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Abstract  

The growing trend of aging phenomenon poses the need to 
pay attention to the issues of the elderly as a social necessity. 
The decrease of the life expectancy  and psychological 
hardiness can cause difficulties in the elderly.  Therefore, the 
aim of this study was to determine the effectiveness of group 
reminiscence  on psychological hardiness and life expectancy 
of the elderly in Tehran, Iran. This was a quasi-experimental 
study with pretest-posttest design with a control group. The 
statistical papulation included all the elderly residing in 
nursing homes in Tehran among which Kahrizak nursing 
home was selected using convenience sampling method. 
Thirty elderly were selected according to the inclusion 
criteria of the study and assigned randomly into 
experimental (n=15) and control (n=15) groups. The 
experimental group received eight 2-hour weekly sessions of 
reminiscence intervention and the control group remained 
on the waiting list. Cliff’s Mental Strength and Miller's life 
expectancy Questionnaires were applied to collect data. The 
results of Univariate Covariance Analysis (ANCOVA) 
indicated that the reminiscence has a significant effect on 
psychological Hardiness and its components including 
challenge, life control, self-confidence, interpersonal trust 
(P<0.05) and has no significant effect on commitment and 
emotional control components (P<0.05). Moreover, the 
significant effect of the intervention on life expectancy was 
confirmed (P<0.05). The findings of this study illustrate the 
effectiveness of group reminiscence intervention in the 
elderly. Therefore, it is recommended that psychologists and 
therapists take advantages of this method in order to 
improve the psychological problems of the elderly. 
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 پژوهشی مقاله 

 

 چکیده 

روند رو به رشد پدیده سالمندی لزوم توجه به مسائل سالمندان را به عنوان یک ضرورت 

می مطرح  کاهشاجتماعی  روانی  سازد.  استحکام  عدم  و  زندگی  به  باعث می   امید  تواند 

مشک شود.  لاایجاد  سالمندان  در  از  بنابراین،  ت  اثربخشی هدف  تعیین  حاضر  پژوهش 

زندگیخاطره به  امید  و  روانی  استحکام  بر  گروهی  بود.    سالمندان  پردازی  تهران  شهر 

پیش با طرح  آزمایشی  نیمه  نوع  از  حاضر  بود.    آزمونپس-آزمونپژوهش  کنترل  گروه  با 

آماری   شهر جامعه  سراهای  مقیم  سالمندان  نمونه   کلیه  شیوه  به  که  بودند  گیری  تهران 

انتخاب شد.   با توجه به معیارهای ورود به مطالعه    30دردسترس سرای کهریزک  سالمند 

نفر( جایگزین شدند.    15نفر( و کنترل )  15انتخاب و به طور تصادفی در دو گروه آزمایش )

پردازی را دریافت کردند و گروه  ساعتی مداخله خاطره  2جلسه هفتگی    8  درگروه آزمایش  

های استحکام روانی کلاف و امید به زندگی میلر  کنترل در لیست انتظار ماندند. پرسشنامه

جمع دادهبرای  تکآوری  کواریانس  نتایج  شد.  استفاده  تفاوت ها  دادکه  نشان  متغیری 

وجود دارد.  آزمونپسمعناداری بین دو گروه در استحکام روانی و امید به زندگی در مرحله 

تکنتایج   کوواریانس  نرم متحلیل  در  که    21نسخه     SPSSافزارتغیری  داد   نشان 

چالش، کنترل زندگی، اعتماد به های آن شامل  لفهؤدازی بر استحکام روانی و مپرخاطره

های تعهد و و برمؤلفه(  P<05/0)تأثیر معناداری دارد    های خود، اعتماد بین فردیتوانایی

هیجانی   ندارد    تأثیرکنترل  به  (P>05/0)معنادار  امید  بر  مداخله  معنادار  تأثیر  همچنین   ،

پردازی گروهی  خاطره  مداخلههای این پژوهش کارآیی  یافته .  (P<05/0) یید شدأزندگی ت

شناسان و درمانگران از شود روانبنابراین پیشنهاد میدهد.  را در مورد سالمندان نشان می

 .شناختی سالمندان استفاده کنندت روانلااین روش در راستای بهبود مشک
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مطرح   جهانی  مهم  پدیده  یک  عنوان  به  سالمندی  امروزه 
جهان  سالمندان  جمعیت  افزایش  دلیل  به  امر  این  و  بوده 

  1ای که طبق آمار سازمان بهداشت جهانی باشد، به گونه می
تعداد سالمندان در کشورهای آسیای جنوب غربی )از جمله  

سال   در  و    7حدود    2000ایران(  بوده  جمعیت  کل  درصد 
درصد خواهد رسید )خضری    15به    2030این رقم تا سال  

بر این اساس، به موازات افزایش (.  1397مقدم و همکاران،  
نسبت جمعیت سالمندان، مشکلات آنان به ویژه مشکلات 
قرار   توجه  مورد  بیشتر  آنها  روانی  سلامت  به  مربوط 

روانمی باور  به  وضع  گیرد.  سالمندی  دوران  در  شناسان، 
بد   و  خوب  دقایق  آفرینش  در  سالمند  فرد  روانی  بهداشت 
رعایت   که  پذیرفت  باید  واقع  در  و  دارد  فراوانی  تأثیر 
محیطی  زیست  شرایط  ایجاد  در  سالمندان  روانی  بهداشت 

یاری به  جز  آنان  و    برای  زندگی  رویدادهای  دقیق  بررسی 
امکان  موجود  معضلات  و  شرایط  نیست  درک صحیح  پذیر 

همکاران )تارگوو در  2019،  و  مهم  رویدادهای  جمله  از   .)
می سالمند  شخص  یک  قبیل  زندگی  از  مواردی  به  توان 

بی و  از  تنهایی  نشده  برآورده  انتظارهای  و  توقعات  پناهی، 
نگرانی و  اضطراب  در اطرافیان،  گرفتن  قرار  از  ناشی  های 

به   شدن  سپرده  از  ترس  ناامیدی،  بحران  نامطلوب،  وضع 
بی احساس  و  سالمندان  بیسرای  و  اشاره کفایتی  ارزشی 

کهولت   دوران  در  سالمندان  روانی  استحکام  در  که  کرد 
 (. 1396زاده و خبازی، باشند )عبدالهگذار میتأثیر

می که  مؤثر  عوامل  از  زندگی یکی  کیفیت  بر  تواند 
 2استحکام روانی سالمندان مؤثر باشد استحکام روانی است.  

ویژگی از  عاملی  یکی  عنوان  به  که  است  شخصیتی  های 
استحکام روانی  در واقع  ،  شودبرای ارتقای سلامت تلقی می

درب باورها  از  در   رها ترکیبی  را  فرد  که  است  جهان  و  خود 
می مصون  بیرونی  و  درونی  فشارهای  عاملی  و    سازدبرابر 

برد و به او کمک است که فرد را در شرایط سخت پیش می
با موفقیت پشت سر بگذاردمی  کند تا شرایط تهدیدآمیز را 

(. اولین بار استحکام روانی از سوی 2017)آهسان و محمد،  
( مطرح 2015، به نقل از نیکولز و همکاران،  1988)  3کوباسا

باشد وی  نظریه   ،  از  شخصیت استفاده  در  وجودی   ، های 
جهان   و  خویشتن  مورد  در  باورها  از  ترکیبی  را  استحکام 

می مؤلفهتعریف  سه  از  که  کنترل 4تعهد   کند   و   5، 

 
1 World Health Organization (WHO) 
2 psychological hardiness 
3 Kobasa 
4 commitment 

به فرد این   استحکام روانی.  تشکیل شده است  6جویی مبارزه
با    دهدی متوانایی را   ی دشوار و  ها تیموقعکه روش مقابله 

  (.2014حوادث فشارزا را اصلاح کند )لپین و همکاران، 

سلامت  رابطه    گویای  مطالعات  با  روانی،  استحکام 

روان و  استبدنی  به  ی  درونی،  و  منبع  یک  ات  تأثیرعنوان 
بروز اختلالات بدنی و دهد و از  منفی استرس را کاهش می

می پیشگیری  همکاران،  روانی  و  )فلورین   (. 1995کند 
استحکام روانی با تنهایی ادراک شده و علائم افسردگی در  

)  نیز  سالمندان دارد  لیرابطه  و  قاسمی  2020،  نگ  ؛ 
  شناختی روانبهزیستی  کننده    بینیپیش  ،(2019وکجباف،  

همکاران،   و  و   با  واست  (  1395)سهرابی   استرس 

   (.2017دارد )جمال،  رابطه عکس های دفاعیمکانیزم

  7زندگی   به  امید  میزان  کاهش  سالمندی   تبعات  دیگر  از
در    .است بهتر  احساس  داشتن  به  باور  توانایی  معادل  امید 

آینده است که با قدرت بسیار، قادر است فعالیت را تحریک  

نماید تا فرد بتواند تجارب جدیدی را به دست آورد )خضری  
همکاران،   و  بنیانگذار  سا(.  1397مقدم  و نایدر  امید  نظریه 
بـر  مبتنـی  می  درمان  طامید  اسنایدرباشد،  نظریه   بق 

امید  ،  (2002) و  دار  معنی  هیجان  و  انگیزش  یک  امید 

افراد   به  است،  به هدف  رسیدن  برای  مثبت  انتظار  داشتن، 
می  کردن  کمک  دنبال  برای  را  خود  تا  هدفهایشان  کند 

گذرگاه و  را برانگیزانند  هدف  به  رسیدن  برای  فراوان  های 

شناسایی کرده و با موانع مقابله کنند. در واقع امید، کلیدی  
مس حل  راه  یافتن  موقعیت أبرای  در  زندگی  له  سخت  های 

است و عامل مهمی در سازگاری افراد است. امید در شرایط  
های ناخوشایند، احساس امکان تغییر را در فرد به  و موقعیت

می برابر  وجود  در  فرد  انعطاف  و  بینی  خوش  سبب  و  آورد 
ناامیدی حالت  گردد و  زا میهای ناسازگار و استرس موقعیت

امور، تکاندهنده بودن  ناممکن  از  احساسی  با  که  است  ای 

شود. فرد  قگی به زندگی آشکار میعلااحساس ناتوانی و بی
ش غیرفعال  بشدت  ناامیدی  اثر  نمیدر  و   تواند  ده 

)پیترسون و   های مختلف را بسنجد و تصمیم بگیردموقعیت
اینکه دوره  در  (.  2015همکاران،   به  توجه  با  سالمندی 

رود و در عمل، توانایی  های مختلف بدن تحلیل میسیستم
می کاهش  و    ،یابدانسان  ناتوانی  افزایش  موجب  روند  این 

رونده در توانایی حرکتی و عملکرد   کاهش تصاعدی و پیش
 

5 control 
6 challenge 
7 life expectancy 
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می سالمندان  همکاران،    شودروانی  و  (.  1394)پورعبدل 
اجتماعی روابط  که  شاید    آنها  سالمندانی  گاهی  و  محدود 

از تماس با که  د  نداررا وا می  خودمنفی است، اینگونه افکار  
شود تا افکار منفی دیگران بگریزند و این موضوع باعث می

یابد افزایش  خودشان  درباره  به    آنان  نیز  زندگی  به  امید  و 
کمتر   و  مراتب  )رحمتی  و    اولیور(.  1394،  کیانعیمیشود 

( داد  (2017همکاران  سالمندان    ندنشان  در  امیدواری  که 

آنان  می در  را  زندگی  از  رضایت  معناداری  طور  به  تواند 
وضعیت رضایت از زندگی  و میزان امیدواری،    بینی کندپیش

( در 2020لانگ و همکاران ).  دهندمیالشعاع قرار  را تحت
طولی دریافتند که سلامت جسمی و بهزیستی    پژوهشیک  

افراد    شناختیروان امیدواری در  نتیجه داشتن  تا حد زیادی 
   باشند.سالمند می

  امید به زندگی در سالمندان   اهمیت  توجه بهبا  بنابراین  

در کاهش مشکلات سالمندی که  روانی  استحکام  نقش  و 
و کیفیت زندگی سالمندان  شناختی  وانرحالات  توانند بر  می

 ی تواند ارتقاشناسان میهای روانباشد یکی از چالش  مؤثر 
 این دو متغیر در سالمندان باشد. 

به زندگی و    امید  یهای زیادی برای ارتقاتاکنون درمان
استحکام روانی سالمندان به کار رفته است که از میان آنها  

به  می مثبتتوان  )فرنام،  آموزش  سازی  (، فعال1395نگری 

درمانی  معنویت  ،( 1399اصفهانی و همکاران،  رفتاری )ناجی
همکاران،  )قدم و  و  1397پور  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  و   )

)عبدالع  نیکنامظتعهد  و  از  1398،  یمی  یکی  نمود.  اشاره   )
است.خاطره  درمان،  شناختیروانرویکردهای    پردازی 

 1مارینا آفونسوکه    انواع مختلفی داردپردازی  خاطرهمداخله  
به   (1398، به نقل از امانی و همکاران،  2016)   و همکاران

کلی دسته  سادهخاطره»  سه  پردازی  خاطره«،  »پردازی 

زندگی مرور  یا  مرور »و    «ساختارمند  بر  مبتنی  درمان 
غیرساختارمند  پردازی ساده یا  خاطره د.انکرده  « اشارهندگیز

شامل روایت خاطرات فردی است که به طور خودانگیخته  
می و  بیان  دارد  تأکید  ارتباطی  و  اجتماعی  جنبه  بر  و  شود 

کوتاه   بهزیستی  و  اجتماعی  ارتباطات  افزایش  آن  هدف 
است. بر  خاطره  مدت  زندگی  مرور  یا  ساختارمند  پردازی 

تلفیق خاطرات مثبت و منفی تمرکز دارد و در این روش از  
شود تا رویدادها و تجارب مهم هر دوره از  افراد خواسته می

میانسالی)رشد   بزرگسالی،  نوجوانی، جوانی،  به    (کودکی،  را 

 
1 Marina Afonso 

ترتیب به یاد بیاورند. هدف چنین روشی این است که فرد 
منفی)اهمیت تجربیات گذشته   مثبت و چه  دریابد(  چه    . را 

زندگید مرور  بر  مبتنی  درمان  نهایت،  که  ر  شدت  ،  به 
و   مشکلاتبه    مبتلاساختارمند است و برای کار با بیماران  

اضطراب،  آسیب افسردگی،  همچون  روانی  های 
استرس پس از سانحه و غیره به کار    اختلالاسکیزوفرنی،  

درمان می .شودگرفته می این  را  از طریق  فرد  توان هویت 

و    اصلاح زندگی  به  جدیدی  دیدگاه  درمان  این  کرد. 
می ایجاد  فرد  خلق  و  هویت  در  و    کندتغییراتی  )امانی 

 . ( 1398همکاران، 
مشتق    که  پردازیخاطره درمان  اریکسون  نظریه  از 

فرد  به  است  می  شده  کمک  گذشتهسالمند  تا  را کند  اش 
آن کمک به فرد برای گذر و حل    بنابراین، نتیجه  .مرور کند

ناامیدی است  مرحله رشدی یکپارچگی برابر  . شخصیت در 

مقرون به صرفه است که نیاز به تخصص کمی    مداخلهاین  
و  1396زاده و خبازی،  )عبداله  دارد عنوان  (    راهبرد  ک یبه 
برا  مؤثر  ک  یبالقوه  بهز  یزندگ  تیفیبهبود   ی روان  یستی و 

توسط    یبرا است    شده   شنهاد یپ  پژوهشگرانسالمندان 

ا2018)هالفورد،   از   کیدرمان    نی(.  استفاده  با  مداخله 
 لیتسه  یگذشته، احساسات و افکار برا  یدادها یرو  یادآوری

ک و  این    یبرا   یزندگ  تی فیلذت  بیشتر  دادن  مطابقت 

زندگ  مبتلایان در    یبا  ) زمان  کردن  است  و حال  روبین 
وس  پردازی خاطره  (.2018همکاران،   گستره  از   یعیدر 
افسردگ  شناختیروانمتغیرهای   علائم  )مانند  کینگ،  ی 

)نوری  (2018 همکاران،    شادکامی  و    ، (1394پورلیاولی 

قرار    یشناخت  ی کارکردها  و  یروان  یستیبهز پژوهش  مورد 
  زی)زوال عقل( ن  2مبتلا به دمانس  مارانی و در ب  استگرفته  

( استفاده قرار گرفته است    (. 2012کاتلی و همکاران،  مورد 

خاطره   نداشت در  فعال  به    افزایشبه  پردازی  نقش  اعتماد 
احسا  سنف ب  س و  ساومفید  وکنمیکمک  مندان  لدن  در    د 
شود )ریتا  کاسته می  انآن  براضطمیزان افسردگی و ا  یجهنت

چی،   و  خاطره2018چانگ  برافرصتپردازی  (.  را    ی هایی 

نگرش مثبت نسبت   کند وتجربه گذشته بیماران ایجاد می
خ و  ی برا  ود به  پیام   گیرنده  می   فرستنده  وجود  و به  آید 

موجب   درمان  این  در  شده  ایجاد  فردی  میان  ارتباطات 
در اجتماعی  یرفتارها یگیرانزوا اجتماعی و شکلاز  رهایی

 توانمی  بنابراین،   (.2018)آسیرت و داکون،   گرددمی آنها 

 
2 dementia 
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کلخاطرهگفت   در  به   ، پردازی  که  است  اظهاراتی    شامل 
زندگی   به  نگاه  به  پذیرش گذشته شخص،  گذشته شخص 

در    عنوان معنا  یافتن  بخش،  رضایت  و  ارزشمند  دوره  یک 
ایده  زندگی، و  واقعیت  فاصله  کردن  پذیرش  نزدیک  آل، 

منفی بازشناسی   حوادث  و  گذشته  تعارضات  حل  گذشته، 
مستمر  الگوی  دارد  یک  اشاره  حال  و  گذشته    بین 

همکاران،  )عطایی و    ی هاپژوهش  راًیاخ(.  1395مغانلو 
خاطره  مطالعه  به  یشناسروان بر  مبتنی  و درمان    پردازی 

پرداخته  در  آن  مهم  یکاربردها سالمندان  مثلاً زمینه   اند. 
)  گیل همکاران  مرور 2018و  روش  با  خود  پژوهش  در   )

گویی بر  های پیشین نشان دادند که خاطرهنظامند پژوهش
و  زندگ  کیفیت در  ی  شناخت  اختلال   سالمندانبهبود   با 
خاطره  یشناخت درمان  همچنین  است.  در مؤثر   پردازی 
و  سال )افشاری  افسردگی  کاهش  برای  گذشته  های 

همکاران،  چینگ؛  1398همکاران،   و  کاهش  2020تنگ   )
)تاراگو و همکاران،   (، اضطراب مرگ )مردی  2019تنهایی 

همکاران،   خوش 1399و  افزایش  و  شکرگزاری (  و  بینی 
و 1398)صفرزاده،   )موسوی  روان  سلامت   ،)

و  2017همکاران، )مجذوبی  زندگی  کیفیت  و  شادکامی   )
)1391همکاران،   زندگی  معنای  و  همکاران،    هسیاو(  و 

 ( به کار رفته است. 2018
ل  ئتوجه به روند رو به رشد سالمندی در ایران و مسا  با

و مشکلاتی که افراد سالمند با آن مواجه هستند و با توجه 
در   که  تغییراتی  اینکه  برای به  اجتماعی  و  روانی  وضعیت 

می ایجاد  افسردگی، سالمندان  ناامیدی،  دچار  را  آنها  شود، 
بیماری و  زندگی  به  امید  میکاهش  این های جسمی  کند. 

پردازی که روشی  پژوهش با کمک گرفتن از مداخله خاطره
برای سالمندان مقرون به صرفه، جذاب، ساده و قابل درک  

ارتقامی و  ایجاد  با  ت  یباشد  و  مثبت  روی  أ منابع  کید 
متوانمندی  که  دارد  انتظار  فرد  مانند  لفهؤهای  مثبتی  های 

 مؤثرامید و استحکام روانی که در ایمن سازی روانی بسیار  
را در سالمندان    اندو تاکنون مورد بررسی قرار نگرفته است

بنابراین   بخشد.  تعیین  بهبود  هدف  با  حاضر  مطالعه 
و خاطرهاثربخشی   روانی  استحکام  بر  گروهی  پردازی 

سالمندان   گرفتامیدواری  فرضیه    .انجام  دو    مورد بنابراین 
( اینکه  از  عبارتند  که  گرفت  قرار  خاطره1بررسی  پردازی ( 

گروهی بر استحکام روانی سالمندان تأثیر معناداری دارد، و  
پردازی گروهی بر امید به زندگی سالمندان تأثیر ( خاطره2)

 دارد. معناداری 

 روش

 کنندگان طرح پژوهش و شرکت
طرح  پژوهش  روش  با  آزمایشی  -آزمونپیش   نیمه 
کلیه سالمندان جامعه آماری  بود.  آزمون با گروه کنترل  پس

 گیری دربودند که به شیوه نمونه  تهران  مقیم سراهای شهر
سالمند با توجه    30دسترس سرای کهریزک انتخاب شد و  

به معیارهای ورود به مطالعه انتخاب و به طور تصادفی در 
( آزمایش  گروه  )  15دو  کنترل  و  جایگزین    15نفر(  نفر( 

پژوهشملاکشدند.   به  ورود  بالای (  1)شامل    های  سن 
نوشتن،  (  2)سال،    60 و  خواندن  نمره  (  3)سواد  کسب 

امید به زندگی و نمره پایین    نامهپرسش در    164تر از  پایین
از   روانی  نامهپرسشدر    100تر  عدم (  4)  و  ،استحکام 

دیگر. ملاک درمانی  برنامه  در  های خروج  شرکت همزمان 
شامل   پژوهش  جسمی (  1)از  ناتوانی  و  مشکلات  داشتن 

 داروهای  دریافت( 3)داشتن اختلالات شناختی و ( 2)شدید، 
 شروع از قبل هفته دو از بیش مدت برای پزشکیروان

)  6  .بود  مداخله از شرکت  40نفر  گروه درصد(  در  کنندگان 
درصد( زن بودند و در گروه کنترل    60نفر )  9زن و    شیآزما

درصد( مرد بودند. در   67نفر )   10درصد( زن و    33نفر )  5
آزما )  13  شیگروه  و    87نفر  مجرد  )  2درصد(    13نفر 
درصد(   80نفر )  12هل بودند و در گروه کنترل  أدرصد( مت
 لات، یهل بودند. از نظر تحصأدرصد( مت  20نفر )  3مجرد و  

  5و    کلیس  لاتی درصد( تحص  67نفر )  10  شیدر گروه آزما
داشتند و در گروه کنترل   پلمید  لاتیدرصد( تحص  33نفر )

درصد(    27نفر )  4و    کلی س  لاتی درصد( تحص  73نفر )  11
م  پلمید  لاتی تحص شرکت  نیانگیداشتند.  در   ندگانکنسن 

 نیانگیو م  52/7 اریسال با انحراف مع 87/72 شیگروه آزما
سال با انحراف    53/73کنندگان در گروه کنترل  سن شرکت

 سال بود.  6/ 21 اریمع

 ابزار 

امید به    نامهپرسش  .1امید به زندگی میلر   نامهپرسش

از نوع تشخیصی است و شامل   (1988و پاورز )  زندگی میلر
حالت  48 از  میجنبه  درماندگی  و  امیدواری  که های  شود 

شده در آن بر مبنای تظاهرات آشکار یا پنهان    های قیدماده 
برگزیده ناامید  یا  امیدوار  افراد  در  شد  رفتاری  هر  خواهند   .

نشانه  از  یکی  نماینده  این  سؤال  است.  رفتاری  های 
 )بسیار   لیکرت  ایدرجه 5   مقیاس    اساس   بر  نامهپرسش

 
1 Miller’s Life Expectancy Questionnaire 
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مخالف:  1مخالف:    بی2،  موافق:  3تفاوت:  ،  بسیار   4،  و 
ای که  . هر فرد با انتخاب جملهگرددمی( تنظیم  5:    موافق

های  ارزش .  کندکند امتیاز کسب میدر رابطه با او صدق می
 کند. جمع امتیاز کسبتغییر می  5تا    1از    گویهای هر  نمره

شده مبین امیدواری یا ناامیدی است. در آزمون میلر دامنه  
کسب از    امتیازات  چنانچه    240تا    48شده  و  است  متغیر 

  شودرا کسب کند، کاملاً درمانده تلقی می  48فردی امتیاز  
می  240نمره    و نشان  را  امیدواری  و  دهد.  بیشترین  میلر 

  93/0را را روش آلفای کرونباخ    نامهپرسشاعتبار    همکاران
این  روایی سازه همبستگی  بررسی  گزارش کردند و جهت 

و با مقیاس    71/0  شناختیروانمقیاس را با مقیاس سلامت  
وجودی   را    0/ 82سلامت  مقیاس  این  آوردند.  دست  به 

آلفای کرونباخ   را طبق  آن  پایایی  و  گزارش   80/0مطلوب 
است.   ابوالقاسمیکرده  پژوهش  همکاران  در  (،  1389)  و 

برای تعیین پایایی پرسش نامه از دو روش آلفای کرونباخ و  
با   برابر  ترتیب  به  که  است  شده  استفاده  و    9/0تنصیف 

است  89/0 این   ،بوده  روایی  تعیین  برای  همچنین 
که    نامهپرسش است  شده  استفاده  ملاک  پرسش  نمره  از 

با نمره پرسش ملاک همبسته شده و   نامهپرسش نمره کل  
و   مثبت  رابطه  دو  این  بین  که  است  شده  مشخص 

)  داریمعنی دارد  پژوهش .  (=P  61/0r<01/0وجود  در 
اعتبار   نیز  کرونباخ    نامهپرسش حاضر  آلفای  روش  برای با 

 به دست آمد. 87/0 نامهپرسشکل 

روانی  نامهپرسش و   .1کلاف  استحکام  کلاف 
ی استحکام روانی را سؤال  48  نامهپرسش(  2002)  همکاران

این   کردند.  خرد  نامهپرسش طراحی  چالش ه  شش  مقیاس 
ها و تعهد، کنترل هیجانی، کنترل زندگی، اعتماد به توانایی

مقیاس  در یک  به هر سؤال  پاسخ  دارد.  فردی  بین  اعتماد 
 کاملاً)  6مخالف( تا    املاً)ک  1پنج امتیازی لیکرت از دامنه  

می ارزیابی  )   .شودموافق(  هیجانی  سؤال  8چالش  کنترل   ،)
)سؤال  21) زندگی  کنترل  )سؤال  7(،  تعهد  (،  سؤال  11(، 

( و اعتماد بین فردی  سؤال  24های خود )اعتماد به توانایی
دارای  (.  سؤال  6) کند  کسب  بالاتری  نمره  فرد  چه  هر 

است بیشتری  روانی  ضریب    .استحکام  همکاران  و  کلاف 
را   مجدد  آزمون  و  آزمون  روش  به  گزارش   9/0پایایی 

)کردند عمران  تبار  قربان  و  اسکندرنژاد  اعتبار 1394.   )
کل    نامهپرسش برای  کرونباخ  آلفای  از  استفاده  با  را 
خرده    82/0  نامهپرسش برای  تعهد،  مقیاس و  چالش،  های 

 
1 Cliff Mental Strength Questionnaire 

کنترل  توانایی،  در  نفس  به  اعتماد  فردی،  نفس  به  اعتماد 
ترتیب   به  زندگی  کنترل  و  ،  79/0،  0/ 72،  0/ 75عاطفی 

و  78/0،  74/0 حاضر   74/0،  پژوهش  در  آوردند.  دست  به 
اعتبار   کرونباخ    نامهپرسش نیز  آلفای  روش  کل با  برای 

خرده    85/0  نامهپرسش برای  تعهد،  مقیاس و  چالش،  های 
کنترل  توانایی،  در  نفس  به  اعتماد  فردی،  نفس  به  اعتماد 

ترتیب   به  زندگی  کنترل  و  ،  73/0،  70/0عاطفی 
 به دست آمد.  0/ 70، و 75/0، 0/ 72،/ 72/0

 پروتکل درمانی 
خاطره پروتکل  بر  مبتنی  ساختارمند  جلسات  پردازی 

جلسه بود و    12( بود که از اساس شامل  2009  استینسون)
( در ایران  1391برای اولین بار توسط مجذوبی و همکاران )

شد کارگرفته  نوری  .به  پژوهش  همکاران در  و  لیاولی  پور 
به  1394) پروتکل  و  شد  ادغام  هم  با  جلسات  برخی   )8 

ادغام   پروتکل  از  پژوهش  این  در  که  یافت،  کاهش  جلسه 
استفاده شد.  جلسه  8شده   پردازی خاطره  برنامه   صهلاخای 

 .آمده است 1گروهی در جدول 

 روش اجرا 

پژوهش در دو مرحله مطالعه مقدماتی و بررسی اصلی اجرا  
روش   در  مهارت  کسب  هدف  مقدماتی،  مرحله  در  گردید. 

آمادهخاطره درمانی،  پروتکل  تهیه  ابزارهای  سازی  پردازی، 
پژوهش و بررسی اعتبار و پایایی آنها و اخذ مجوزات لازم 
از جمله اخذ معرفی نامه از دانشگاه به منظور ارائه به مرکز  
سالمندان کهریزک و گرفتن مجوز از این مرکز برای اجرای 
پژوهش بود. بررسی اصلی پس از مراجعه به مرکز و معرفی 
  افراد سالمند مورد نظر پژوهش از طرف مرکز، اجرای پیش 

های ورود به پژوهش  آزمون و بررسی افراد بر اساس ملاک
که   گرفت  از    30انجام  پس  نمونه  عنوان  به  سالمند  نفر 

درمانی،   برنامه  خصوص  در  آنها  توجیه  و  شرایط  داشتن 
انتخاب و به عنوان نمونه وارد پژوهش شدند. نحوه گزینش  
مرکز   پژوهش  بخش  همکاری  با  که  بود  صورت  این  به 

تعداد   لیست  کهریزک،  سالمندان   100سالمندان  از   نفر 
سال   در  کننده  معیارهای  1398مراجعه  به  توجه  با   ،

پژوهش، در اختیار پژوهشگر قرار گرفت که پس از ارتباط و 
تعداد   آنها،  با  نظر ملاک  طبقنفر    30مصاحبه  مورد  های 

انتخاب   نفر( و کنترل    15و در دو گروه آزمایش )پژوهش، 
شدند.    15) جایگزین  تصادفی  صورت  به  منظور  نفر(  به 

برگزاری  زمان  و  اجرا  نحوه  موضوع،  اهداف،  درباره   توافق 
جلسات با افراد شرکت کننده در یک جلسه مقدماتی بحث 
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 1جدول 
 پردازی خلاصه پروتکل مداخله خاطره

 هدف جلسه  محرک جلسه  عنوان  جلسه 

 اول

مقدمات 
کودکی و 
زندگی  
 خانوادگی

هویت   که  چیزی  هر  و  ازدواج  سند  شناسنامه، 
می مشخص  را  خانوادگی،  عکس.  کندفرد  های 

تیله  بازی بازی،  های کودکی، طناب مخصوص 
 های آن زمانبازیو تمام اسباب

یکدیگر،   به  آنها  معرفی  افراد،  در  راحتی  احساس  ایجاد 
و شوق، یادآوری افرادی   علاقهپردازی، ایجاد  خاطره  عشرو

ایجاد احساس تعلق به  د.  انگذاری آنها نقش داشتهکه در نام
یکدیگر   با  همکاری  کودکی،  احساس  مجدد  تجربه  گروه، 

 .جهت یادآوری گذشته

 دوران مدرسه  دوم
کارنامه مدرسه،  کیف  گچ،  مدرسه،  تخته،  های 

مدرسه، نام  قلم، کره زمین آموزشی، لباس فرم  
 معلم، محل مدرسه

جنبه مجدد  تجربه  گروه،  به  تعلق  حس  ایجاد  های  ادامه 
آن  در  رایج  احساسات  بازسازی  مدرسه،  دوران  بد  و  خوب 

 .دوران

 سوم 

شغل و   عشرو
زندگی کاری 
افراد رفتن به  
فضای باز و 
 خوشگذرانی 

و   قدیمی، کار، خط  آلاتابزار  پول  چوبی،  کش 
بند کارمحیط باز، فضای مدرک کارآموزی، پیش

 سبز، اماکن مخصوص گردشگری شهر

های گذشته، یافتن خاطرات و  ها و پیشرفتتقدیر از مهارت
توصیف خوشیزمینه اعضا،  میان  های دوران  های مشترک 

لذت یادآوری  در  جوانی.  و  جوانی  احساس  گذشته،  های 
رابطه   اولین  رفتن،  سینما  مثل  تجربیات،  گذاشتن  میان 

 .عاشقانه، اولین عطر و غیر

 ازدواج چهارم 
عروسی،   عکسهای  ازدواج،  حلقه  ازدواج،  سند 

 های عاشقانه، دوران نامزدیهدیه عروسی، نامه
یادآوری کارهایی که برای حفظ روابط زناشویی خود انجام  

در میداده و  زندگی  لحظات  زیباترین  یادآوری  و  توجه  اند، 
 .میان گذاشتن تجربیات مشترک

 پنجم 
خانه، باغ و 

حیوانات مورد  
 علاقه 

باغبانی، چکش،    قلم ابزارهای  و و سطل رنگ، 
 های قدیمی های محلههای قدیمی، عکس خانه

خانه فضای  نوجوانی،  یادآوری  کودکی،  دوران  در  که  ای 
داشته سکونت  آن  در  بزرگسالی  و  تأهل  و  اند،  جوانی 

  شخصی فرد های مرتبط و خانه  ها و مهارتیادآوری فعالیت
 ی(مثل باغبانی، طراحی دکوراسیون خانه، دیوارچین)

 ششم
نسل بعدی،  
نوزادی و  

 کودکی 

بزرگ، پیش بند بچه،  شیشه شیر، سنجاق قفلی 
عروسک، روغن بچه، کتاب نگهداری از کودک، 
کتاب انتخاب نام کودک، الگوهای بافتنی، لباس 

 های قدیمی ها در لباسهای بچهکودک، عکس

و  ی خویش  کودک  یا  و  نوزاد  از  نگهداری  دوران  ادآوری 
و   سر  کودک،  احساسات  و  لبخند  آن،  به  مربوط  خاطرات 
صدا و حرکات او، غلغلک دادن و دنبال کردن آنها بوسیدن  

 .هایشانآنها و شیطنت

 هفتم
غذا و آشپزی  

ت و  تعطیلا
 ها مسافرت

قاشقکتاب آشپزی،  ظرف  های  و  چوبی  های 
غذاهای   عکس  چای،  سینی  کردن،  مخلوط 

سوغاتی کوله مختلف  مسافرت،  چمدان    ها، 
های  پشتی، نقشه، وسایل نقلیه، صدف، یادگاری

 هر شهری

به و  یادآوری  آشپزی،  اکتشافات مهم در  کارگیری یادآوری 
.  های گذشته، همکاری با دیگران برای انجام آشپزی مهارت

افراد و شایستگی و   های ماجراجویییادآوری غنای زندگی 
مکان و  موجود  شوق  گذاشتن  میان  در  آنها،  های  گذشته 

بدبیاری  علاقهمورد   و  لذت  یادآوری  و  و  مسافرت  در  ها 
ارزش نهادن به تجربیات افرادی که تجربه سفر  .  تعطیلات

 .اندبه کشورهای دیگر را داشته 

 هشتم 
 جشن 

بندی جمع
 جلسات 

محرک توسط  بیشتر  جلسه  این  ها خانوادههای 
از شود. در عین حال عکسفراهم می هایی که 

گرفته  پروژه  این  متعدد  جلسات  طول  در  افراد 
هایی از تواند مفید واقع گردد. عکسشده نیز می

نوشته نقاشیپروژه،  و  فعالیتها  و  افراد، ها  های 
 ها در پروژه نمایش دادن دفتر ثبت وقایع خانواده

شرکتا برای  فرصتی  یکدیگر  یجاد  کنار  در  که  کنندگان 
باشند و در کنار بودن را با یکدیگر جشن بگیرند و از افراد  

افراد    هشنیدن نظر هم د.کننده در جلسات تقدیر شوشرکت
است،   داشته  آنها  برای  جلسات  این  که  معنایی  مورد  در 

اند  یادآوری آنچه که اعضای گروه در این روزها انجام داده
 .ریزی برای ادامه چنین جلساتیو برنامه
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شد. گفتگو  شرکت  و  نامهکلیه  پرسش  به  های کنندگان 
نمونه   غربال  و  انتخاب  از  قبل  نوبت،  دو  در  پژوهش 

دادند. آزمونپیش) پاسخ  گروهی  جلسات  پایان  از  پس  و   )
ماه    3اولین جلسه در   از  انجام    1398مهر  گرفت. که پس 

صورت   به  هفته  هر  شنبه  پنج  روزهای  در  جلسه  هر  آن 
مداوم در مرکز کهریزک تشکیل شد. در نهایت بعد از اتمام 

مجدداً آموزشی،  کنترل    جلسات  و  آزمایش  گروه  دو 
با توجه به طرح    های پژوهش را تکمیل کردند.نامهپرسش

)پیش پسپژوهش  دو آزمون،  نیز  و  کنترل(  گروه  و  آزمون 
تحلیل  و  تجزیه  جهت  کوواریانس  تحلیل  از  وابسته  متغیر 

های گردآوری شده از . دادهگردیدفرضیات پژوهش استفاده  
آزمون با استفاده  آزمون و پسها در پیشنامهپرسش  اجرای
نرم آماری  از  تحلیل  بررسی    21نسخه    SPSSافزار  مورد 

 هایاطلاعاتی مانند ویژگی   نمایشقرار گرفت. ابتدا برای  

فراوانی، جمعیت درصد  )فراوانی،  توصیفی  آمار  از  شناختی 
ها  میانگین و انحراف استاندارد( و سپس برای استنباط داده

شد استفاده  کواریانس  تحلیل  آزمون  پژوهش  .  از  این  در 
مراجعان از آزادی عدم مشارکت در پژوهش بررخوردار بوده 
اطمینان   بودن  محرمانه  و  رازداری  اصول  درباره  آنها  به  و 
اقناع گروه کنترل به   داده شد. به لحاظ اخلاقی، نسبت به 
جلسات   اتمام  از  بعد  پژوهشگر  پژوهش،  در  پایدار  شرکت 
نیز   کنترل  گروه  برای  را  مداخله  جلسات  آزمایش،  گروه 

همچنین پروپوزال تحقیق حاضر توسط کمیته .  کردبرگزار  
کد  با  تهران  تحقیقات  و  علوم  واحد  آزاد  دانشگاه  اخلاق 

 یید شده است.أت IR.IAU.SRB.REC.1398.165اخلاق 

 ها یافته
متغیرهای  آماره معیار  انحراف  و  میانگین  توصیفی  های 

گروه  تفکیک  به  آمد.اصلی  کنترل  و  آزمایش    های 

 2جدول 
 آزمونآزمون و پساطلاعات توصیفی مربوط به استحکام روانی و امید به زندگی در دو گروه در دو مرحله پیش 

 گروه آزمایش   گروه کنترل 

 آزمونپیش آزمونپس  آزمونپیش آزمونپس متغیرها

 معیار(میانگین )انحراف معیار(میانگین )انحراف  معیار(میانگین )انحراف معیار(میانگین )انحراف

 چالش  ( 40/0)  82/2 ( 27/0)  47/3  ( 46/0)  10/3 ( 45/0)  04/3

10/3  (26/0 ) 22/3  (27/0 )  تعهد  ( 22/0)  03/3 ( 15/0)  14/3  
16/3  (26/0 ) 97/2  (26/0 )  کنترل هیجانی  ( 42/0)  88/2 ( 35/0)  61/3  
25/3  (22/0 ) 20/3  (21/0 )  کنترل زندگی ( 28/0)  30/3 ( 31/0)  46/3  
29/3  (23/0 ) 44/3  (22/0 )  خود  اعتماد به توانایی ( 37/0)  29/3 ( 20/0)  84/3  
52/2  (48/0 ) 63/2  (48/0 )  اعتماد بین فردی ( 22/0)  60/2 ( 15/0)  17/3  
06/3  (13/0 ) 09/3  (13/0 )  استحکام روانی  ( 13/0)  02/3 ( 11/0)  45/3  
17/3  (14/0 ) 12/3  (14/0 )  امید به زندگی ( 13/0)  05/3 ( 14/0)  75/3  

تحلیل   آزمون  از  حاضر  پژوهشی  طرح  به  توجه  با 
تحلیل   و  تجزیه  برای  )آنکووا(  متغیری  تک  کوواریانس 
نتایج اصلی استفاده شد. به همین منظور ابتدا برای بررسی 

واریانس دو گروه در مرحله   آزمون آزمونپسهمگونی  از   ،
واریانس لوین  همگونی  آزمون  شد.  استفاده  لوین  های 

برای   شده  )محاسبه  (،  P  ،74/0=F=0/ 397>0/ 05چالش 

 ( تعهد  کنترل P  ،16/0=F=0/ 691>05/0برای  برای   ،)

(، برای کنترل زندگی  P  ،99 /2=F=0/ 095>05/0هیجانی ) 

(05 /0<192 /0=P  ،80/1=Fتوانایی به  اعتماد  برای  های (، 

( بین P  ،22/1=F=280/0>05/0خود  اعتماد  برای  فردی  (، 

(05 /0<370 /0=P  ،84 /0=F  برای روانی (،  استحکام 

(05 /0<153 /0=P  ،18 /2=F  زندگی به  امید  برای  و   )

(05 /0<290 /0=P  ،17 /1=F لحاظ به  که  آمد  بدست   )
بنابراین مفروضه همگونی واریانسآماری معنی ها دار نبود، 

 یید شد. أت
بررسی  از طریق  رگرسیونی  مفروضه همگونی ضرایب 

متغیر مستقل و   بر    آزمونپیشاثر تعاملی  متغیر وابسته  هر 
نبودن   آزمونپس معنادار  از  حاکی  نتایج  که  شد  انجام  آن 

یعنی    05/0در سطح    Fمیزان   پژوهش  متغیرهای  در همه 
 ( تعهد (P  ،81/0=F=0/ 496>0/ 05چالش   ،
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(05 /0<492 /0=P  ،81 /0=F ) هیجانی کنترل   ،
(05 /0<086 /0=P  ،38 /2=F ) زندگی کنترل   ،

(05 /0<216 /0=P  ،58/1=F )  به اعتماد  خود توانایی،  های 
(05 /0<270 /0=P  ،37/1=F)  فردی اعتمادبین   ،

(05 /0<367 /0=P  ،09/1=F) روانی استحکام   ،
(05 /0<438 /0=P  ،92/0=F )  امید زندگی   و  به 
(05 /0<348 /0=P  ،16/1=F)  .یعنی  بود دیگر  مفروضه 

شاپیرو آزمون  از  استفاده  با  متغیرها  نرمال  ویلک  -توزیع 
دارای   متغیرها  تمامی  آزمون  این  نتایج  مطابق  آزمون شد. 

معنی سطح  چون  بودند  نرمال  شاپیروتوزیع  آزمون  -داری 
بدست آمد. بدین    50/0ویلک برای تمامی متغیرها بالاتر از  

تک  کوواریانس  تحلیل  آزمون  های  مفروضه  که  دلیل 
تک   کوواریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  بود،  برقرار  متغیری 

 ارائه شد.   3متغیری در جدول 

   3جدول
 پردازی گروهی بر متغیرهای پژوهش مداخله خاطره تأثیرنتایج آزمون تحلیل کوواریانس تک متغیری به منظور بررسی 

 متغیرهای 

 وابسته 
 منبع

مجموع 
 مجذورات 

درجه 
 آزادی 

میانگین  
 مجذورات 

 آماره

F 

 سطح 

 داری معنی
 اندازه

 اثر

 چالش 

 0/ 780 <0/ 001 95/ 505 3/ 037 1 3/ 037 آزمونپیش
 0/ 724 <0/ 001 70/ 687 2/ 248 1 2/ 248 عضویت گروهی 

    0/ 032 27 0/ 859 خطا 

 تعهد 

 0/ 450 <0/ 001 22/ 077 0/ 403 1 0/ 403 آزمونپیش
 0/ 029 0/ 381 0/ 792 0/ 014 1 0/ 014 عضویت گروهی 

    0/ 018 27 0/ 493 خطا 

 کنترل هیجانی 

 0/ 421 <0/ 001 19/ 612 1/ 129 1 1/ 129 آزمونپیش
 0/ 035 0/ 334 0/ 968 0/ 056 1 0/ 056 عضویت گروهی 

    0/ 058 27 1/ 554 خطا 

 کنترل زندگی

 0/ 584 <0/ 001 37/ 897 1/ 212 1 1/ 212 آزمونپیش
 0/ 164 0/ 029 5/ 314 0/ 170 1 0/ 170 عضویت گروهی 

    0/ 032 27 0/ 864 خطا 

اعتماد به توانایی  
 های خود 

 0/ 323 0/ 001 12/ 876 0/ 405 1 0/ 405 آزمونپیش
 0/ 640 <0/ 001 48/ 048 1/ 511 1 1/ 511 عضویت گروهی 

    0/ 031 27 0/ 849 خطا 

 اعتماد بین فردی

 0/ 764 <0/ 001 87/ 646 2/ 727 1 2/ 727 آزمونپیش
 0/ 739 <0/ 001 76/ 305 2/ 375 1 2/ 375 عضویت گروهی 

    0/ 031 27 0/ 840 خطا 

 استحکام روانی 

 0/ 633 <0/ 001 46/ 497 0/ 253 1 0/ 253 آزمونپیش
 0/ 757 <0/ 001 84/ 227 0/ 458 1 0/ 485 عضویت گروهی 

    0/ 005 27 0/ 147 خطا 

 امید به زندگی

 0/ 529 <0/ 001 30/ 343 0/ 287 1 0/ 287 آزمونپیش
 0/ 835 <0/ 001 136/ 613 29/1 1 1/ 291 عضویت گروهی 

    0/ 009 27 0/ 255 خطا 
 

داد   متغیری نشان  آزمون تحلیل کوواریانس تک  نتایج 
مداخله   متغیرهای   داریمعنی  تأثیر  پردازیخاطرهکه  بر 

توانایی به  اعتماد  زندگی،  کنترل  اعتماد چالش،  خود،  های 

دارد  زندگی  به  امید  و  روانی  استحکام  فردی،  بین 

(05 /0>Pاندازه مقادیر  بررسی  که  (.  داد  نشان  اثر  های 
را بر امید به زندگی با    تأثیربیشترین    پردازیخاطرهمداخله  
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اثر   اثر  835/0اندازه  اندازه  با  روانی  استحکام  و    757/0، 
بین اثر  اعتماد  اندازه  با  تحلیل   739/0فردی  آزمون  دارد. 

بر   پردازیخاطرهکوواریانس تک متغیری نشان داد مداخله  

 (. P>05/0ندارد ) تأثیردو متغیر تعهد و کنترل هیجانی 

 گیری نتیجه بحث و
بر   پردازی گروهیخاطره  تأثیر  بررسی  هدف  با  این مطالعه
. طبق  انجام شدسالمندان    زندگی  به  امید  روانی واستحکام  

های حاصل از این پژوهش مشخص شد که با کنترل  یافته
از پیش کنترل  گروه  و  آزمایش  گروه  سالمندان  بین  آزمون 

روانیلحاظ   زندگی    استحکام  به  امید   داری معنیتفاوت  و 
با  وجود دارد. به عبارت دیگر درمان خاطره پردازی گروهی 

استحکام روانی و  افزایشتوجه به میانگین دو گروه، موجب 
زندگی به  میانگین    امید  به  نسبت  آزمایش  گروه  سالمندان 

 .  گروه کنترل شده است

بر    پردازیخاطرهفرضیه اول این مطالعه مبنی بر اینکه  
روانی سالمندان   دارداستحکام  به  تأثیر  توجه  با  تأیید شد.   ،

پژوهشی  بررسی شده  انجام  حاضر های  پژوهش  با  مشابه 
پردازی  نظر اثربخشی مداخله خاطره  انجام نشده است اما از

متفاوت که شبیه به   در نمونه سالمندان با متغیرهای وابسته
متغیرهای پژوهش حاضر نبوده، این یافته با مطالعات گیل  

( همکاران  چینگ2018و   ،)( همکاران  و  ریتا 2020تنگ   ،)
( چین  و  )2018چانگ  همکاران  و  افشاری   ،)1398 ،)

 .( همخوانی دارد2017صفرزاده و همکاران )
  پردازی خاطرهتوان گفت مداخله  در تبیین این یافته می

  ، دفر گذشته  پذیرش دهندهنشان که  است  اظهاراتی شامل
 یافتن معنی با ،هگذشت زندگی به نگریستن پربار و  ارزشمند
 ده ای و  واقعیت  بین  ناهماهنگی در سازگاری   ایجاد،  گذشته

  و  گذشته تعارضات  حل ، گذشته منفی وقایع پذیرش  ل،آ
  . هستند حال  و گذشته بین  تداوم الگوی یک شناسایی 

 معنی  و  نفس  عزت احساس  با اینکه  دلیل به  پردازیخاطره
 مقابل  در را فرد شودمی  تصور است، مرتبط  زندگی

 ،خود از منفی  ارزیابی شامل  روانی معمول هایه نشان
 منفی  حوادث کنترل در ناتوانی  به  عقیده و  ناامیدی

گروهی،    جلسات  در  شرکت  با  . سالمندانکند می محافظت 
  رده  کمبودهای  علت  به  که  پردازند،می  چالشی  جبران  به

در    و  هستند   مواجه  آن   با  اجتماعی  روابط  در  خود،  سنی
با    کوچک  هایگروه  در  را  خود  احساسات  و  تجربیات  نتیجه،

بازگویی   با  سالمندان.  گذارندمی   نظر   تبادل   به  یکدیگر

احساس   است،  بوده  آنها  فعالیت  دوران  که  خود  گذشته
گذشته    هوای  و  حال  در  را   خود  و  کرده  پیدا  بهتری  درونی

بهتر   ارزیابی  خود  به  منجر  امر  این  که  کنندمی   احساس 
با   روزانه  کارهای  انجام  در  و  شده  هاآن  سلامتی  وضعیت

پور لیاولی و همکاران، کنند )نوریمی  عمل  بیشتری  انرژی
دلایل  اینکه  به  توجه  با.  ( 1394   برای   متعددی  سالمندان 

تنهایی،  از  اضطراب  و  افسردگی  احساس   احساس  قبیل 
  بازنشستگی،   ها،فقدان  تجربه  بودن،  غیرمفید  و  بیهودگی
کردن   در  ناتوانی  و  اقتصادی  مشکلات   فراغت  اوقات  پر 

افسردگی  مسأله  این   گرفتن  نظر  در   با  و  دارند   و  که 
 رسدمی  به نظر  دارند،  ارتباط  هیجانی  هایمؤلفه  با  اضطراب

 گروهی،   در جمع  خود  گذشته  خاطرات  بیان  با  سالمندان  که
گذشته  نسبت  را  خود  منفی  و  مثبت  احساسات   بیرون  به 

موضوع  که  کنندمی  آشتی  حال  با  و  ریخته   به  منجر این 
نقش گردد.می سالمندان  نگرش تغییر  در  فعال داشتن 

و  به اعتماد افزایش  به منجر  گوییخاطره   احساس نفس 
میزان  نتیجه در و گردد می  سالمندان بودن مفید   از 

مختلف کاسته  هاآن اضطراب  و افسردگی سطوح  و   شده 
می تقویت  و  بهبود  آنها  روانی  و   یابداستحکام  )حجتی 

در ایجاد استحکام روانی، تمرکز بر نقاط   (.1390همکاران،  
ساختن   و  زیرا ها تی ظرفقوت  دارد  اهمیت  بالقوه  ی 

که  شوندیمی از فشارهای روانی روبرو ارهیزنجسالمندان با 
نادیده بگیرند راحتبهنقاط قوت و منابع خود را    توانندیم ی 

همکاران،  )قدم و  خاطره1397پور  مداخله  باعث (  پردازی 
یید و یادآوری نقاط أشود که سالمندان با توجه کردن، تمی

را    آنهاشان روحیه توانمندی را در خود تقویت کنند و  قوت
مواجهه   سرزنش    مؤثردر  یا  شکست  درماندگی،  حس  با 

خاطره.  دهدیمیاری   در  مرور  بنابراین  با  سالمندان  پردازی 
با   آن  گذاشتن  اشتراک  به  و  خود  تجربیات  و  خاطرات 
مفهوم   و  معنا  اعتبار،  خود  زندگی  به  واقع  در   دیگران، 

گروه،  می در  خود  گذشته  خاطرات  بیان  با  و  بخشند 
احساسات مثبت و منفی خود را نسبت به گذشته ابراز نموده  

کنند که این  و نسبت به زمان حال بینش جدیدی کسب می
آنها نگرش  تغییر  به  منجر  افزایش   مسأله  نتیجه  در  و 

 . شودمی استحکام روانی
بر این  پردازیخاطرهکه    فرضیه دوم این مطالعه مبنی 

، تأیید شد. این یافته  تأثیر داردبر امید به زندگی سالمندان  
( همکاران  و  پورلیاولی  نوری  نتایج  و  1394با  هیساو   )

( همسویی  1391( و مجذوبی و همکاران )2018همکاران )
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پردازی دارای  توان گفت خاطرهدارد. در تبیین این یافته می
می زندگی  پایان  مراحل  در  کلیدی  نقش  به  یک  و  باشد 

آسیب در حل  پتانسیل  به  صورت یک  روانی و کمک  های 
می عمل  خود  مجدد  یکپارچگی  کسب  در    کند. سالمندان 

آسایشگاه مقیم  نشده  سالمندان  داده  پاسخ  نیازهای  ها، 
مختلفی دارند. این نیازها اغلب منجر به افزایش مشکلات  

های های بیماریسفانه بسیاری از نشانهأشود. مترفتاری می
نادیده گرفته می یا  شوند و یا به عنوان  روانی در سالمندی 

شوند. این  جزئی از فرآیند سالمندی، کم اهمیت شمرده می
می بیغفلت  مشکلات  به تواند  سالمندی  دوره  در  شماری 

با  وجود آورد. خاطره با کمک به سالمندان در تطابق  گویی 
بازسازی   و  یادآوری  طریق  از  و  طبیعی  سالمندی  فرآیند 

تری از کند که ارزش مثبتتجارب، به سالمندان کمک می
بالابردن  به نفس و قاطعیت،  اعتماد  افزایش  زندگی توسط 
از خود و رشد شخصیت و کسب حس یکپارچگی و  درک 
درباره  کردن  بحث  آورند.  دست  به  رضایت  احساس 

می اجازه  گروه  اعضای  به  گذشته،  با  رویدادهای  تا  دهد 
حمایت  و  گروهی  همبستگی  رشد  و  شوند  آشنا  یکدیگر 

می افزایش  را  و   .دهددریافتی  همدلانه  محیطی  همچنین 
را فراهم می به فرد کمک میگرم  تا احساس کند که  کند 

در خاطره مداخلهکند  این  در  است.  آزاد  با    گویی  سالمندان 
فعالیت و  دادهبیان خاطرات گذشته خود  انجام  که  اند هایی 

تصویر   به  خود  ذهن  در  دوباره  را  رویدادها  آن  نوعی   به 
کنند و با بیان آنها برای گروه احساس کشند و زنده میمی

می تجربه  حال  زمان  در  را  به  بهتری  نوعی  به  و  کنند 
تازه معنای  و  مفهوم  خود  گذشته  میاتجارب   بخشن ی 

 .( 1398)افشاری و همکاران، 
 برای  مفهومی روش یک  معمولًا خاطرات  یادآوری 

  به  روانی فرآیند یک  و است زندگی  حوادث مرور  بررسی و 
می  حوادث  و رویدادها  مورد در بحث  آن، در  که  آید شمار 

 زندگی  به امید و  شادکامی افزایش موجب تواندگذشته می
فرآیند   با  تطابق  در  سالمندان به  کمک  با  گوییشود. خاطره

به  تجارب  بازسازی  و  یادآوری  طریق  از  و  طبیعی  سالمندی 
زندگی  از  تری مثبت ارزش  که میکند  کمک  سالمندان

از  درک بردن بالا  قاطعیت، و نفس به اعتماد افزایش  توسط
احساس   و یکپارچگی حس کسب و شخصیت رشد و خود

 ای کننده  کمک نقش  خاطره گویی آورند. دست  به  رضایت
و   سالمندی  مراحل  پیشرفت و  روان  سلامت  از  حمایت  در 

دارد  سالمندان  زندگی  به امید بهبود در  مدت  طولانی  اثرات

همکاران،  )نوری و  لیاولی  خاطره1394پور    نقش  گویی(. 
از  در یمؤثر حمایت  و  امید شادکامی ایجاد  بهبود    به  و 

با گروه   سالمندان زندگی انسانی  دارد. تعاملات و ارتباطات 
برونهم تلخ  سال،  و  شیرین  خاطرات  یادآوری  و  یزی 

سازمان و  گذشته،  گذشته  کور  نقاط  مهمی دهی  عوامل 
خاطره بودن  اثربخش  موجب  که  در  هستند  پردازی 

با همسالان،خاطره واقع،  در  شود.سالمندان می افراد  گویی 
ارتباط  کنونی شنوندگان با تا  کندمی ترغیب  را سالخورده

باعث  آنها از مثبت بازخوردهای دریافت و باشند داشته
ایجاد  نشاط مانند  هاییهیجان ارتقای  گردد  می امید و 

 (. 2019)تاراگو و همکاران، 
  در  که اندپردازیخاطره مثبت انواع  از پردازیخاطره 
  دست  زندگی  در  هدف   و  معنی  به  سالمند  فرد  آن سایه
نیز پژوهش  در.  یابدمی   هدف  وداشتن یابیمعنی حاضر 

  از  قبل که چیزی  شده، افسردگی  م ئعلا کاهش  به منجر
  فرد  گویی، خاطره روش در   است.  نداشته وجود  مداخله
  ارزش خود تجربیات از  و کند می مرور را خود زندگی  سالمند
  ارزش یافتن  با و  یابدمی در انسان یک  عنوان به  را خویش

 و  است کرده طی را آن خود که گذشته زندگی در معنی و
 شرایط  حال، زندگی  با آن تلفیق  و منفی تجارب  پذیرش 

 پذیرش با که  موفقیتی کند. می تجربه را  موفق سالمندی
  در  پیری  دوران  عملکرد  زوال  با  سازگاری توانایی و  گذشته
همکاران،   رابطه و  )مجذوبی  که 1391است  آنجا  از   .)  

 لهأمس و  پردازند می خود  سالمندان به ارزیابی زندگی گذشته
 است  زندگی  از رضایت عدم یا رضایت  ارزیابی این در آنها
  رضایت  بیشتر پردازی،جلسات خاطره  در رسد می  نظر  به که
می کرده پیدا  نمود زندگی  از ایناست،  در  گفت    توان 

با انسجام ایجاد شده بین   پذیرفتن  حال،  و  گذشته  مداخله، 
چالشموفقیت و  هاشکست بررسی  زندگی، ها،  متعدد    های 

و  سالمندان  روانی  استحکام  تازه،  اهداف  یافتن  و    معنایابی 
در   زندگی  به  زندگیامید  به  امید  است.  یافته  افزایش   آنها 

 است.  بوده مؤثر سالمندان استحکام روانی
هایی بود از جمله محدود این پژوهش دارای محدودیت 

تصادفی  غیر  صورت  به  هم  که  بررسی  مورد  نمونه  بودن 
سالمندان مرکز کهریزک تهران    انتخاب شدند و هم صرفاً

در بودند سالمندان  خستگی  پیگیری،  انجام  امکان  عدم   ،
  بر    کافی      کنترل   عدم    و     ها  نامهپرسش    تکمیل  هنگام  

تعمیم نتایج را با متغیرهای محیطی، خانوادگی و اقتصادی،  
. با توجه به نتایج پژوهش حاضر سازدمحدودیت مواجه می



 

 

 

 361-375، 4، شماره 7، دوره 1400، پیری شناسیروان  بشکارو   نیکنام 338

می اینپیشنهاد  آینده  در  سایر   مطالعه  شود  سالمندان  در 
محیطی،  متغیرهای  گرفتن  نظر  در  با  و  مناطق  و  مراکز 

 خانوادگی و اقتصادی و اجتماعی انجام شود.

 گزاری سپاس
خانه   مدیر  همچنین  و  دانشگاه  کارمندان  و  مسئولین  از 
همکاری   پژوهش  این  در  که  سالمندانی  همه  و  سالمندان 

 .گرددنمودند تقدیر و تشکر می

 منابع

 (.1389. )ن ،آبادیموری نجفو  .،س ،ساعدی.،  ش  ،ابوالقاسمی
یافته و معنادرمانی بر میزان  بررسی اثربخشی تجسم هدایت

سرطان   به  مبتلا  زنان  امیدواری  و  اضطراب  افسردگی، 
اهواز شفا  فره.  بیمارستان  و  زن  علمی  (،  5)2  ،نگنشریه 

47-31. 

( ه.  عمران،  تبار  قربان  و  م.،  سطوح  (.  1394اسکندرنژاد،  تأثیر 
فشار  تحت  حالتی  اضطراب  بر  روانی  استحکام 

ورزش ی.روان فیزیولوژی  در  تندرستی  کاربردی  ، مطالعات 
2(1 ،)87-79. 

و  ر  ،رضایی  .،ع  ،افشاری )  ،دادرس .،  اثربخشی  1398ف.   .)
افسردگی   پردازیخاطره و  اضطراب  کاهش  بر  ساختارمند 

 .201-215 (،3)5، یشناسی پیرروان  ن.سالمندا

(. ساخت و  1398)  .ک  ،هادیان همدانی.، و  م  ، مجذوبی  .، ر  ،امانی
سالمنداخاطره  نامهپرسشاعتباریابی   شناسی  روان  ن.پردازی 

 .333-345(، 4)5 ی،پیر

و  ذ  ،پیرانی   .،م  ، عباسی  .،س،  پورعبدل معباسی.،   ، .  (1394.) 
کیفیت   با  شناختی  روان  بهزیستی  و  زندگی  به  امید  رابطه 

 .65-57(، 1)1 ،شناسی پیریروان  ن.زندگی در سالمندا

و  ،  ، ف.، نیک خواه.س   ،، حسینعلی پور، ح. نیا، شریف.ح،  حجتی
تأثیر خاطره گویی گروهی بر احساس    (.1390)  ح.  ،آسایش

و سالمندان  تنهایی  خاطر  تعلق  به  و  .  نیاز  سلامت  مجله 
 .46-52(، 1)13،مراقبت

مقدم وحیدی.ن  ،خضری  ماهانی  و  ،.س   ،،    (. 1397)  م.  ،آشور 
گروه  اثربخشی  به  بررسی  امید  بر  وجودگرا  شناختی  درمانی 

 سالمند:زندگی و افسردگی سالمندان مقیم مراکز سالمندی.  
 .73-62، (1)13 ،مجله سالمندی ایران

(، ارتباط استحکام روانی با  1394رحمتی، ف.، و نعیمی کیا، م. )
هوش هیجانی و مقایسه آن بین دانشجویان ورزشکار و غیر  

(،  22)11،  فصلنامه مدیریت ورزشی و رفتار حرکتیورزشکار.  
148-141. 

 سهرابی، م.، عابدان زاده، ر.، شتاب بوشهری، ن.، پارسایی س.،  

و   شناختیروان (، ارتباط بین بهزیستی  1395و جهان بخش، ح. )
بدنی.   فعالیت  میانجی  نقش  سالمندان:  در  روانی  استحکام 

 .549-538(، 4)11 ،مجله سالمندی ایران سالمند:

)  ،صفرزاده اثربخشی  1398س.  بر   پردازیخاطره(.  گروهی 
سالمند   زنان  بینی  خوش  و  شکرگزاری  شکست،  احساس 

 .27-40(، 1)5، ریشناسی پیروان . های سالمندانمقیم خانه

اثربخشی درمان مبتنی بر (. 1398) .عبدالعظیمی، م.، و نیکنام، م
از   نارضایتی  و  اجتماعی  حمایت  ادراک  بر  تعهد  و  پذیرش 

 .13-25(، 1)5،  روانشناسی پیریبدن در سالمندان. 

زاده وح  ،عبداله  درمان   (.1395)   م.  ،خبازی  .،  اثربخشی 
افسردگی    پردازیخاطره سلامت،  اضطراب  بر  انسجامی 

سالمندان شده  ادراک  استرس  و  علمی.  مرگ    -فصلنامه 
 .101-104(،  22)6، پژوهشی روانشناسی سلامت 

  ، گودرزیانو    ،.پیشوایی، م  ، .عطایی مغانلو، ر  ،.و  ،عطایی مغانلو
)م بر  (،  1395.  تاکید  با  زندگی  یادآوری  درمان  اثربخشی 

پردازی   مردان  خاطره  اضطراب  و  نفس  عزت  بر  انسجامی 
همسر بدون  خدمات  .  سالمند  و  پزشکی  علوم  دانشگاه 

 .422-428(، 3)23، بهداشتی درمانی سبزوار

نگری در افزایش کیفیت و  (. تأثیر آموزش مثبت 1395ع. )  ،فرنام
  ، نامه روانشناسی مثبتپژوهش.  امید به زندگی در سالمندان

2(1 ،)88-75. 

پور سروشن،  ع  ،قدم  ن.  و  ،.نیا  اثربخشی   (.1397)  رضایی 
درمانی گروهی بر کیفیت خواب و استحکام روانی    معنویت

 31-39، (3)3 ،سالمندشناسی سالمندان شهر خرم آباد.

(.  1391ر.، و حجت خواه، س. )  ، یخ.، امان  ، یم.،  مومن  ،یمجذوب
  تیفیک  یبر ارتقا  یساختارمند گروه  پردازیخاطره  یاثربخش

شادکام  یزندگ   ی، تحول  یروانشناسمجله  سالمندان.    یو 
9(34)، 202-189. 

و خ  ، مومنی.،  م  ، عارفی  .، ن  ،مردی )حامیری,    .،   .1399  .)
خاطرههم سایکودرام،  اثربخشی  درمان  سنجی  و  پردازی 

سالمندان-عقلانی مرگ  اضطراب  بر  رفتاری  و  .  عاطفی 
 .131-148(، 29)6، یشناسی پیرروان 

و م   ،صیرفی  .ف  ،اصفهانیناجی   موجمباری  .،  آ.   ،کراسکیان 
فعال1399) مداخله  اثربخشی  افزایش  (.  بر  رفتاری  سازی 

سالمندان زندگی  به  امید  و  خودمراقبتی  .  رفتارهای 
 93-105(، 2)6، شناسی پیریروان 
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