تمییز افراد سالم برخوردار است. نامه پرسشدریافتند 

 دست آمد. به 75/0های این ابزار حاضر میزان پایایی همسانی درونی برای تمام گویه

 اریمع انحراف و نیانگیم ی،فراوان شامل یفیتوص یآمار یهاروشها در این مطالعه برای تحلیل داده

 ی )غیرفعال، متوسط و فعال(بدن تیفعالسطوح مختلف  اثراتتعیین  منظور بههمچنین  به کار رفت.

برای تعیین  و( ANCOVA)رهیمتغ کی انسیکوار لیتحل از سن ریمتغ کنترل با مرگ اضطراب بر

 کنترل با( معنا یجستجو و معنا وجودیعنی )ی زندگ یمعناهای اثرات همین سطوح بر زیرمقیاس

به منظور سرانجام  .است شده استفاده(  MANCOVA) رهیمتغ چند انسیکوار لیتحل از سن ریمتغ

 3یامرحله دو یا خوشه لیتحل از سالمندان شدن یبندگروه در اثرگذار مهم یرهایمتغ ییشناسا

 اساس بر هاخوشه از کدام هر یژگیو و ییشناسا نهیبه یهاخوشه تعداد قیطر نیا ازشد.  استفاده

 پردازش شد. SPSSنرم افزار 20ۀ نسخ شده و توسط لیتحل جداگانه رگذاریتاث یرهایمتغ
 

                                                           
1. Meaning in Life Questionnaire 

2. Steger, Frazier, Oishi & Kaler 

3. Two Step Clustering 
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 نتایج
ند. نفر( زن بود 186درصد معادل) 5/46 نفر( مرد و 214) درصد معادل 5/53 هااز میان نمونه

 سال و 5نفر( کمتر از  81درصد معادل) 3/20ها نشان داد نمونه بررسی مدت زمان بازنشستگی

 3/6 هااز میان نمونه. انداست که بازنشسته شدهسال  5از  یشترنفر( ب 319درصد معادل) 8/79

نفر( همسر  52درصد معادل) 13نفر( متاهل،  289درصد معادل) 3/72 نفر( مجرد، 25درصد معادل)

های توصیفی متغیرهای شاخص 1-ند. جدولنفر( مطلقه بود 52درصد معادل) 13فوت شده و 

 دهد. پژوهش را نشان می
 

 (=400nتوصیفی متغیرهای پژوهش )های شاخص -1جدول 

 انحراف معیار میانگین حداکثر حداقل متغیرها

 6/1 9/65 69 61 سن

 52/1 22/8 12 4 اضطراب مرگ

 38/1 29/19 23 14 وجود معنا

 4/1 66/19 24 15 جستجوی معنا

 19/0 36/2 3 75/1 شاخص کار

 17/0 62/1 5/2 25/1 شاخص ورزش

 25/0 29/2 3 5/1 فراغتشاخص 

 36/0 27/6 63/7 25/5 شاخص کل

 

سال است که در بازه  9/65دهد میانگین سن نمونه ها نشان می 1-های توصیفی در جدولیافته

 در کلرگ ماضطراب سال قرار دارند. متغیر وابسته، اضطراب مرگ است که میانگین  69تا  61سنی 

 ستجوی معناوجود معنا و ج یرهایمتغقرار دارد. میانگین  12تا  4است که در بازه  22/8نمونه 

زش و قرار دارند. میانگین شاخص کار، شاخص ور 24تا  14است که در بازه  66/19 و 29/19

دهد افراد است که این شاخص ها نشان می 29/2و  62/1، 36/2 شاخص اوقات فراقت به ترتیب

ر درزش ومسن به جنبه کار توجه بیشتری دارند، سپس به جنبه اوقات فراقت و درآخر به جنبه 

 توجه دارند.فعالیت بندی 

 کنترل با گمر اضطراب بر ی )غیرفعال، متوسط و فعال(بدن تیفعالسطوح مختلف  اثراتتعیین  رایب

به  سن یرمتغ .(2-)جدول شداستفاده  (ANCOVA)رهیمتغ کی انسیکوار لیتحل از سن ریمتغ

زم است ، لاANCOVAنتایج ۀ قبل از ارائشود.  ی( در نظر گرفته مهمپراش) کنترل یرعنوان متغ

ابری نشان داد فرض بر Levenهمگنی یا واریانس خطا بررسی شود. بدین منظور نتایج آزمون 

 (.=117/0P= ،361/0Fهای خطا رعایت شده است )واریانس



 1398 زمستان و پايیز ،17 شماره ،7 دوره ،یتیترب ورزش در پژوهش                                           214

ی پس از کنترل با توجه به طبقات مختلف فعالیت بدن مرگ اضطرابنمرات  ANCOVAنتايج  -2جدول 

 سن سالمندان

 هاگروه
 اضطراب مرگنمرات 

 تعداد
مجموع 
 مجذورات

میانگین 
 مجذورات

F* 
سطح 

 انحراف معیار میانگین داریمعنی
 193/0 65/1 81/3 62/7 70 34/1 01/8 غیرفعال 
     314 57/1 28/8 متوسط  
     16 34/1 75/7 فعال   

     400 52/1 22/8 مجموع  
       *df= 2 
 

 نشان داد بین سه گروه سالمندان دارای سطوح مختلف فعالیت بدنی ANCOVAتایج ن

 داردنوجود معناداری تفاوت  مرگ اضطراب تا( از نظر نمرغیرفعال، متوسط و فعال)
(193/0>P  ،65/1F= .) غیرفعال، تعیین اثرات سطوح مختلف فعالیت بدنیدر ادامه به منظور( 

 کنترل با (معنا یجستجو و معنا وجودیعنی )ی زندگ یمعناهای متوسط و فعال( بر زیرمقیاس
قبل از  .(3-)جدول است شده استفاده(  MANCOVA) رهیمتغ چند انسیکوار لیتحل از سن ریمتغ
ها بررسی شود. بدین منظور ، لازم است همگنی یا واریانس خطای گروهMANCOVAنتایج ۀ ارائ

ا وجود معنۀ های خطا برای هر دو متغیر وابستنشان داد فرض برابری واریانس Levenنتایج آزمون 
(757/0P= ،275/0F=( و جستجوی معنا )397/0P= ،639/0F=.رعایت شده است ) ن در علاوه بر آ

MANCOVA  استفاده باکس–امزمون آاز کوواریانس -های واریانسماتریس برابریآزمون جهت 
فهوم فرض ؛ بدین ماست 05/0بزرگتر از  Fسطح معناداری آماره  شد. نتایج این آزمون نشان داد

، =125/0P=،66/1Fست )ها رعایت شده اهای متغیرهای وابسته بین گروهکرویت ماتریس
30/10χ= .) 

 

فعالیت مختلف  نمرات وجود و جستجوی معنا باتوجه به طبقاتمجزّا بر  MANCOVA دو نتايج -3جدول

 بدنی پس از کنترل سن سالمندان

 تعداد انحراف معیار میانگین هاگروه متغیرها
مجموع 
 مجذورات

میانگین 
 *F مجذورات

سطح 
 داریمعنی

وجود معنا
     70 40/1 33/19 غیرفعال  

 902/0 10/0 20/0 39/0 314 39/1 29/19 متوسط  
     16 98/0 19/19 فعال   

     400 38/1 29/19 مجموع  

ی 
جستجو
معنا

 

     70 37/1 61/19 غیرفعال 

 561/0 58/0 13/1 26/2 314 43/1 68/19 متوسط  

     16 87/0 31/19 فعال   

     400 40/1 66/19 مجموع  

*df= 2 
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پس کنترل  شودیه مطور که مشاهد. همانآمده است هیهای بین گروتفاوتنتایج  3-در جدول

 یرمتغ لفدر سطوح مخت )وجود معنا و جستجوی معنا( وابستهمتغیر سن نمرات متغیرهای 

تأیید به  با توجه. (<05/0P)دندارن بایکدیگرمعناداری  ( تفاوتغیرفعال، متوسط و فعالمستقل)

امه به کمک روش خوشه بندی دو در ادهای واریانس تک و چندمتغیری نتایج تحلیل نشدن

های هر ها و ویژگیای، متغیرهای تاثیرگذار بر دسته بندی سالمندان مشخص و تعداد خوشهمرحله

 شود.خوشه تفسیر می

 ایخوشه بندی دو مرحله

(ی ذاتی و طبیعی موجود در هاخوشه) هاگروهاین رویه، ابزاری اکتشافی است که برای آشکار نمودن 

بندی دو مرحله ای برای طراحی شده است. خوشهشوند، ینممجموعه داده که به طور معمول دیده 

واقعی موجود در مشاهدات یا متغیرها بسیار مفید است. همزمان با متغیرهای های پیدا کردن گروه

کند یماستفاده  هادادهبندی کند. این روش از دو مرحله خوشهیم به خوبی کار و گسستهپیوسته 

و  BIC1ی هاشاخصنیازی به دانستن تعداد خوشه نیست و بر اساس  هاروشکه بر خلاف سایر 

AIC2  هر مدلی از . (2001، 3)اوریت، لاندو و لیس گرددیممحاسبه  هاخوشهمقدار بهینه

تری برای برازش مدل بر روی کمتری باشد مدل مناسب BICو  AICها که دارای بندی دادهخوشه

به معنای لگاریتم  Lهای زیر است که در آن روش محاسبه این دومعیار با فرمول ها است.داده

معادل تعداد مشاهدات در  Nکننده در مدل و بینیبرابر با تعداد متغیرهای پیش Kاحتمال، 

 (.1978، 4شوآرز ؛1992)آکائیک،  هاستدادهۀ مجموع
AIC= -2Log L+ 2 (K+1) 

BIC= -2Log L – (N-K-1) Log (N) 
 

ها به عنوان ورودی نیازی به تعیین تعداد خوشه SPSSافزار ای نرمای دومرحلهدر تحلیل خوشهالبته 

ای حلیل خوشهنتایج ت شوند.ها به صورت خودکار تعیین میه خوشهنالگوریتم نداشته و تعداد بهی

( برحسب متغیرهای مورد بررسی به شش خوشه تقسیم بندی =400nنشان داد سالمندان )

های های سالمندان را در خوشهای ویژگیشوند. در این بخش به کمک نمودارهای مقایسهیم

گانه ی ششهاوشهخ در مرگ اضطراب و یزندگ یمعناۀ سیمقابه  1-شکلشود. مختلف مقایسه می

 پردازد. سالمندان می

                                                           
1. Bayesian Information Criterion 

2. Akaike’s Information Criterion 

3. Everitt, Landau & Leese 

4. Schwarz 
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 جستجوی معنامیانگین  61/19 11/20 31/19 61/19 82/19 31/19

 میانگین اضطراب مرگ  33/19 47/19 95/18 13/19 47/19 19/19

 میانگین اضطراب مرگ  01/8 54/8 09/8 39/8 23/8 75/7

 هامقايسه معنای زندگی و اضطراب مرگ در خوشه -1 شکل

 

معنا، وجود معنا در زندگی و دهد در خوشه دوم میانگین جستجوی نشان می 1-شکلهای یافته

ود شمختلف توجه های اضطراب مرگ بیشتر بوده است. اگر به روند تغییرات اضطراب مرگ درخوشه

شود به همین نسبت شتر یا کمتر ی بیوجود معنا در زندگ و معنا یجستجوتوان پی برد هر قدر می

)یعنی  یبدن تیفعال یهاشاخصۀ سیمقابه  2-شکل میزان اضطراب مرگ بیشتر و کمتر خواهد شد.

 پردازد.گانه سالمندان میی ششهاخوشه درکار، ورزش و فراغت( 
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31/19  82/19  61/19  31/19  11/20  61/19  شاخص اوقات فراغتمیانگین  

19/19  47/19  13/19  95/18  47/19  33/19  شاخص ورزش  میانگین 

75/7  23/8  39/8  09/8  54/8  01/8  شاخص کار  میانگین 

 هاهای فعالیت بدنی در خوشهمقايسه شاخص  -2 شکل

 

ها به میانگین شاخص ورزش توجه کمتری شده دهد در همه خوشهنشان می 2-شکلهای یافته

خوشه ششم ها در قالب شاخص کار و شاخص اوقات فراغت بوده است. در است و بیشتر فعالیت

 ست کهفعالیت بدنی از بقیه خوشه ها بیشتر است و نکته جالب اینهای میزان توجه به شاخص

همین خوشه )ششم( دارای میانگین اضطراب مرگ کمتری بوده است. باتوجه به  1-شکلباتوجه به 

طوح دیگری به منظور کاوش بیشتر نتایج اضطراب مرگ برحسب سۀ نتیجه اخیر نمودار افزود

 و یبدنیت وح مختلف فعالسطۀ سیمقابه  3-شکللف فعالیت بدنی ترسیم شد. از این رو مخت

 پردازد. ی شش گانه سالمندان میهاخوشه در مرگ اضطراب
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 غیرفعال 61/19 11/20 31/19 61/19 82/19 31/19

  فعال 33/19 47/19 95/18 13/19 47/19 19/19

 متوسط  01/8 54/8 09/8 39/8 23/8 75/7

 هامقايسه سطح فعالیت بدنی و اضطراب مرگ در خوشه -3 شکل

 

بندی سالمندان غیرفعال است، که سطح فعالیت دهد در خوشه اولنشان می 3-شکلهای یافته

های دوم تا پنجم سطح فعالیت بدنی در حد است. در خوشه 01/8میانگین اضطراب مرگ برابر با 

ه ز خوشااندکی بیشتر  دوم تا پنجم یهاخوشهمتوسط گزارش شده است اما میانگین اضطراب مرگ 

یانگین مگزارش شده است (. در خوشه ششم که سطح فعالیت بدنی، فعال 54/8تا  09/8اول است )

توان گفت چنانچه میزان سطح فعالیت ( بنابراین می75/7میزان اضطراب مرگ در حد کمینه است )

خواهد  ترین سطح نزولبدنی از حد متوسط بیشتر باشد، میانگین اضطراب مرگ سالمندان به پایین

وشه ششم در حد ه وجود معنا و جستجوی معنا در زندگی برای خنشان داد ک 1-شکلیافت. 

نی دهد چنانچه سطح فعالیت بدمتوسطی نسبت به سایر خوشه ها است. سایر یافته ها نشان می

ند کغییر تواند به نسبت وجود معنای زندگی تر فعال باشد میزان اضطراب مرگ میمتوسط یا غی

 انیزبت منس ینشود به همیکمتر م یا یشترب یمعنا، وجود معنا در زندگ یهر چقدر جستجویعنی 

  .شودیو کمتر م یشتراضطراب مرگ ب
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 گیریبحث و نتیجه
بر اضطراب مرگ و معنای زندگی  یبدن تیفعال اثرات یاخوشه لیتحلتحقیق حاضر با هدف 

 زانیم چنانچهبندی انجام شده نشان داد خوشه در هاافتهیسالمندان شهر تهران انجام گرفت. 

 یکمتر مرگ اضطراب زانیم سالمندان که شودیم باعث باشد شتریب متوسط حد از یبدن تیفعال

و  1(، لاوتون2014وهان و همکاران )زپژوهش  جینتانتایج پژوهش حاضر همسو با  .باشند داشته

( و فردریکس 2013)اندرسون و شیواکومار (، 2002و همکاران ) 2سوایر(، می2017همکاران )

فعالیت بدنی و ورزش با کاهش اختلالات روانی از داشتن مفهوم که بدین( همسو است. 2018)

اضطراب گفت  توانیم افتهی نیاتبیین  در .جمله اضطراب و افسردگی در سالمندان همراه است

های مختلفی دارد که در صورت افزایش یا کاهش آنها اضطراب مرگ نیز دستخوش مرگ، همبسته

 شود. تغییر می

کند و با کاهش یا  بسته با اضطراب مرگ را دستکاریمتغیرهای همتواند می ،فعالیت ورزشی و بدنی

وضعیت به طور کلی، اند تحقیقات نشان دادهکند.  نها در اضطراب مرگ تغییر ایجادافزایش آ

و به  (2005، 3؛ وو و تانگ2012روانشناختی افراد با اضطراب مرگ ارتباط دارد )گونن و همکاران، 

گونن و همکاران ؛  2014ایوراچ،  ؛2014؛ انور، 2012، 4)الموستادی افسردگی طور اختصاصی،

، و همکاران عصار) جسمانی سلامت، (2012؛ گونن و همکاران 2014و اضطراب )ایوراچ،  (2012

کنترل بر و  (1396علوی و همکاران،  ؛2012؛ گونن و همکاران 2017؛ سلیمی و همکاران، 2016

؛ تقی آبادی و 1392)بهرامی و همکاران،  کیفیت زندگی، (2010 سوکام تانگ و همکاران،) آن

؛ قربانی و همکاران، 1392؛ شیخی و همکاران، 2016 )کروس، ، امید به زندگی(2017)همکاران

، 5پاولن و سوو پیوند جویی )ثور (1395سلطانی و همکاران، ؛ 2012؛ گونن و همکاران 1392

  هستند.های اضطراب مرگ از جمله همبسته (1993

در  فعالیت بدنیی تجلّاند که نشان داده( 2018)تراجکوف و همکارانتحقیقات  از طرف دیگر،

لاوتون و همکاران دراین زمینه  شود.افسردگی سالمندان دیده می کاهش کیفیت زندگی وافزایش 

بدنی  تری در اضطرابکنند نمرات پائین( نشان دادند افرادی که بیرون از منزل ورزش می2014)

( نیز نشان دادند فعالیت منظم ورزشی، نمره اضطراب و 2002و همکاران ) سوایرمی کسب کردند.

                                                           
1. Lawton 

2. Mi Rye Suh 

3. Wu & Tang 

4. Almostadi 

5. Thorson & Powell 
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تحقیق دیگری نشان داد افرادی که به طور منظم ورزش  نشانگان افسردگی بیماران را کم نمود.

(. 2013اندرسون و شیواکومار، کنند )کنند نشانگان افسردگی و اضطراب را کمتر تجربه میمی

های عصبی کردن اندورفین و سایر انتقال دهنده آزادبا  ،( نیز نشان داد ورزش2018فردریکس )

 شود.در افراد و نیز ارتقای کیفیت زندگی میمطلوبی  باعث کاهش اضطراب و ایجاد احساس

، 1؛ توکارسکی2018، روانی )تراجکوف و همکاران تواند وضعیتهای جسمانی میهمچنین فعالیت

 توانیمدر نتیجه را ارتقاء دهد.  ( افراد2013، 2؛ گیلهام و مولنگا2017، ؛ لاوتون و همکاران2004

 رینظ یروان سلامت یمنف یفاکتورها کاهش درای قابل ملاحظه ریتاث یجسمان تیفعال که گفت

 سهیمقا در تواندیم ورزش به پرداختن وسلامت روانی دارد های مؤلفهارتقای  و اضطرابو  یافسردگ

 های منفی اضطراب مرگ، از اضطراب مرگ سالمندان بکاهد.با کاهش همبسته ،یتحرکیب طیشرا با

همچنین افرادی که بیشترین کنترل را بر سلامت جسمانی خود داشتند اضطراب مرگ کمتری را 

 شود.تواند از طریق ورزش حاصل که این کنترل می (2010، سوکام تانگ و همکاران) گزارش کردند

)علوی و همکاران،  از طریق افزایش تحرک در افراد، سلامت جسمانیتواند می بدنیهای فعالیت

 أرا ارتق( 2013، ؛ گیلهام و مولنگا2004؛ توکارسکی، 2013و همکاران،  4؛ سان2013، 3یلرا؛ ت1396

و  های ورزشی، حالات سلامتی جسمانیفعالیت. کند و مشکلات پزشکی سالمندان را کمدهد 

کند کیفیت زندگی مربوط به سلامتی را از طریق تشدید کارکرد فیزیکی و جسمانی تحکیم می

( سالمندانی که ورزش 2018) 6بهداشتجهانی به گزارش سازمان  (.2017 و همکاران، 5سرتل)

، 2کرونر، فشار خون بالا، سکته، دیابت نوع  عروقکنند، تمامی علل مرگ از جمله بیماری می

کنند و سلامتی و کارکرد شناختی بهتری دارند. سرطان سینه و سرطان کولون را کمتر تجربه می

( نیز نشان دادند که فعالیت منظم ورزشی برای سلامتی 2016و همکاران ) 7همچنین مک فی

 -لیاماس خوب است.عضلانی های فسالمندان و برای بهبود ضعف، چاقی، نقایص شناختی و ضع

ض هایی که عواراز ابتلا به بیماری عنوان کردند ورزش منظمنیز ( 2016و همکاران ) 8ولاسکو

خطر  ،حرکتی( بیان کردند بی2011)و همکاران 9وینکند. دت و کشنده دارد پیشیگیری میبلندم

در نتیجه ورزش با کند. ابتلا به مشکلات قلبی کشنده را به دلیل تشدید نشانگان افسردگی زیاد می

                                                           
1. Tokarski 

2. Gilham & Mulenga 

3. Taylor 

4. Sun 

5. Sertel 
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7. McPhee 

8. Liamas-Velasco 

9. Win 
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به بینی کننده اضطراب مرگ است که پیش جسمانی کاهش نگرانی نسبت به سلامتایجاد تحرک و 

 کند. تقلیل اضطراب مرگ کمک می

ان، سرتل و همکار) کیفیت زندگی ،و ورزشی های بدنیفعالیتاند که مطالعات مختلفی نشان داده

( و 2004؛ توکارسکی، 2001؛ ریسکی، 2013سان و همکاران، ؛ 2017و همکاران،  پوسیاتو؛ 2017

 فی واز جمله سلامتی، روابط اجتماعی و بهزیستی عاط ابعاد جسمانی و روحی کیفیت زندگی

د به زندگی و نیز میزان امی (2018، ؛ تراجکوف و همکاران1392)ثنایی و همکاران،  ناختیشروان

 اندداده تحقیقات نشان دهد.را افزایش میافراد  (2013 گیلهام و مولنگا، ؛2004توکارسکی، )

(. از 1395کیفیت زندگی در سالمندان است )شفایی و همکاران، ۀ بینی کنندحمایت اجتماعی پیش

ی ا امیدواربری معنادااز جمله خانواده و دوستان رابطه  حمایت اجتماعی و ارتباط با دیگران ،طرفی

یابد یمیش در فرد افزا واریدارد به نحوی که اگر حمایت اجتماعی در فرد بالا رود میزان امید

که نمره  ( نشان داد افرادی1993)مانطور که تحقیق ثورسون و پاوله  (.1394 و رضوی، )امینی

ها آن گراب مرزندگی کنند نمره اضطو انزوا پیوندجویی شان پائین است و تمایل دارند در تنهایی 

ی با جتماعاتحقیقات نشان داده انجام ورزش عزت نفس و اعتماد به نفس و تعاملات بالاتر است. 

یجاد اماعی توسط دوستان مایت اجت( و بخشی از ح2018بخشد )فردریکس، دیگران را بهبود می

 .منجر به افزایش امیدواری و کاهش اضطراب مرگ شود تواندشود که خود میمی

ستجوی جو  یزندگ یمعنا زانیم بر یبدن تیفعال آیا پژوهش حاضر ناظر به آن است کهبخش دوم 

 سطح انچهچن دهدیم نشانبندی انجام شده در خوشه هاافتهی. است گذار ریتاث سالمندانزندگی 

 یزندگ یمعنا وجود نسبت به تواندیم مرگ اضطراب زانیم باشد رفعالیغ ای متوسط یبدن تیفعال

 ای شتریب معنا وجود و معنا یجستجو چقدر هر "سبک زندگی کم تحرک"در پرتو  یعنی کند رییتغ

تحقیق حاضر  هاییافته .شودیم کمتر و شتریب مرگ اضطراب زانیم نسبت نیهم به شودیم کمتر

 همکاران (، حاجی عزیزی و1395ن، ا(، آقابابایی و همکار1395)سلطانی و همکاران با تحقیقات

(، 1393ی)(، ابوالمعالی و گودرز2017(، تقی آبادی و همکارن)2013(، لاثا و همکاران )2017)

 است.( همسو 1394معتمدی و همکاران )(، 1394خضری و همکاران )

افتد دارد ناشی از باورهایی است که فرد پیرامون آنچه بعد از مرگ اتفاق می مرگ بخشی از اضطراب

تجارب و ۀ به فرد دیدی کلی در مورد زندگی و همزندگی  معناداری (.2012)گونن و همکاران، 

بندی و تفسیر مجدد تجارب خود )از جمله خود کند تا به چهارچوبدهد و او را قادر میرویدادها می

که یی (. معنا1394بپردازد و اضطراب خود از جمله اضطراب مرگ را کم کند )بیرامی، مرگ( ۀ پدید

تواند تلویحات کاربردی مهمی برای سلامتی افراد داشته باشد )وانگ و سازند میافراد برای مرگ می

( با 2011ری زندگی )تانگ و همکاران، او معنادمندی اند که هدفنشان دادهت (. تحقیقا2011تامر، 
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تواند با ایجاد احساس تعلق و امیدواری به قدرت ای منفی دارد. معناداری میاضطراب مرگ رابطه

. های مزمن کمک کندزای زندگی و بیماریوالا بر باور فرد به توانایی برای مواجهه با شرایط استرس

مثبت در زندگی، احساس خوشبختی و رضایت ۀ معناداری زندگی شامل درک معنای زندگی، تجرب

 .کنددر نتیجه از اضطراب مرگ کم می ( و1395)سلطانی و همکاران،  باشداز زندگی می

 به هیاخومعنا نکهیا اول. کرد اشاره دیگر نکته چند به توانیم پژوهش یهاافتهی نیبیت در

 یایاح قیرط از هدف داشتن .کندیم کمک خود یزندگ یبرا یفاهدا ای هدف افتنی در سالمندان

 به دنیرس یابر فرد حالت نیا در. کندیم بامعنا را یزندگو یا خانواده دوباره  گرانید به خدمت

کته اشاره توان به این نمی ،در کاهش اضطراب مرگ هیخوامعنا گرید لیدلا ازشود. فعال می هدف

 نیا جهیتن دهدیم شیافزا یزندگ به نسبت را افراد یریپذ تیولئمس حس مرگ، از هیآگا کرد که

 یزندگ اتظلح تمام استفاده از قبال در را تلاششان تمام ،دوخ مرگ موضوع  از هیآگا با افراد که

 تر ظاهر خواهند شد.و فعال رندیگیم کار به ،خود را

های کانون کنندگان در این مطالعه از استان تهران بودند و نتایج مربوط به مراجعه کنندگانشرکت

ها ممکن است به سایر های کارگر این استان بوده است بنابراین این یافتهبازنشستگان و خانه

 افراد یورزش سابقهتی نظیر علاوه برآن ممکن است عوامل جمعینباشد.  میتعم قابل ها و اقشاراستان

شود نهاد مید که پیشبر متغیرهای روانی مطالعه حاضر موثر باش همسر بودن اتیح دیق در سالمند،

گزاران تواند برای سیاستهای این پژوهش مییافتههای آتی مورد کنترل قرار گیرند. در پژوهش

 یزیربرنامه گفت توانیمها و مشاهدات مرور یافته اساس برورزش همگانی جالب توجه باشد. 

یزی به کم، توجه ناچدستورزشی و تحرک بدنی برای اقشار کهنسال ایران مورد غفلت واقع شده یا 

ریزی امهتواند محرکی برای مسئولان ذیربط، جهت انجام برنمیی این مطالعه هاآن شده است. یافته

وه بر ی علاآتمطالعات  در شودیم شنهادیپورزش همگانی برای سالمندان و بازنشستگان باشد. 

 سلامت رد هاآن نقش که یخانوادگ و یاجتماع تیحماعواملی نظیر  نقش یبررسفعالیت بدنی به 

 .شود شده است پرداختهتأیید  سالمندانجسمی و روانی 
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Abstract 
It is suggested that physical activity has a protective effect against the development of 

mental illnesses, especially in the elderly.The purpose of this study was to analyze the 

effects of physical activity on the death anxiety and meaning in life in the elderly 

community of Tehran province. The research design was an analytical type and group 

comparisons which perfomed in cross-sectional method. In this research, 400 elderly 

people aged 60 years and older who were recruited to retirement centers and labor 

houses in Tehran were selected by simple random sampling method and completed 

Baecke physical activity questionnaire, Templar Death Anxiety Scale, Steiger’s Meaning 

of Life Questionnaire. Afterwards data were processed using SPSS-20 software and 

descriptive statistics and Uni/Multivariate analyses of covariance. In addition, by two-

stage cluster analysis, the number of optimum clusters was identified and the 

characteristics of each cluster were evaluated. The results of cluster analysis revealed 

that there is a direct relationship between search and existence of meaning in life with 

death anxiety. The cluster with the highest physical activity has the lowest average level 

of death anxiety. Also, if the level of physical activity is above average, the average 

death anxiety will decrease to the lowest level. This study highlighted the desired role of 

physical activity in old age; it was found that high levels of physical activity protect the 

elderly against death anxiety. The findings of this research can be of interest to public 

sports policymakers, especially for older people. 
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