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Abstract  
Background: Entering old age brings psychological challenges, 
such as death anxiety, in addition to physical problems. Therefore, 
understanding the factors affecting death anxiety is not only a 
psychological necessity but also an ethical and clinical 
requirement for designing targeted intervention protocols. Thus, 
the present study aimed to investigate the relationship between 
attachment styles and death anxiety through the mediating role of 
reminiscence styles in older adults. 
Method: The current study employed a correlational design using 
structural equation modeling (SEM). The statistical population 
included all older adults aged 60 and above in Kermanshah in 
2025, from which 285 older adults were selected as the research 
sample using convenience sampling. Participants completed the 
Adult Attachment Scale (Collins & Read), the Death Anxiety Scale 
(Templer), and the Older Adults’ Reminiscence Styles 
Questionnaire (Amani et al.). The data were analyzed using SPSS 
version 26 and AMOS version 24. 
Results: The results of structural equation modeling indicated 
that the proposed model had an acceptable fit. The findings 
showed that secure attachment style had a positive direct 
relationship with positive reminiscence and a negative direct 
relationship with death anxiety. In contrast, ambivalent and 
avoidant attachment styles had negative direct relationships with 
positive reminiscence and positive direct relationships with death 
anxiety. In addition, positive reminiscence had a negative direct 
relationship with death anxiety. Furthermore, the results of 
indirect paths indicated that secure attachment style had a 
negative indirect relationship with death anxiety through positive 
reminiscence, whereas ambivalent and avoidant attachment 
styles had positive indirect relationships with death anxiety 
through positive reminiscence. 
Conclusion: The findings of this research emphasize the 
importance of individual psychological factors in better 
understanding complex phenomena like death anxiety, 
highlighting the need to consider these factors in supportive 
interventions. 

Momeni et al., Aging Psychology, 2025, 11(4), 505-525 

DOI: 10.22126/JAP.2026.13618.1908 

10.22126/JAP.2021.6498.1538 

 

 

 

Article Info  
Article History 

Received: 01.08.2025  

Revised: 02.11.2025  

Accepted: 22.12.2025 

ePublished: 23.12.2025 

 

Keywords 

Attachment styles, 

reminiscence  styles, death 

anxiety, older adults 
 

How to cite this article 

Momeni,  KH., Nosrati, P.,  
Janjani, P., Rezaei, F., 
Majzoobi, M.R., & Jalilian, K.  
(2025). The Relationship 
between attachment styles 
and death anxiety in older 
adults: the mediating role 
of reminiscence styles. 
Aging Psychology, 11(4), 
505-525. 

*Corresponding Author  

Kosar Jalilian 

 

Email 

kosarjalilian13766@gmail.com 

 

 
 

 

© The Author(s)  

Publisher: Razi University 

 

https://orcid.org/0000-0001-5129-2451
https://orcid.org/0000-0002-8543-3168
https://orcid.org/0000-0002-7394-8447
https://www.orcid.org/0009-0000-0005-3792
https://orcid.org/0000-0001-5499-431X
https://orcid.org/0000-0002-4801-6015
https://doi.org/10.22126/jap.2024.10521.1771
mailto:kosarjalilian13766@gmail.com


 506 Momeni et al. Aging Psychology, 2025, Vol 11, Issue 4, 505-525 

 

EXTENDED ABSTRACT 

 

Introduction 

 iven the significant increase in the 

older adult population, attention to 

their psychological challenges and 

mental health at this stage of life is of great 

importance. One of the primary challenges 

in old age is death anxiety. Previous 

research has shown that attachment styles 

and early parent-child relationship 

experiences play a crucial role in 

predicting death anxiety in adulthood and 

middle age. The consequences of 

attachment styles persist throughout the 

lifespan and determine how an individual 

copes with life’s difficulties. Specifically, 

secure attachment consistently serves as a 

protective resource throughout life for 

older adults. Although studies indicate a 

relationship between attachment styles 

and death anxiety, almost no research has 

examined the nature of this relationship 

and the mechanisms through which 

attachment affects death anxiety in older 

adults. While studies highlight the role of 

various variables in the relationship 

between attachment styles and death 

anxiety, reminiscence styles have not yet 

been investigated as a mediating variable 

between attachment styles and death 

anxiety, neither in younger populations 

nor in older adults. Therefore, considering 

the existing gaps in the research literature, 

the present study aimed to investigate the 

relationship between attachment styles 

and death anxiety through the mediating 

role of reminiscence styles. 

Method 

The present study employed a correlational 

design utilizing structural equation 

modeling (SEM). The statistical population 

included all older adults aged and above in 

Kermanshah, from which 285 individuals 

were selected as the research sample using 

convenience sampling. Inclusion criteria 

were: (1) aged 60 years or older, and (2) 

willingness to participate in the study. 

Exclusion criteria included: (1) 

experiencing the bereavement of a loved 

one within the past six months, and (2) the 

presence of severe mental illnesses or 

disorders based on the individuals’ medical 

records. Participants completed the Adult 

Attachment Scale (Collins & Read), the 

Death Anxiety Scale (Templer), and the 

Older Adults’ Reminiscence Styles 

Questionnaire (Amani et al.). The study 

questionnaires were administered in 

physical (paper-and-pencil) format. Then, 

using a controlled procedure, several 

elementary schools in Education District 

two of Kermanshah province were selected 

to identify eligible older adult grandparents 

residing in Kermanshah through the 

students. Comprehensive instructions for 

completing the questionnaires were 

provided to the parents and the older adult 

grandparents. Finally, the data obtained 

from the questionnaires were analyzed 

using the Pearson correlation coefficient 

and structural equation modeling (SEM) in 

SPSS version 26 and Amos version 24. 

Results 
To examine the assumption of normality 

for the research variables, skewness and 

kurtosis indices were used. Table 1 

presents the descriptive indices of the 

research variables, along with skewness 

and kurtosis values. As shown in Table 1, 

the skewness and kurtosis values indicated 

an approximately normal distribution for 

all variables. Moreover, the results of the 

Pearson correlation matrix showed that 

death anxiety had significant negative 
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relationships with secure attachment style 

(r = −0.485) and positive reminiscence  

(r = −0.552). In contrast, death anxiety had 

significant positive relationships with 

ambivalent attachment style (r = 0.441), 

avoidant attachment style (r = 0.212), and 

negative reminiscence (r = 0.493). This 

means that higher levels of secure 

attachment and positive reminiscence 

were associated with lower levels of death 

anxiety. In addition, the findings indicated 

that positive reminiscence had a significant 

positive correlation with secure 

attachment style (r = 0.452). However, 

positive reminiscence had significant 

negative relationships with ambivalent 

attachment style (r = −0.499), avoidant 

attachment style (r = −0.144), and negative 

reminiscence (r = −0.487). Furthermore, 

tolerance coefficients and the variance 

inflation factor (VIF) indicated that the 

assumption of no multicollinearity was 

met. The assumption of independence of 

errors was examined using the Durbin–

Watson test. The Durbin–Watson statistic 

was calculated as D-W = 2.21, which falls 

within the acceptable range of 1.5 to 2.5, 

indicating that this assumption was met. 

Therefore, the correlational prerequisites 

for conducting path analysis were satisfied. 

 

 
 

Figure 1. Model of the relationship between attachment styles and death anxiety 

through positive reminiscence

The findings demonstrated that 

attachment styles, through the mediating 

role of positive reminiscence, played a 

role in explaining death anxiety. This was 

supported by the values of the Goodness 

of Fit Index (GFI = 0.901), Adjusted 

Goodness of Fit Index (AGFI = 0.911), 

Incremental Fit Index (IFI = 0.912), and 

Comparative Fit Index (CFI = 0.952), all of 

which were greater than 0.90. Moreover, 

in acceptable models, the ratio of chi-

square to degrees of freedom (χ²/df) 

should fall within the range of 1 to 3; in 

the present model, the χ²/df ratio was 2.6, 

which falls within the acceptable range. 

Additionally, the Root Mean Square Error 
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of Approximation (RMSEA) should be less 

than 0.09; in this model, it was calculated 

as 0.04, indicating that the model fit was 

favorable. Based on the results of 

bootstrapping, the indirect path from 

secure attachment to death anxiety 

through positive reminiscence was 

confirmed with a path coefficient of β = 

−0.18. This finding indicates that secure 

attachment, through increasing positive 

reminiscence, is associated with a 

reduction in death anxiety. Moreover, the 

indirect path from ambivalent attachment 

to death anxiety through positive 

reminiscence was confirmed with a path 

coefficient of β = 0.14. The indirect path 

from avoidant attachment to death 

anxiety through positive reminiscence 

was also confirmed with a path coefficient 

of β = 0.21. Therefore, insecure 

attachment styles were associated with 

higher death anxiety through the 

mediating role of positive reminiscence. 

Conclusion 
Secure individuals have a greater ability 

to coherently express and integrate their 

life memories, which ultimately leads to 

their acceptance of both positive and 

negative memories. Growing up with 

parents or caregivers who provided a 

safe environment allows these 

individuals to form internal working 

models of the world as a secure place. 

This, in turn, provides them with the 

opportunity to pass on their experiences 

to future generations through 

transmissive reminiscence. Thus, their 

high levels of positive reminiscence led 

them to value their relationships and 

perceive their lives as fruitful despite 

both positive and negative events, 

resulting in an absence of excessive 

death anxiety. On the other hand, 

ambivalent and avoidant individuals, 

who have experienced an environment 

characterized by contradictions and 

mixed messages from their caregivers, 

cannot construct well-formed narratives 

regarding their memories. They lack the 

ability to present coherent memories 

with a clear and distinct message; their 

narratives during reminiscence are 

sometimes contradictory and lack 

proper chronological pacing. This issue 

can lead to their reluctance to engage in 

narrative and transmissive reminiscence, 

which in turn is associated with death 

anxiety. 
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شناسی پیریروان 
 

 چکیده 

های روانی همچون ورود به دوره سالمندی علاوه بر مشکلات جسمانی، چالش:  زمینه

از این رو درک عوامل مؤثر بر اضطراب مرگ نه تنها   اضطراب مرگ را به همراه دارد. 
ای های مداخلهشناختی بلکه الزامی اخلاقی و درمانی برای طراحی پروتکلضرورتی روان

می شمار  به  سبکهدفمند  رابطه  بررسی  هدف  با  حاضر  مطالعه  بنابراین  های  آید. 
پردازی در سالمندان های خاطرهدلبستگی با اضطراب مرگ از طریق نقش میانجی سبک

 انجام شد. 

معادلات ساختاری بود. جامعه  یابی  مدل   با روش وش پژوهش حاضر همبستگی  ر  :روش

بود که از میان آنها    1404در سال    سال شهر کرمانشاه   60ل  آماری شامل سالمندان حداق

سالمند به عنوان نمونه پژوهشی انتخاب شدند. اعضای نمونه   285  به صورت در دسترس 

های دلبستگی بزرگسالان کولینز و رید، اضطراب مرگ تمپلر و های سبکنامه به پرسش

خاطره دادند.سبک  پاسخ  و همکاران  امانی  سالمندان  افزار  داده   پردازی  نرم  از طریق  ها 

SPSS-26  وAMOS-24  .تجزیه تحلیل شدند 

از    :هایافته   حاصل  مفروض   یابیمدل نتایج  مدل  که  داد  نشان  ساختاری  معادلات 

ها، سبک دلبستگی ایمن رابطه پژوهش از برازش مناسبی برخوردار است. بر اساس یافته

پردازی مثبت و رابطه مستقیم منفی با اضطراب مرگ داشت. در  مستقیم مثبت با خاطره

سبک  خاطرهمقابل،  با  منفی  مستقیم  رابطه  اجتنابی  و  دوسوگرا  دلبستگی  پردازی های 

پردازی مثبت  مثبت و رابطه مستقیم مثبت با اضطراب مرگ نشان دادند. همچنین، خاطره

رابطه مستقیم منفی با اضطراب مرگ داشت. افزون بر این، نتایج مسیرهای غیرمستقیم  

پردازی مثبت با اضطراب مرگ رابطه نشان داد که سبک دلبستگی ایمن از طریق خاطره

دارد منفی  سبک  ، غیرمستقیم  که  حالی  طریق در  از  اجتنابی  و  دوسوگرا  دلبستگی  های 

 .پردازی مثبت با اضطراب مرگ رابطه غیرمستقیم مثبت نشان دادندخاطره

شناختی فردی در درک نتایج این پژوهش بر اهمیت عوامل روان:  گیری نتیجه بحث و  

پدیده  در  بهتر  عوامل  این  به  توجه  لزوم  و  دارد  تأکید  اضطراب مرگ  مانند  پیچیده  های 

 .سازدمداخلات حمایتی را برجسته می

 پژوهشی مقاله 
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 505-525، 4، شماره 11، دوره 1404پیری،  شناسیروان  و همکاران  مومنی 510
به    جوامع،  تمام  در  سالمندی  پدیده امروزه  یک  عنوان 

بر   است.  شده  مطرح  گسترش  حال  در  و  اساس فراگیر 
سال   تا  بهداشت  جهانی  سازمان  جمعیت    2025گزارش 

میلیون نفر خواهد   800سال و بالاتر به بیش از    65افراد  
آزادبخت،   و  تنجانی  )طاهری  ایران 1394رسید  کشور   .)

نیست  مستثنا  قاعده  این  از  سال   . نیز  در  آمارها  اساس  بر 
افراد    1395 با    60جمعیت  برابر  بالاتر  و  درصد   9/ 3سال 

پیش و  بوده  در  کل جمعیت  که  آینده   20بینی شده  سال 
یابد  افزایش  برابر  دو  به  میزان  بنابرایناین  نیز در   .  ایران 

است  گرفته  قرار  شدن  سالمند  حال  در  کشورهای  زمره 
همکاران،  )الل  و  جمعیت  1399یاری  سریع  افزایش   .)

مجموعه  با  روان سالمند،  مشکلات سلامت  از  شناختی  ای 
جمله اضطراب، افسردگی و استرس در میان سالمندان   از 

همکاران،   و  )زو  است  اجتناب 2021همراه  رویارویی   )  
ناپذیر انسان با مرگ در دوره سالمندی به عنوان منبعی از 

می  شناخته  اضطراب  و  محمدی،   شوداسترس  و  )عرب 
ترین نوع اضطراب در میان (. و اضطراب مرگ شایع 1402

 (.  2001  )لانگ و استن،  سالمندان است 

در سالمندان    1اضطراب مرگ   است یک مشکل شایع 
است  دیگران  و  خود  برای  مردن  از  ترس  معنای  به   که 

همکاران،   و  بلسکی 2016)استانکلیف   .)2   (1999 )
ترس افکار،  را  مرگ  به اضطراب  مرتبط  هیجانات  و  ها 

 داندواقعه پایانی زندگی و فراتر از حالت عادی زندگی می 
همکاران 1395پور،  )نصیر  و  استکانکلیف  مطالعه   .)

( نشان داد که افراد مسن بیشتر از دیگران از مرگ 2016) 
) می  همکاران  و  ساینی  دادند2016ترسند.  نشان  افراد   ( 

همچنین   و  پزشکی  مزمن  دردهای  به  مسن، مبتلا  افراد 
کنند. اضطراب مرگ اضطراب مرگ بیشتری را تجربه می 

پیش  از  است فرض یکی  افراد  روانی  سلامت  شاید   . های 
اما اگر این اضطراب   ند، شو   همه گاهی دچار ترس از مرگ 

آفرین خواهد شد. به صورت مزمن و طولانی درآید مشکل
داده  قرار  بررسی  مورد  را  سازه  این  بسیاری  اند، مطالعات 

شده   مثال مشخص  رابطه برای  مرگ  اضطراب  که  است 
؛ شافران و 2014  )سریدوی و سواتی،   3مثبتی با خودکشی

کمپبل، 2022  همکاران،  و  داتیلیو  افسردگی 1990  ؛  و   )4  
تمپلر، 2011  )براون،  ویلیس و همکاران، 1971  ؛  ( 2019  ؛ 

 
1 death Anxiety 
2 Belskey 
3 suisde 
4 depression 

؛ 1382  )بهرامی و همکاران،   5و رابطه منفی با کیفیت زندگی
همکاران،  و  فروغی 1401  شریفی  همکاران، ؛  و  دهنوی 

؛ موعودی 1392)قربانی و همکاران،   6( و سلامت روان1401
همکاران،   فرخ 1395و  افشار،  ؛  اضطراب 1400نژاد  دارد.   )

علیه مرگ   تهدیدی  عنوان  به  که  است  مسائلی  جمله  از 
می  محسوب  زندگی  به  سالمندان  و   شود نگرش  )استارت 

نقش 2001  لاریا،  بررسی  به  پژوهشگران  بنابراین   .)
پیش  در  بسیاری  پرداخته متغیرهای  سازه  این  اند.  بینی 

؛ تابع 1397)امیری،    7های شخصیتیمتغیرهایی چون ویژگی 
(، 1401  نوروزیان و پیاده کوهسار،   ؛ 1398  بردبار و همکاران، 
شناختی صمدی   8تحریف  و  الاسلامی  ؛ 1396فرد،  )شیخ 

اولیه ( و طرحواره 1398ذوالفقاری و صادقی،   ناسازگار    9های 
؛ مسعودی 1398؛ قاسمی و همکاران،  1400پاکزاد،  )موسوی 

بنابراین مؤلفه 1395و همکاران،   از این دسته هستند.  های ( 
اند یکی از  شناختی زیادی در تبیین اضطراب مطرح شده روان 

مؤلفه  شبکه این  نخستین  به  مربوط  و ها  افراد  تعاملی  های 
   است.   10های دلبستگیگیری سبک نحوه شکل 
می   نظریه توصیف  و دلبستگی  باورها  چگونه  که  کند 

بین  روابط  پیرامون  پایدار  تعاملات تمایلات  در  فردی 
می -نوزاد  رشد  بین مراقب  روابط  سایر  به  و  فردی کند 

می  شیور،  منتقل  و  )فرالی  ویژگی 2021شود  این  های (. 
شوند و به های دلبستگی شناخته می پایدار به عنوان سبک

اشکال  مقابل  در  ایمن  دلبستگی  عنوان  به  گسترده  طور 
اجتنابی،  اضطرابی،  مانند  ناایمن  دلبستگی  مختلف 

شود شوند. تصور می طردکننده، مشغول و غیره تعریف می 
رویدادهای  و  تجربیات  تأثیر  تحت  بزرگسالان  دلبستگی 

های دلبستگی در دوران کودکی است، به طوری که سبک 
)بالبی،   هستند  پایدار  نسبتاً  بزرگسالی  عمر  ؛ 1982طول 

رید،   و  شیور،  1990کولینز  و  فرالی  و 2021؛  چوپیک  ؛ 
دلبستگی به عنوان یک ارتباط عاطفی  (. 2013همکاران،  

می  تعریف  زندگی  در  خاصی  افراد  با  فرد عمیق  که  شود، 
منی ؤ کند )مهنگام تعامل با آنها احساس لذت و راحتی می 

همکاران،   سبک2022و  دسته (.  سه  به  دلبستگی  های 
شوند )شیور و هازان، ایمن، اجتنابی و دوسوگرا تقسیم می 

نگرش 1987 و  داشتن حس  معنای  به  ایمن  دلبستگی   .)

 
5 quality of life 
6 mental Health 
7 personality Traits 
8 cognitive Failures 
9 early Maladaptive Schemas 
10 attachment styles 
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مثبت درباره خود است و تمایل به برقراری روابط مثبت را 
(. با این حال افراد اجتنابی 2017دهد )نگ و هو،  نشان می 

از داشتن روابط نزدیک با دیگران ناراحت هستند و    معمولًا
در نهایت    اعتماد به دیگران برای آنها دشوار است.  احتمالًا

می نظر  به  که  دوسوگرا،  به بزرگسالان  حد  از  بیش  رسد 
دیگران وابسته هستند، معتقدند که دیگران تمایلی به ایجاد  

 (. 2022منی و همکاران، ؤرابطه نزدیک با آنها ندارند )م
همانطور که پیشتر اشاره شد، مطالعات زیادی به بررسی 

سبک  پرداخته رابطه  مرگ  اضطراب  با  دلبستگی  با های  اند. 
سال  در  حال  حوزه  این  این  در  موجود  مطالعات  اخیر  های 

شده  متمرکز  رابطه  این  چگونگی  بر  این بیشتر  واقع  در  اند، 
های دلبستگی بدانند سبک مطالعات به دنبال این هستند که  

عنوان    1از چه طریقی به  است.  ارتباط  در  اضطراب مرگ  با 
داده  نشان  مطالعات  سبک مثال  که  از اند  دلبستگی  های 

هیجان  تنظیم  دشواری  مانند  میانجی  متغیرهای    2طریق 
معافیان،  )علی  و  تاب 1402دوستی  و   3آوری(،  )رضایی 

مذهبی1403همکاران،   مقابله  و  بولوت،    4(  با  2023)برین   )
ایی اضطراب مرگ در ارتباط هستند. در چند سال اخیر مقوله 

که به عنوان یک بازنمایی ذهنی از تجربیات افراد در رابطه با 
سبک  و  مرگ  است، اضطراب  شده  مطرح  دلبستگی  های 

است.   گذشته  خاطرات  داده مرور  نشان  که  مطالعات  اند 
شکل سبک  در  دلبستگی  خاطره های  نوع  در  گیری  پردازی 

 (. 1400منی و همکاران،  ؤ )م  افراد نقش دارد 
یادآوری   5پردازیخاطره  فرآیند  یا  عمل  از  است  عبارت 

صحبت 1963)باتلر،    گذشته  یا  تفکر  فرآیند  همچنین   .)
گذشته  تجربیات  دارد   پردازی خاطره   درمورد  و   نام  )کپلایز 

همکاران 2001همکاران،   و  وودز  عقیده  به   .)   (2005 )
فعالیت   پردازی خاطره  با  رابطه  در  بحث  و  گفتگو  ها، شامل 

رویدادها و تجربیات گذشته با فرد یا گروهی از افراد است که 
یادآوری همچون محرک  ابزار  از  استفاده  با  معمول   به طور 

انجام می  و غیره  فیلم، وسایل آشپزی  میان عکس،  از  شود. 
مختلف  بندی تقسیم   پردازیخاطره ،  پردازیخاطره های 
بر تلفیق خاطرات مثبت و منفی   7یا مرور زندگی  6مندساختار 

تمرکز دارد و تجارب و رویدادهای هر دوره از رشد را مورد 

 
1 pathway 
2 emotion regulation difficulty 
3 resilience 
4 religious Coping 
5 reminiscence 
6 structured reminiscence 
7 life review 

سازی این خاطرات  دهد و به تلفیق و یکپارچه بررسی قرار می 
می  منسجم  روایت  یک  قالب  همکاران،  پردازد در  و  )امانی 

روانی 1398 نظریه  طبق  یکپارچگی -(.  اریکسون،  اجتماعی 
می   خود  بدست  زندگی  مرحله  آخرین  از در  سالمندان  تا  آید 

باشند  داشته  رضایت  یکپارچگی  1964)اریکسون،   زندگی   .)
بدون   خود  مرگ  با  رویارویی  و  گذشته  پذیرش  ظرفیت  به 

مرور   را  خود  زندگی  مسن  افراد  وقتی  دارد.  اشاره  ترس 
می می  آن  در  معنایی  و  یکپارچگی  کنند  بدست    خود یابند، 
پذیرش مرگ تسهیل می می  و  )الیاس و همکاران،    شود آید 

و 2015 نگرش  نحوه  شناختی،  بازسازی  دیدگاه  براساس   .)
به طور  از رویدادها و خاطرات زندگی شخصی،  افراد  تفسیر 
در  افراد  روان  سلامت  و  بهزیستی  میزان  با  توجهی  قابل 

استسال  مرتبط  زندگی  آخر  استن،   های  و  (. 2001)لانگ 
دغدغه  از  یکی  مرگ  مراحل  اضطراب  در  سالمندان  های 

پایانی زندگی است. در این زمینه، یادآوری خاطرات یکی از 
های تواند جنبه های مورد علاقه این افراد است که می ویژگی 

 مختلف سلامت روانی و اجتماعی آنها را تحت تأثیر قرار دهد
همکاران،   و  در 2020)شیخی  شده  انجام  مطالعات  طبق   .)

های غیر دارویی مرتبط با انواع اضطراب و به  خصوص درمان 
خاطره  که  است  مرگ، مشخص شده  اضطراب  درمانی ویژه 

تواند در سلامت روان و )با تمرکز بر مرور خاطرات مثبت( می 
شود  واقع  مؤثر  سالمندان  مرگ  اضطراب  و    کاهش  )مؤمنی 

دلفان،   شیرمحمدی،  2018رفیعی  عبدالل 1394؛  و ؛  زاده 
 (.2017؛ موسوی و همکاران،  1396خبازی،  

 پژوهش حاضر 
داده    پردازی خاطره اگرچه همبستگی   نشان  اضطراب مرگ  با 

سبک  پررنگ  نقش  و  است  اضطراب  شده  در  دلبستگی  های 
در ادبیات پژوهشی روشن است، با این    پردازی خاطره مرگ و  

می  ما  که  جایی  تا  مطالعه حال  تاکنون  رابطه دانیم  این    ایی 
مورد   سالمندان  در  ساختاری  مدل  یک  به صورت  را  متغیرها 

خل  این  و  است  نداده  قرار  ادبیات    بررسی  در  وضوح  به 
پژوهشی مشخص است. در ضمن از آنجا که اضطراب مرگ  

سایر ابعاد مختلف   تواند آنها را در می   و  در سالمندان شایع است 
انجام مطالعاتی    ، شناختی و جسمانی با چالش مواجه سازد روان 

در این زمینه در جهت مشخص شدن عوامل دخیل در ایجاد  
سازد و  های نهفته بسیاری را آشکار می اضطراب مرگ، جنبه 

درمانگران  تری نسبت به این موضوع برای روان شناخت عمیق 
  در  مطالعه  این  اجرای  کند. بنابراین، حوزه سالمندی ایجاد می 

  شناخت  همچنین  و  حوزه  این  پژوهشی  های خل  رفع  جهت 
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  به  ضروری  اضطراب مرگ  گیری شکل مرتبط با   عوامل  بهتر  

  پژوهش حاضر با هدف بررسی رابطه   از این رو،   . رسد می  نظر 
سبک  میانجی بین  نقش  با  مرگ  اضطراب  با  دلبستگی    های 

های این مطالعه عبارت بودند  . فرضیه انجام شد   پردازی خاطره 
از طریق    ( سبک 1) اینکه    از  ایمن    با   پردازی خاطره دلبستگی 

دارد،   رابطه  مرگ  از 2) اضطراب  دوسوگرا  دلبستگی  سبک   )  
  ( سبک 3) با اضطراب مرگ رابطه دارد و    پردازی خاطره طریق  

طریق   از  اجتنابی  مرگ    پردازی خاطره دلبستگی  اضطراب  با 
 رابطه دارد.  

 روش 

 کنندگان طرح پژوهش و شرکت 

پژوهش حاضر همبستگی   روش روش  معادلات    با  مدلسازی 
تمامی    ساختاری  شامل  حاضر  مطالعه  آماری  جامعه  بود. 

بود که از طریق    1404سالمندان شهر کرمانشاه، ایران در سال  
دسترس نمونه  در  شدند.   نفر   285  گیری  با    انتخاب  رابطه  در 

نمونه،  از هومن،  1996)   1استیونس   حجم  نقل  به  ( در  2012، 
گرفتن   پیش   15نظر  متغیر  هر  برای  تحلیل  مورد  در  بین 

مجذورات   کمترین  معمولی  روش  با  چندگانه  رگرسیون 
بر   است.  قاعده سرانگشتی خوب اعلام کرده  را که  استاندارد 

می  موضوع  این  داشت   توان پایه  چون    بیان  یابی  مدل که 
ها کاملًا مرتبط با رگرسیون  در برخی جنبه   معادلات ساختاری 

گیری  مورد به ازای هر متغیر اندازه  15چندمتغیری است، تعداد  
در  روش   شده  نیست.   این  منطقی    2لوهین  همچنین،   غیر 

هومن،  1992)  از  نقل  به  می 2012،  بیان  برای  (  که  دارد 
باید روی گردآوری  مدل  یا چهار عامل، پژوهشگر  با دو  هایی 

ریزی  مورد برنامه   200مورد یا بیشتر از آن مثلًا    100دست کم  
ب  برای  کند.  لازم  کفایت  از  مطالعه  مورد  نمونه  حجم  نابراین 

است.   برخوردار  مسیر  تحلیل  به  ملاک اجرای  ورود  های 
 ( از  عبارت  )   60حداقل   داشتن  ( 1پژوهش  و  سن  (  2سال 

از   خروج  معیارهای  بودند.  مطالعه  در  شرکت  برای  رضایت 
( ابتلا به اختلالات شناختی حاد از جمله  1مطالعه نیز شامل ) 

 ( و  شناختی  عصب  داروهای  2اختلالات  از  استفاده   )
 ( روانشناختی  مشکلات  علت  به  سوگ    ( 3روانپزشکی  تجربه 

کنندگان پژوهش  شرکت بود.    یک فرد عزیز در سه ماه گذشته 
تعداد،    285حاضر   این  از  که  بودند  معادل    148نفر    52نفر 

درصد را    48نفر معادل    137درصد از نمونه پژوهش را زنان و  
سنی،   رده  نظر  از  دادند.  تشکیل  معادل    217مردان    76نفر 

 
1 Stevens 
2 Loehlin 

پاسخ  از  سنی  درصد  رده  در  قرار    65تا    60دهندگان  سال 
دهنده  درصد از افراد پاسخ   19نفر معادل    54داشتند. همچنین،  

درصد نیز   5نفر معادل   14سال بودند و  70تا   65در رده سنی  
از   از نظر وضعیت تحصیلی،    70بالاتر    88سال سن داشتند. 

معادل   دیپلم،    31نفر  دارای مدرک زیر  معادل    88درصد  نفر 
درصد دارای    10نفر معادل    29درصد دارای مدرک دیپلم،    31

فوق  و  مدرک  معادل    80دیپلم  مدرک    28نفر  دارای  درصد 
دارای   افراد  میان  از  که  است  ذکر  به  لازم  بودند.  دانشگاهی 

درصد از حجم نمونه دارای    3نفر معادل    9مدرک دانشگاهی،  
 لیسانس و بالاتر بودند. مدرک فوق 

 ابزار 

مرگ پرسش  اضطراب  مرگ  .  3نامه  اضطراب  مقیاس 

گیری  ابزاری برای اندازه ( توسعه داده شد و  1970توسط تمپلر ) 
نوع   را در  کاربرد  بیشترین  بوده که  به مرگ  اضطراب مربوط 

نامه خود اجرایی متشکل  خود داشته است. این مقیاس، پرسش 
تواند  های این مقیاس می خیر است. نمره -از پانزده سؤال بلی 

قرار گیرد و هرچه نمره فرد بیشتر    15ای بین صفر تا  در دامنه 
است.   او  در  بیشتر  مرگ  اضطراب  وجود  دهنده  نشان  باشد، 

و ضریب همسانی    0/ 85تمپلر، ضریب پایایی مقیاس مرگ را  
و روایی محتوایی و صوری آن را مطلوب    0/ 73درونی آن را  

پرسش  این  است.  کرده  بحرانی  گزارش  و  رجبی  توسط  نامه 
و  1380)  رجبی  پژوهش  در  است  برگردانده شده  فارسی  به   )

ای بررسی روایی، از مقیاس اضطراب آشکار  ( بر 1380بحرانی ) 
همبستگی را نشان داد. در  درصد    34  استفاده شد که نتیجه  

 ( یوسفی  سماکوش  و  نصیرنیا  روی  1401پژوهش  بر   )
نامه با ضریب آلفای کرونباخ برای کل  سالمندان پایایی پرسش 

آمد   0/ 81  مقیاس  کرونباخ    . بدست  آلفای  حاضر  پژوهش  در 
 بدست آمد.   0/ 71

بزرگسالان   نامه پرسش  که    . 4دلبستگی  مقیاس  این 

های ایجاد روابط و  ( ساخته شد و مهارت 1996توسط کولینز ) 
دهی روابط دلبستگی نسبت به مظاهر دلبستگی را  شیوه شکل 

نامه دارای سه زیرمقیاس نزدیک بودن،  سنجد. این پرسش می 
وابستگی و اضطراب است. باید در نظر داشت که زیر مقیاس  
زیرمقیاس   ایمن،  دلبستگی  سبک  معادل  بودن  نزدیک 
زیرمقیاس   و  اجتنابی  دلبستگی  سبک  برعکس  وابستگی 

)م  است  دوسوگرا  دلبستگی  سبک  معادل  و  ؤ اضطراب  منی 
که با یک    است گویه  18(. این مقیاس دارای 1400همکاران،  

 
3 death anxiety questionnaire   
4 revised adult attachment scale 
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موافقم  ای  درجه   5طیف   کاملًا  تا  مخالفم  کاملًا  از  لیکرت 
نامه  شود. حداقل و حداکثر نمرات در این پرسش سنجیده می 

است و نمرات بالاتر در    30و    6برای هر زیرمقیاس به ترتیب  
سبک   آن  میزان  بودن  بالاتر  دهنده  نشان  مقیاس  زیر  هر 
برای   را  کرونباخ  آلفای  میزان  کولینز  است.  فرد  در  دلبستگی 

نمونه   و اضطراب در یک  وابستگی  نزدیکی،    173زیرمقیاس 
اعلام کرد. در ایران نیز    0/ 85و    0/ 81،   0/78نفری، به ترتیب  

به   مجدد،  آزمون  روش  از  استفاده  با  پایایی  ضریب  میزان 
  100ای با حجم  صورت همبستگی بین دو اجرا بر روی نمونه 

بار اجرای این پرسش  از دو  نتایج حاصل  با  نفر اجرا شد.  نامه 
فاصله زمانی یک ماه از یکدیگر، بیانگر آن بود که تفاوت بین  

های وابستگی، نزدیکی و اضطراب در این  دو اجرای زیرمقیاس 
قابل    0/9نامه معنادار نبوده است و این آزمون در سطح پرسش 

خانجانی،   و  )پاکدامن  است  این  (.  1390اعتماد  در  پایایی 
دلبستگی   سبک  برای  ناا پژوهش  و  ب ایمن،  دوسوگرا  من 

 بدست آمد.   0/ 75و    0/ 72،  0/ 78اضطرابی به ترتیب  

خاطره پرسش  سالمندان نامه  این  .  1پردازی 

) پرسش  همکاران  و  امانی  توسط  اساس  1398نامه  بر   )
) پرسش  وانگ  و  وات  و  1991نامه  میزان  سنجش  جهت   )
خاطره سبک  و  های  ساخته  ایرانی  سالمندان  در  پردازی 

گویه است که   30  نامه دارای اعتباریابی شده است. این پرسش 
  6، وسواسی ) ( گویه   8انتقالی ) -پردازی روایتی پنج عامل خاطره 

 ( انسجامی  مرگ   7گویه(،  برای  آمادگی  و    گویه(   5)   گویه(، 
 ( اندازه   4گریزی  را  می گویه(  پرسش گیری  این  در  نامه،  کند. 

مقیاس  خاطره  زیر  دو  نمرات  جمع  طریق  از  مثبت  پردازی 
انسجامی -روایتی  و  خاطره   ، انتقالی  طریق  و  از  منفی  پردازی 

و   مرگ،  برای  آمادگی  وسواسی،  زیرمقیاس  سه  نمرات  جمع 
و همکاران نشان داد که   امانی آید. مطالعه گریزی به دست می 

کلیه   برای  کرونباخ  آلفای  حسب  بر  مقیاس  درونی  پایایی 
زیرمقیاس   0/ 904ها  گویه  برای  روایتی و  انتقالی،  -های 

وسواسی، انسجامی، آمادگی برای مرگ، و گریزی به ترتیب به  
پژوهش   بود.   0/ 77و    0/ 81،  0/ 79،0/ 82،  0/ 90ترتیب     در 
مقیاس  حاضر   زیر  برای  کرونباخ  مثبت    پردازی خاطره الفای 

 بدست آمد.   0/ 68منفی    پردازی خاطره و برای    0/ 72

 اجرا روش  
لازم  مجوزهای  کسب  از  و    پس  پزشکی  علوم  دانشگاه  از 

اخلاق   کد  اجرای    IR.KUMS.REC.1404.266کسب  برای 

 
1 elderly reminiscence questionnaire 

این   به  شد.  آغاز  کرمانشاه  شهر  محدوده  در  پژوهش  مطالعه 
رسمی   نامه  با  ابتدا  در  که  به  صورت  خطاب  رازی  دانشگاه 

در   همکاری  جهت  کرمانشاه  استان  پرورش  و  آموزش 
داده جمع  ناحیه  آوری  از  ابتدایی  مدرسه  دو  استان    2ها، 

این مطالعه در مدرسه   پژوهشگران  انتخاب شدند و  کرمانشاه 
آموزانی که پدربزرگ و  حضور یافتند و پس از شناسایی دانش 

بزرگ  ملاک مادر  با  یک  هایی  دارند،  مطالعه  به  ورود  های 
ها برای والدین و افراد  نامه جلسه توجیهی جهت تکمیل پرسش 

س  تمام  به  که  شد  برگزار  مدرسه  در  خانواده  الات  ؤ سالمند 
افراد بی شرکت  سواد نیز  کنندگان پاسخ داده شد. در خصوص 

فرزندان یا اعضای خانواده که سواد خواندن و نوشتن داشتند  
می ؤ س  آنها  برای  را  را  الات  نظرشان  مورد  گزینه  و  خواندند 

می  تکمیل    زدند. علامت  فرایند  طول  در  اگر  همچنین 
پاسخ پرسش  برای  ابهامی  توسط  نامه  داشت  وجود  دهندگان 

می  داده  توضیح  حوصله  و  صبر  با  آنها    شد. پژوهشگر  به 
اطلاعات  که  داده شد  به طور کامل  اطمینان  به صورت  شان 

محرمانه نگهداری شده و تنها برای اهداف علمی و پژوهشی  
مورد استفاده قرار خواهد گرفت. جهت رعایت اصول اخلاقی  

تمامی شرکت  از  آگاهانه  رضایت  پژوهش،  گرفته  در  کنندگان 
ها به صورت انفرادی در اختیار آنها قرار  نامه شد. سپس پرسش 

گرفت و توضیحات لازم در خصوص نحوه تکمیل ارائه شد. از  
کنندگان خواسته شد که با دقت به سؤالت پاسخ دهند و  شرکت 

دیدگاه  و  پژوهش  تجربیات  موضوع  مورد  در  را  خود  های 
کنند.  همبستگی  داده   منعکس  ضریب  روش  از  استفاده  با  ها 

  SPSSافزارهای  معادلات ساختاری در نرم   یابی مدل پیرسون و  

 شدند. تحلیل    24نسخه     AMOSو 

 ها یافته
متغ  ی ف یتوص  یها شاخص  1جدول   به   یرهایمربوط 

بهنجار    یبررس  یبرا  یدگیو کش  یپژوهش به همراه چولگ
 دهد.ی ها را نشان مداده  عیبودن توز

جدول   که  می  1همانطور  بنشان  ررسی دهد 
داده شاخص نرمال  توزیع  از  حاکی  توصیفی  برای های  ها 

ماتریس   نتایج  و  است  متغیرها  پیرسون  تمامی  همبستگی 
می ایمن نشان  دلبستگی  با سبک  مرگ  اضطراب  که    دهد 

(r=−0/485)  خاطره مثبتو  رابطه   (r=−0/552) پردازی 
دوسوگرا  دلبستگی  سبک  با  مقابل  در  و  معنادار،  و   منفی 

(r=0/441) دلبستگی اضطرابی ، (r=0/212)  پردازی  و خاطره
رابطه مثبت و معناداری دارد؛ بدین معنا که    (r=0/493)  منفی 

سطح   کاهش  با  مثبت  خاطرات  و  ایمن  دلبستگی  افزایش 



 

 

 

 505-525، 4، شماره 11، دوره 1404پیری،  شناسیروان  و همکاران  مومنی 514
خاطره   متغیر  است.  همراه  مرگ  با  اضطراب  مثبت  پردازی 

داشته و    (r=0/452)   سبک دلبستگی ایمن همبستگی مثبت 
دوسوگر  دلبستگی  متغیرهای  با  مقابل  ،  (r=−0/499)ا  در 

اضطرابی  منفی خاطره   و  (r=−0/144) دلبستگی    پردازی 
(r=−0/487)   همچنین ضرایب    . منفی و معناداری دارد   ط ارتبا

دهد که مفروضه عدم  نشان می   تولرانس و عامل تورم واریانس 

وجود همخطی رعایت شده است. مفروضه استقلال خطاها از  
  2/21. مقدار آماره  شد واتسون بررسی    -طریق آزمون دوربین 

قرار دارد   D – W<2/5 >1/5محاسبه شد. این مقدار در دامنه 
فرض  پیش  باشد. می  و نشان دهنده برقراری این مفروضه فوق 

وجود رابطه همبستگی برای انجام تحلیل رعایت شده است.  
 ارائه شده است.   3های برازش مدل در جدول  شاخص 

 
 

 1جدول 

 اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش
 کشیدگی  چولگی   انحراف میانگین 5 4 3 2 1 متغیر

 0/ 654 0/ 263 32/3 31/18     1 . ایمن1

 -0/ 452 -0/ 120 21/6 85/10    1 -396/0** . دوسوگرا2
 0/ 325 0/ 235 68/5 32/14   1 746/0** -256/0** . اضطرابی 3
 0/ 695 0/ 631 45/9 32/20  1 -144/0* -994/0** 452/0** . خاطره مثبت 4
 -0/ 430 -0/ 217 22/10 41/12 1 -487/0** 111/0** 125/0** -206/0** . خاطره منفی5
 -0/ 685 -0/ 731 20/9 61/9  493/0** -552/0** 212/0** 441/0** -485/0** . اضطراب مرگ6

01/0P< ** 05 /0* P<
 

 

 3 جدول

 مدل  برازش  هایشاخص 

 df2X GFI AGFI IFI CFI RMSEA/ شاخص برازندگی الگو 

 04/0 0/ 952 0/ 912 0/ 911 0/ 901 6/2 مقدار

داد که   3نتایج جدول   یا    نشان  برازندگی  مقادیر شاخص 
GFI شاخص برازندگی تعدیل شده یا ،AGFI  شاخص برازش ،

یا   یا    IFIافزایشی  تطبیقی  برازش  شاخص  مدل    CFIو  در 
مناسب، شاخص  های  باشد. همچنین در مدل می   0/ 9  از   بیشتر 

الی    1باید در دامنه   df/2X نسبت کای اسکوئر به درجه آزادی 
باشد که در این مدل شاخص نسبت کای اسکوئر به درجه    3

دامنه    df/2X  آزادی  شاخص    3الی    1در  است.  گرفته  قرار 
باید کوچکتر از   RMSEAریشه میانگین مربع خطای برآورد یا 

دهد  آمد که نشان می به دست    0/ 04باشد که در مدل    0/ 08
 اعتبار این مدل مطلوب است. 

)جدول   اثرات مستقیم  ( نشان 4نتایج تحلیل مسیر  دهنده 
  و  متغیرهای پژوهش بر یکدیگر بود. بر اساس ضرایب مسیر 

)ایمن، t  آماره  دلبستگی  انواع  بین  معناداری  مستقیم  روابط   ،  
خاطره   و   دوسوگرا  متغیرهای  و  و  اجتنابی(  مثبت  پردازی 

اضطراب مرگ مشاهده گردید. به طور خاص، دلبستگی ایمن  

مثبت خاطره   با  با  0/ 41 پردازی  معکوس  طور  به  همچنین  و 

مرگ  در   0/ 36 اضطراب  داشت.  معناداری  و  مستقیم  رابطه 
خاطره  با  دوسوگرا  دلبستگی  مثبت مقابل،  و    0/ 29 پردازی 

مرگ  خاطره  0/ 41 اضطراب  با  اجتنابی  دلبستگی  پردازی  و 
روابط مستقیم و معناداری   0/ 25 و اضطراب مرگ  -0/ 1 مثبت 

پردازی مثبت با اضطراب مرگ  را نشان دادند. همچنین، خاطره 
 . را به خود اختصاص داد  -0/ 52 رابطه معکوس و معناداری 
، مسیر غیرمستقیم دلبستگی ایمن  5بر اساس نتایج جدول 

خاطره  طریق  از  مرگ  اضطراب  ضریب  به  با  مثبت  پردازی 
دهد که دلبستگی  تأیید شد. این یافته نشان می  -0/ 18مسیر  

پردازی مثبت با کاهش اضطراب  ایمن از طریق افزایش خاطره 
دلبستگی   غیرمستقیم  مسیر  همچنین،  است.  همراه  مرگ 

خاطره  طریق  از  مرگ  اضطراب  به  با  دوسوگرا  مثبت  پردازی 
مسیر   به  0/ 14ضریب  اجتنابی  دلبستگی  غیرمستقیم  مسیر  و 

پردازی مثبت با ضریب مسیر  اضطراب مرگ از طریق خاطره 
سبک  0/ 21 گردید.  طریق  تأیید  از  ناایمن  دلبستگی  های 

 پردازی مثبت با افزایش اضطراب مرگ ارتباط دارند.  خاطره 



 

 

  

   پردازیخاطره ز طریق ادلبستگی و اضطراب مرگ 

پردازی های خاطره سبک   
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 4جدول 
 ضرایب و معناداری اثر مستقیم متغیرهای پژوهش  

p-value T S.E β  مسیر 

 مثبت  پردازیخاطره ← دلبستگی ایمن 41/0 09/0 45/3 01/0
 مثبت پردازیخاطره ← دلبستگی دوسوگرا -29/0 -12/0 21/4 01/0
 مثبت پردازیخاطره  ← دلبستگی اجتنابی -10/0 -06/0 -10/3 01/0

 اضطراب مرگ ← دلبستگی ایمن -36/0 -15/0 -59/2 01/0

 اضطراب مرگ ← دلبستگی دوسوگرا 41/0 02/0 -95/3 01/0
 اضطراب مرگ ← دلبستگی اجتنابی 25/0 12/0 -06/3 01/0
 اضطراب مرگ ← مثبت پردازیخاطره -52/0 -10/0 15/2 01/0

 
 

 5جدول  

 متغیرهای پژوهش با استفاده از بوت استرپغیرمستقیم برآورد مسیرهای  
حد  حد بالا نتیجه

 پایین
سطح 

 معناداری 

 مسیر  برآورد

 اضطراب مرگ ←پردازی خاطره ← دلبستگی ایمن -18/0 0/ 001 -29/0 -09/0 تأیید
 اضطراب مرگ ← پردازیخاطره ← دلبستگی دوسوگرا 14/0 0/ 001 06/0 24/0 تأیید
 اضطراب مرگ ← پردازیخاطره  ← اجتنابیدلبستگی  21/0 0/ 001 11/0 33/0 تایید 

 

 

 

 

 
زی پرداخاطرهسالمندان نقش میانجی  اضطراب مرگبا  های دلبستگیسبک . مدل رابطه 1شکل 
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 گیری نتیجهو  بحث
ای طبیعی از چرخه زندگی، اغلب با  عنوان مرحله سالمندی به 

های روانی مانند احساس تنهایی، افسردگی و اضطراب  چالش 
تأثیر   را تحت  افراد  این  زندگی  مرگ همراه است که کیفیت 

می  رابطه    بنابراین دهد.  قرار  بررسی  حاضر  پژوهش  هدف 
میانجی سبک  با  مرگ  اضطراب  با  دلبستگی  گری  های 
شد.  خاطره  انجام  سالمندان  از  پردازی  حاصل    یابی مدل نتایج 

معادلات ساختاری نشان داد که مدل مفروض این پژوهش از  
برازش مناسبی در نمونه مورد مطالعه برخوردار است؛ به عبارت  

خاطره  سبک دیگر  بین  رابطه  در  با  پردازی  دلبستگی  های 
 کند. اضطراب مرگ سالمندان نقش میانجی ایفا می 

پردازی در رابطه  فرضیه اول پژوهش مبنی بر اینکه خاطره 
دلبستگی ایمن و اضطراب مرگ نقش میانجی ایفا  بین سبک 

های رضایی و  تأیید شد که با نتایج پژوهش تا حدودی  کند  می 
همکاران   مؤمنی (،  1403)   همکاران  و    مؤمنی (،  1400)   و 
همکاران 2020)   همکاران  و  شیخی  و  2020)   (،  و    مؤمنی ( 

دلفان  فرضیه  2018)   رفیعی  این  تبیین  در  است.  همسو   )
که  می  کرد  بیان  روایت توان  و  حساسیت  خاطرات  بیان  و  ها 

رویدادی  حافظه  مثل  حافظه  در    2تی سرگذش و    1محتویات 
( تمرکز خود  1988نظریه دلبستگی از جایی آغاز شد که بالبی ) 

بازنمایی  و  نوباوگی  از  حسی را  به  _ های  دلبستگی  حرکتی 
بازنمایی  ذهنی سمت  الگوهای    3های  عنوان  تحت  دلبستگی 

درونی  داشت    4کارکردی  بیان  بالبی  اساس،  این  بر  داد.  تغییر 
مطمئن  پایگاه  رفتارهای  هم  کارکردی    5که  الگوهای  هم  و 

فرزند  روزانه  تعامل  از  دلبستگی  به  وابسته  پدیدار  -درونی  والد 
هستند،  می  پایدار  بالقوه  طور  به  ویژگی  دو  این  اگرچه  و  آید 

قابلیت تغییر در سایه تجارب جدید را دارند )اوپنهایم و واترز،  
(. در نتیجه، کودکانی که در تعامل با والدین خود از دو  1995

مورد   در  فکر  و  بررسی  )توانایی  بازتابی  کارکرد  مهم  شاخصه 
توانایی  و  مقابل(  فرد  درونی  )ماین،  حالت  فراشناخت  های 

فراتعامل 1991 با  که  منظور    6ها (،  به  تعامل  مورد  در  )تعامل 
تفاهم روشن  سوء  سردرگمی سازی  و  است  ها  ارتباط  در  ها( 

در  1967)واتزلاویک،   بالایی  توانایی  برخوردارند،   )
حافظه یکپارچه  نوبه  سازی  به  که  دارند  مذکور  تجسمی  های 

 
1 episodic 
2 autobiographical memory 
3 mental representation 
4 internal working model 
5 secure base behaviors 
6 meta-communication 

های روایتی بالاتر و در نتیجه،  گیری مهارت خود موجب شکل 
روایت  داستان ارائه  و  منسجم ها  می های  آنها  در  در  تر  شود. 

های حافظه دارند  نهایت، افراد ایمن انسجام خوبی بین سیستم 
منفی،   و  مثبت  رویدادهای  یادآوری  برای  خوبی  توانایی  و 

گفتن  سازی آنها را دارند. واکنش نشان دادن به آنها و یکپارچه 
هایی برای تجربه خاطرات گذشته در افراد ایجاد  خاطره فرصت 

کند.  کند و نگرش مثبت نسبت به خود و دیگران ایجاد می می 
این تعاملات بین فردی در گروه ها، سالمندان را به رهایی از  

شکل  و  اجتماعی  سوق  انزوای  اجتماعی  رفتارهای  گیری 
همکاران،  می  و  )زاوزنیفسکی  طرفی  2004دهد  از  سبک  (. 

  دلبستگی ایمن با آمادگی مرگ نیز ارتباط دارد )مه و همکاران، 
بنابراین سالمندان با دلبستگی ایمن، با بیان خاطرات   (. 2020

می  را  خود  زندگی  معنای  خود  گذشته  مرور  و  یابند.  منسجم 
در    خود مرحله نهایی نظریه اریک اریکسون )یعنی یکپارچگی  

می  بیان  ناامیدی(  گذشته  مقابل  زندگی  به  سالمندان  که  کند 
می  نگاه  و  خود  مجدداً  جنبه کنند  را  آن  منفی  و  مثبت  های 

کنند که این امر به نوبه خود باعث کاهش اضطراب  بررسی می 
 (. 1393شود )شمسایی و همکاران،  مرگ در سالمندان می 

پردازی در رابطه  فرضیه دوم پژوهش مبنی بر اینکه خاطره 
میانجی  بین سبک  دلبستگی دوسوگرا و اضطراب مرگ نقش 

می  حدودی  کند  ایفا  پژوهش تا  نتایج  با  که  شد  های  تأیید 
همکاران  و  علی 1403)   رضایی  معافیان (،  و  (،  1402)   دوستی 

همکاران   مؤمنی  و  1400)   و  همکاران   مؤمنی (  (  2020)   و 
یافته می  این  تبیین  بر اساس  همسو است. در  توان گفت که 

مهارت  افراد  دلبستگی،  بافت  نظریه  در  را  مهمی  روایتی  های 
آورند. بر اساس این دیدگاه، از  فرزند به دست می -تعاملات والد 

می  زدن  حرف  به  قادر  کودکان  که  به  زمانی  شروع  شوند، 
صحبت در مورد موضوعات و هیجانات مختلف با والدین خود  

با  های مراقبت کنند. در واقع روایت می  کنندگان )غالباً والدین( 
هیجان  و  دلبستگی  تجارب  درباره  با  فرزندانشان  مرتبط  های 

مسیر   ادامه  در  کودکان  سازگاری  در  مهمی  بسیار  نقش  آن، 
کنندگان و  شان دارد. بر اساس نظر بالبی، تعامل مراقبت زندگی 

دهد  کودکان الگوی کارکردی درونی این کودکان را شکل می 
ویژگی  خود  نوبه  به  الگوها  این  روایت که  اساسی  های  های 

دلبستگی  به  می   7مربوط  تعیین  را  الگوهای  کودکان  کنند. 
ارائه روایت  ارتباط  درونی کارکردی، همچنین، راحتی در  و  ها 

کنند.  ها را نیز تعیین می فردی، و میزان انسجام این روایت بین 
به طور کلی، الگوهای کارکردی درونی افراد دوسوگرا با روایت  
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های آنها رابطه تنگاتنگی دارد. بدین ترتیب  خاطرات و داستان 
روایت  معمولًا  دوسوگرا  افراد  کننده که  گیج  که  های  دارند  ای 

دنبال کردن آنها دشوار است. آنها اطلاعات زیادی در رابطه با  
دهند و اطلاعاتی که از انواع مختلف حافظه  احساسات خود می 

آید معمولًا ضد و نقیض است  آنها مثل معنایی و رویدادی می 
زمان  ویژگی و  از  دیگر  برخی  ندارند.  درستی  های  بندی 

جزئیات  روایت  وجود  از  است  عبارت  دوسوگرا  افراد  های 
نتیجه   به  معمولًا  که  منفعل  معنایی  افکار  بحث،  به  نامربوط 

شود، و سیلان ذهن در جریان  گیری یا نکته خاصی ختم نمی 
)دالوس،   مشخص  و  متمرکز  جهت  بدون  (.  2006گفتار، 

برای   متعددی  دلایل  سالمندان  اینکه  به  توجه  با  همچنین 
و   بیهودگی  احساس  تنهایی،  قبیل  از  اضطراب  احساس 
غیرمفید بودن، تجربه فقدان، بازنشستگی، مشکلات اقتصادی  
و ناتوانی در پر کردن اوقات فراغت دارند و با در نظر گرفتن  

های هیجانی ارتباط دارند به  این مسئله که اضطراب با مؤلفه 
خود،   گذشته  خاطرات  بیان  با  سالمندان  که  میرسد  نظر 

منفی خود را نسبت به گذشته بیرون ریخته   احساسات مثبت و 
می  آشتی  حال  با  در  و  تغییر  به  منجر  مسئله  این  که  کنند 

در   فعال  نقش  داشتن  طرفی  از  میگردد.  سالمندان  نگرش 
و  خاطره  نفس  به  اعتماد  افزایش  به  منجر  ساختارمند  پردازی 

می  سالمندان  بودن  مفید  دوسوگرا   گردد احساس  افراد  در  که 
نمی  مرور  یکپارچه  و  به صورت ساختارمند  که  خاطرات  شوند 
)افشاری    همین امر موجب تشدید اضطراب در آنها خواهد شد 

همکاران،   از    (. 1398و  بالاتری  میزان  دوسوگرا  دلبسته  افراد 
می  تجربه  را  مرگ  دلبستگی    ، کنند اضطراب  سبک  چراکه 

شود،  دوسوگرا که با ترس از تنهایی و وابستگی مشخص می 
توان  کنند. همچنین می مرگ را نمادی از تنها شدن درک می 

گفت که ترس همیشگی آنان برای از دست دادن دیگران بر  
می  تأثیر  آنان  مرگ  اضطراب  و    گذارد افزایش  )ولیخانی 

( افراد  1994(. براساس نظر کسیدی و برلین ) 1393همکاران،  
جست  در  دوسوگرا  صمیمیت،  دلبسته  از  بالایی  سطح  وجوی 

پاسخ  و  والدین تأیید  آن   خود   دهی  گاهی  ارزش  هستند.  ها 
می  زیاد  قدر  آن  را  از صمیمیت  بیش  که  به    پندارند  حد 

می والدین  وابسته  می شان  یا  این    .چسبند شوند  بنابراین 
تشخیص   با  که  هنگامی  چسبندگی  یا  ازحد  بیش  وابستگی 

می بیماری  قرار  هم  کنار  زندگی  تهدید  و  دچار  ها  فرد  گیرند، 
شود و سرنوشت  شود و از این که با مردن تنها می تزلزل می 

مبهمی در انتظارش است و باید والدین و دیگران را ترک کند،  
کند به مرگ نیندیشد و از آن فرار کند یا هنگام فکر  سعی می 

فرا   را  وجودش  مفرطی  اضطراب  و  ترس  مرگ  به  کردن 
گیرد. در نهایت، افراد با دلبستگی دوسوگرا به دلیل تجارب  می 

منفی در رابطه با والدین ناایمن خود، خاطرات ضد و نقیض و  
آنها   در  مرگ  اضطراب  به  منجر  که  دارند  غیرساختارمندی 

 شود.  می 
سوم   خاطره فرضیه  اینکه  بر  مبنی  در  پژوهش  پردازی 
سبک  بین  نقش    رابطه  مرگ  اضطراب  و  اجتنابی  دلبستگی 
می  ایفا  حدودی    کند میانجی  نتایج  تا  با  که  شد  تأیید 

همکاران پژوهش  و  رضایی  علی 1403)   های  و  (،  دوستی 
( همسو است. در  1400)   و همکاران   مؤمنی ( و  1402)   معافیان 

می  فرضیه  این  درونی  تبیین  کارکردی  الگوهای  گفت  توان 
در   که  هستند  ثابتی  نسبتاً  ساختار  کودکی  در  گرفته  شکل 

مانند و رفتارهای افراد را شکل  نوجوانی و بزرگسالی پایدار می 
جنبه می  در  دهند.  درونی  کارکردی  الگوهای  اساسی  های 

معنایی،  حافظه  حسی،  فرایندی،  )یعنی  افراد  گوناگون  های 
بندند. یکی از مهمترین  و کاری( نقش می   1رویدادی، تلویحی 

حافظه حافظه  درونی،  کارکردی  الگوهای  در  افراد  های  های 
(. این حافظه که با  2006رویدادی و سرگذشتی است )دالوس،  

بخش جمع  از  اطلاعات  به  آوری  مغز  مختلف  های 
می یکپارچه  افراد  احساسات  و  شناخت  نقش  سازی  پردازد، 

پردازی  گویی یا خاطره اساسی را در توانایی افراد برای داستان 
پردازی و  های روایت گیری مهارت دارد. به عبارت دیگر، شکل 

های معنایی، رویدادی،  گویی مستلزم یکپارچگی حافظه خاطره 
شکل  فرایند  در  فرایندی  و  کارکردی  حسی  الگوهای  گیری 

)دالوس،   است  پدر  و  مادر  با  تعامل  طریق  از  کودک  درونی 
مع 2006 اجتنابی  دلبستگی  با  افراد  که  ترتیب  بدین  مولًا  (. 
سازی حافظه رویدادی و حذف  هایی دارند که بر خاموش روایت 

های خشک و رسمی  احساسات استوار است و منتج به روایت 
ویژگی می  از  دیگر  برخی  روایت شود.  اساسی  افراد  های  های 

حداقل   به  از  است  عبارت  و  اجتنابی  منفی،  تجربیات  رسانی 
پردازی با مرور  سالمندان در خاطره   . انکار شدید احساسات منفی 

خاطرات و تجربیات خود و به اشتراک گذاشتن آن با دیگران،  
می  مفهوم  و  معنا  اعتبار،  خود  زندگی  به  واقع  با  در  و  بخشند 

بیان خاطرات گذشته خود در گروه، احساسات مثبت و منفی  
حال   زمان  به  نسبت  و  نموده  ابراز  گذشته  به  نسبت  را  خود 

می  کسب  جدیدی  که بینش  تغییر    کنند  به  منجر  مسأله  این 
شود و در نتیجه از میزان اضطراب آنها کاسته  نگرش آنها می 

همکاران،  می  و  )مردی  همکاران  1399شود  و  برایانت   .)
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کرده 2012)   بیان  روشنی  به  خاطره (  که  ابزاری  اند  پردازی 

حال   زمان  به  نسبت  بینش  احساس  ایجاد  جهت  در  سازنده 
پردازی به دلیل فرار از مشکلات  است و ارزش انطباقی خاطره 

زمان حال و پناه بردن به گذشته نیست، سالمندان در این دوره  
قرار   هم  کنار  در  را  خود  زندگی  مختلف  اتفاقات  دوباره  سنی 

دهند تا آخرین تکلیف رشدی خود را به انجام برسانند، در  می 
کند تا دوباره این اجزا را  پردازی به آنها کمک می واقع خاطره 

در کنار هم قرار دهند و به نوعی از بینش نسبت به خود و سن  
به   تکلیف  این  انجام  یابند.  دست  هستند  آن  در  که  سالی  و 

کند تا هیجانات مثبت بیشتری را تجربه کند  سالمند کمک می 
این   با  کند.  احساس  را  کمتری  مرگ  اضطراب  نتیجه  در  و 
وجود افراد دلبسته اجتنابی در برخی از مواقع با انکار نیاز خود  
به دیگران و گرایش به تنها ماندن، تمایل به مرگ پیدا کرده،  

کنند. در  در این صورت اضطراب مرگ کمتری را گزارش می 
یابند،  کنند و خود را تنها می مواقع دیگر که احساس تنهایی می 

می  آشکار  را  تری  بیش  مرگ  و    نمایند اضطراب  )ولیخانی 
است  1393همکاران،   هیجانی خاص  رابطه  یک  دلبستگی   .)

در   است.  آسایش  و  مراقبت  لذت،  تبادل  مستلزم  که 
دارند معمولًا به دنبال    ایمن که دلبستگی    بزرگسالان، کسانی 

ویژگی  سایر  هستند.  پایدارتری  و  اعتمادتر  قابل  های  روابط 
کلیدی دلبستگی مطمئن در بزرگسالان شامل خودباوری زیاد،  
و   اجتماعی  روابط صمیمانه، جستجوی حمایت  از  بردن  لذت 
توانایی در به اشتراک گذاشتن احساسات با دیگران است. افراد  
آنجا که   از  از مرگ  ناشی  با مفهوم و ترس  ناایمن در مواجه 

نمی  را  دسترسی  در  دلبستگی  منبع  و  احتمالًا  تنش  با  یابند 
می  پاسخ  آن  به  بیشتری  رزاقی،    دهند اضطراب  و  )حدادیان 

(. بنابراین افراد دلبسته اجتنابی با خاموش سازی و عدم  1397
به  منفی  و  مثبت  خاطرات  و  احساسات  یک  بروز  عنوان 

کند. بدین معنا که افرادی که در  ای عمل می مکانیسم واسطه 
به فاصله  تمایل  دارند،  روابط خود  گیری و سرکوب احساسات 

الگو را   ممکن است در پردازش خاطرات زندگی خود نیز این 
می  شناختی  الگوی  این  پیامد  که  کنند،  افزایش  دنبال  تواند 

 .  ترس افراطی از مرگ باشد 

 تلویحات مطالعه 
رونده  ای از کاهش پیش به طور سنتی سالمندی به عنوان دوره 

نتیجه   در  و  اجتماعی  روانی  و  شناختی  فیزیکی،  عملکرد  در 
مراقبت  بار  می افزایش  تلقی  جامعه  بر  بهداشتی    . شود های 
ها را به همراه دارد. این  ها و هم فرصت سالمندی هم چالش 

مراقبت  برای  تقاضا  مراقبت امر  و  بهداشتی  اولیه  های  های 

روی   که  جوامعی  بنابراین  میدهد.  افزایش  را  مدت  طولانی 
سرمایه  سالم  می سالمندی  می گذاری  موجب  که  کنند،  شوند 

زندگی   سالم طولانی افراد  و  )سازمان  تر  باشند  داشته  تری 
(. در واقع شناخت مشکلات سالمندان  2022بهداشت جهانی،  

هزینه  به  توجه  با  این مشکلات  رفع  در جهت  های  و تلاش 
بالایی که برای فرد و جامعه دارد و همچنین به خطر افتادن  
دلایل   به  است.  برخوردار  بسزایی  اهمیت  از  آنها،  سلامت 
رویدادهای   همچون  مسائل  از  بعضی  درباره  گفتگو  بسیاری 

می  نظر  به  و  است  دشوار  کودکی  مسائل  دوران  آن  که  رسد 
سال  که  رازی  در  مانند  است  شده  فراموش  مانده،  مخفی  ها 

شود  تر شده و به اضطراب تبدیل می حالی که در روان عمیق 
همکاران،   و  پایه 1399)مردی  شناخت  رو  همین  از  های  (. 

در  خاطره شکل   دلبستگی  این  گیری  مرور  و  افراد  در  پردازی 
فرایند از کودکی تا بزرگسالی و سالمندی، در کنار بیان نحوه  
ارتباط آن با اضطراب به درمانگران شاغل در حوزه سالمندان  

می  موضوع  این  با  رابطه  در  دقیقی  و    مؤمنی )   دهد نگاه 
با  1400همکاران،   والدین  تعامل  بر  تأکید  با  مطالعه  این   .)

گیری الگوهای درونی کارکردی و بقای آن  فرزندان در شکل 
نوع خاطره  در  و نقش آن  از  تا سالمندی  برخی  افراد،  پردازی 

عناصر لازم برای ایجاد فنونی خلاقانه جهت شکستن مقاومت  
  پردازی خاطره هایی در  در برابر تجارب ناتمام و ساخت پروتکل 

د. زیرا خاطرات از طریق  آور برای کار با سالمندان را فراهم می 
می  ایجاد  خاطره تعامل  بر  شوند.  مبتنی  انسجامی  پردازی 

(. است که در آن، پروتکل  2016)سبیر و همکاران،  1دلبستگی 
( به نحوی تغییر  2007پردازی انسجامی هایت و هایت ) خاطره 

داده شده است که نیازهای دلبستگی افراد در طول زندگی نیز  
مورد بررسی قرار بگیرد. منطق نهفته در این روش درمانی این  

شود و  است که مرور صرف خاطرات باعث ایجاد انسجام نمی 
که   است  دلبستگی  با  مرتبط  نشده  حل  تجربیات  بیان  این 
تعیین   را  مراجع  در  انسجام  ایجاد  میزان  و  درمان  اثربخشی 

روایت می  سمت  به  را  افراد  درمان  این  با  کند.  مرتبط  های 
می  سوق  از  دلبستگی  انسجام  به  رسیدن  آن،  هدف  و  دهد 

است. به عبارت دیگر، این درمان به    2طریق اصلاح دلبستگی 
نامطلوب   تجربیات  از  دسته  آن  به  بخشیدن  انسجام  دنبال 

رابطه  دلبسته زندگی است که درون  شکل گرفته است    3های 
فورستمیر،   و  در  2022)مجذوبی  بنابراین    پردازی خاطره (. 

می  مهیا  مؤثر،  فرصتی  ارتباط  و  تعامل  ایجاد  با  افراد  تا  شود 
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سپس   و  کنند  بیان  را  خود  مشکلات  و  مسائل  نخست 
هیجاناتی که مربوط به آن مسائل در درون خود انباشته کرده  

مند خاطرات در نهایت منجر به  مرور نظام   بودند را ابراز کنند، 
که افراد با آگاهی و بینش جدید آن را پذیرفته و با    شود این می 

سازگار  یافته   شرایط  می شوند.  حاضر  پژوهش  تواند  های 
حوزه   درمانگران  و  پژوهشگران  برای  مهم  تلویحات 

پردازی انسجامی مبتنی بر دلبستگی در بر داشته باشد.  خاطره 
خاطره  نوع  مورد  در  علمی  شواهد  داشتن  که  پردازی با  هایی 

سبک  با  می افراد  آنها  به  دلبستگی  مختلف  پردازند،  های 
توان مسیری که این افراد در طول مرور خاطرات خود طی  می 

پیش  را  کرد  مطالعه،  خواهند  این  در  همچنین  کرد.  بینی 
شکل تبیین  مسیر  با  رابطه  در  مستدلی  نوع  های  این  گیری 

و  خاطره  دلبستگی  نظریه  اساس  بر  افراد  این  در  پردازی 
ارائه شده است که می روایت  تواند  هایی که بین فرزند و والد 

مسیر   در  مهم  متغیرهای  ساختن  مشخص  در  را  درمانگران 
 رشد افراد کمک کند. 

 ها و پیشنهادات محدودیت 
محدودیت یافته  بافت  در  باید  را  پژوهش  این  آن  های  های 

شود.  داده  تعمیم  و  محدودیت   تفسیر  حاضر  از  پژوهش  های 
گردد  می گیری دردسترس بود که توصیه  استفاده از روش نمونه 

گیری با خطای کمتر  های نمونه های آتی از روش در پژوهش 
پرسش  از  استفاده  شود.  استفاده  تصادفی  روش  های  نامه مثل 

دهی دیگر محدودیت پژوهش بود که در عین حال  خودگزارش 
باشند و گاهی اوقات  که معتبر هستند دارای میزانی از خطا می 

نتایج را کاهش دهند. ماهیت روابط به دست  می  توانند اعتبار 
آمده در این مطالعه از نوع ارتباطی است و نه علّی و به دلیل  
مطالعه،   این  بودن  مقطعی  و  شده  برده  کار  به  آماری  روش 

همچنین    . های علّی از این نوع مطالعه مناسب نیست برداشت 
ای از ایرانیان به کار رفته است و به  این مطالعه بر روی نمونه 

تفاوت  وجود  و  دلیل  شرقی  جوامع  در  عمیق  فرهنگی  های 
ها به جوامع دیگر  غربی، باید نهایت احتیاط در تعمیم این یافته 

عمل کرد. با این حال لازم به ذکر است که نظریات با ماهیت  
اکولوژیک، مانند نظریه دلبستگی مربوط به نوع انسان است و  

 ها در آن نفوذ دارد. های فرهنگی کمتر از سایر حوزه تفاوت 
محدودیت  به  توجه  حاضر،  با  مطالعه  در  شده  ذکر  های 

شود مطالعات آینده از ابزار بسیار دقیق و در محیط  پیشنهاد می 
با کنترل متغیرهای مزاحم به بررسی رابطه بیان شده در این  

می  مطالعات  این  بپردازند.  مصاحبه مطالعه  از  های  توانند 
از   و  افراد،  دلبستگی  تعیین سبک  برای  بزرگسالان  دلبستگی 

خاطره  کردن  کدگذاری  مشخص  جهت  افراد  پردازی 
پردازی که آنها بیشتر تمایل به استفاده از آن  های خاطره سبک 

می  بعدی  مطالعات  همچنین،  کنند.  استفاده  دارند،  از  را  توانند 
سازه طراحی  این  بین  علّی  رابطه  ارائه  های  های طولی جهت 

 شناختی بهره ببرند. روان 

 گزاری سپاس 
بدینوسیله از مسئولین مربوطه دانشگاه رازی کرمانشاه که ما را  
در   کلیه سالمندانی که  و  نمودند  یاری  پژوهش  این  انجام  در 

 گردد. این پژوهش همکاری نمودند تقدیر و تشکر می 

 عمناب

  ( ف.  دادرس،  و  ر.،  رضایی،  ع.،  اثربخشی  1398افشاری،   .)
افسردگی  خاطره و  اضطراب  برکاهش  ساختارمند  پردازی 

   .215-201(، 3) 5مجله روانشناسی پیری،  سالمندان.

(. ساخت  1398امانی، ر.، مجذوبی، م.، و هادیان همدانی، ک. )
پرسش  خاطرهواعتباریابی  سالمندان.نامه  مجله    پردازی 

 .  333-345(، 4)5روانشناسی پیری، 

( ر.  م.  و کمالی،  م.،  ا.، کرامتی،  یاری،  تعیین شیوع    (.1399الل 
های مختلف ایرانی و عوامل  افسردگی در سالمندان قومیت

 .  103-94(، 1)15مجله سالمندی ایران،  کننده آن.بینیپیش

) امیری، پیش  1397ح.  در  شخصیت  بزرگ  عامل  پنج  نقش   .)
درسالمندان. افسردگی  و  مرگ  اضطراب  فصلنامه   بینی 

 .51-41(، 1) 5پرستاری سالمند، 

کلانتری، ز.، و حسینی،  ، م. ع.،  سلیمانی ی، م.،بهرامی، ن.، مراد
( زندگی  1392ف.  کیفیت  با  آن  ارتباط  و  اضطراب مرگ   .)

-61(،  82)26نشریه پرستاری ایران،    زنان مبتلا به سرطان. 
51  . 

(. نقش فرزندپروری ادراک  1390پاکدامن، ش.، و خانجانی، م. )
سبک  بین  رابطه  در  در  شده  گرایی  جمع  و  دلبستگی  های 

پژوهش  ن.دانشجویا اجتماعی،  فصلنامه  روانشناسی  های 
1(4 ،)15-1 . 

( ر.  اسدی،  و  م،.  اسماعیلی،  ف.،  بردبار،  پیش 1398تابع  بینی (. 
های شخصیتی و  اضطراب مرگ در سالمندان بر اساس تیپ 

 . 239-249(، 3)5مجله روانشناسی پیری،  سلامت روان.

( ن.  رزاقی،  و  پیش1397حدادیان، ش.،  مرگ (.  اضطراب  بینی 
شخصیت.  تاریک  گانه  سه  ابعاد  و  دلبستگی    براساس 

 .  1-9(، 1)8فصلنامه خانواده و بهداشت، 

( م.  صادقی،  و  ش.،  اضطراب 1398ذوالفقاری،  بینی  پیش   .)
های  خانه سالمندان بر اساس تحریف مرگ سالمندان ساکن  

راهبردهای و  تنهایی  احساس  استرس.    شناختی،  با  مقابله 
 .  29-39( ،  4) 3نشریه سالمند،  
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های مقیاس  (. تحلیل عاملی سؤال 1380رجبی، غ،. و بحرانی، م. )  

 .  344-330(،  20) 3مجله روانشناسی،  اضطراب مرگ،  

ف.،   ) مؤمنی رضایی،  آ.  مرادی.  و  خ.،  سبک 1403،  رابطه  های  (. 
میانجی   نقش  مرگ:  اضطراب  و  موفق  پیری  با  دلبستگی 

 .  242-221(،  2) 10  روانشناسی پیری، ،  آوری تاب 

های روان درمانی و مشاوره )ترجمه  (. نظریه 1389شارف، ر. اس. ) 
مهرداد فیروزبخت(. تهران، ارجمند. )تاریخ انتشار به زبان اصلی،  

2008 .) 

 (. 1401شریفی، ا.، بختیارپور، س.، نادری، ف.، و عسکری، پ. ) 

با   آگاهی  اساس ذهن  بر  سالمندان  زندگی  کیفیت  بینی  پیش 
مرگ  اضطراب  گری  شناسی،    . میانجی  روان  (،  9) 11رویش 

144-135  . 

(.  1393شمسایی، ف.، چراغی، ف.، اسمعیلی، ر.، و محسنی فرد، ج. ) 
اساس   بر  آن  تحلیل  و  سالمندان  در  تنهایی  احساس  تبیین 

نشریه آموزش    اجتماعی: یک مطالعه کیفی. -تئوری رشد روانی 
 .  30-38(،  2) 1و سلامت جامعه،  

(. اضطراب مرگ در  1396شیخ الاسلامی، ع.، و صمدی فرد، ح. ) 
انعطاف  نارسایی،  نفش  شناختی.  سالمندان:  تحریف  و  پذیری 

 .  48-58(،  1) 4فصلنامه پرستاری سالمندان،  

،  1394شیرمحمدی، س.، امیری، ز.، امیری، ح.، و یزدانبخش، ک. ) 
درمان  اثربخشی  کاهش  مرداد(.  بر  منسجم  حافظه  های 

کرمانشاه.   سالمندان  خانه  ساکن  سالمندان  در  مرگ  اضطراب 
علوم   و  روانشناسی  ملی  کنفرانس  سومین  در  شده  ارائه  مقاله 

 . رفتاری 

 ( م.  آزادبخت،  و  پ.،  تنجانی،  ویژگی   (. 1395طاهری  های  بررسی 
پرسش  فارسی  نسخه  فعالیت نامه روانسنجی  روزانه  های  های 

مجله دانشگاه    . های ابزاری زندگی در سالمندان زندگی و فعالیت 
 .  103-112(،  132) 25علوم پزشکی مازندران،  

 ( ا.  محمدی،  و  ، ش،.  شناختی  1402عرب  درمان  اثربخشی   .)-
سالمندان.  مرگ  اضطراب  و  خواب  اختلال  بر  روان    رفتاری 

 .  89-102(،  1) 9پیری،  شناسی  

 ( و.  معافیان،  و  ف.،  دوستی،  سبک 1402علی  و  (.  دلبستگی  های 
فصلنامه  اضطراب مرگ: نقش میانجی دشواری تنظیم هیجان.  

 .  1-19(،  53) 14شناختی،    -روانشناسی تحلیلی 

 ( م.  خبازی،  و  ح.،  زاده،  درمان  1396عبدالل  اثربخشی   .)
انسجامی بر اضطراب سلامت، افسردگی مرگ و   پردازی خاطره 

سالمندان  شده  ادراک  سلامت،  .  استرس  روانشناسی  فصلنامه 
2 (22  ،)101-114  . 

افشار  نژاد  ا.  ،پ.،  فرخ  فرهادی،  و  ل.،  مقدم،  صادق  ح.،  جوادیان، 
(. رابطه اضطراب مرگ و سلامت روان پرستاران شاغل  1400) 

در بیمارستان شهدای خلیج فارس بوشهر در زمان همه گیری  
 .  68-75(،  2) 10فصلنامه مدیریت پرستاری،  کرونا ویروس.  

م.،  دهنوی،  نیک   فروغی  و  ن.،  ) هاشمی،  ا.  بهمن(.  1401پور،   ،
فرسودگی   و  زندگی  کیفیت  با  مرگ  اضطراب  رابطه  بررسی 

آتش  کارکنان  در  شغلی  شده  ارائه  مقاله  اصفهان.  شهر  نشانی 
پزشکی   علوم  دانشگاه  دانشجویان  پژوهشی  کنگره  چهارمین 

 هرمزگان. 

 ( ط.  الهی،  و  ک.،  رابطه 1398قاسمی،  طرحواره (.  های  ی 
واسطه  نقش  بیماری:  اضطراب  با  اجتناب  ناسازگاراولیه  ای 

-55(،  3) 13فصلنامه پژوهش در سلامت روانشناختی،  تجربی.  
47  . 

و   س.،  اسدنیا،  ف.،  آذر،  سپهریان  س.،  سعادتمند،  ا.،  قربانی، 
)  فیضی  ه.  با سلامت  1392پور،  امید، اضطراب مرگ  (. رابطه 

ارومیه.   دانشگاه  در  دانشجویان  ارومیه،  روان  پزشکی  مجله 
24 (8  ،)607-616  . 

سنجی  (. هم 1399مردی، ن.، عارفی، م.، مؤمنی، خ.، و امیری، ح. ) 
عاطفی و  -پردازی و درمان عقلانی اثربخشی سایکودرام، خاطره 

سالمندان.   مرگ  اضطراب  بر  پیری،  رفتاری  (،  2) 6روانشناسی 
131-148  . 

مسعودی، ش.، حاتمی، ح.ر.، مدرس غروی، م.، و بنی جمالی، ش.  
واسطه (.  1395)   ا.  در  نقش  اولیه  ناسازگار  های  طرحواره  ای 

و رابطه  دلبستگی  های  سبک  بیماران    ی  در  مرگ  اضطراب 
 .  37-46(،  39) 10اندیشه و رفتار،  مبتلا به سرطان.  

های ناسازگار اولیه و  ی طرحواره (. رابطه 1400موسوی پاکزاد، س. ) 
مرگ  سبک  اضطراب  و  بیماری  اضطراب  با  دلبستگی  های 

و   تربیتی  علوم  دانشکده  ارشد(،  کارشناسی  نامه  )پایان 
 روانشناسی دانشگاه تبریز.  

بیژنی،ع  رابطه  (.  1395)   .موعودی، س.، حبیبی، س.، طیبی، م.، و 
اضطراب مرگ با وضعیت سلامت روان در پرستاران شاغل در  

مجلة دانشگاه علوم  های دانشگاه علوم پزشکی بابل.  بیمارستان 
 .  59-74(، 2) 19پزشکی بابل،  

هادیان   و  ر.،  م.  مجذوبی،  پ.،  جانجانی،  ر.،  امانی،  خ.،  مؤمنی، 
 ( ک.  سبک 1400همدانی،  رابطه  عواطف  (.  و  دلبستگی  های 

سبک  میانجی  نقش  سالمندان:  در  منفی  و  های  مثبت 
 . 407-422(،  4) 7روانشناسی پیری،    . پردازی خاطره 

های شناختی و اضطراب مرگ  رابطه طرحواره (.  1395نصیر پور، م. ) 
ارشد(.   کارشناسی  نامه  )پایان  سالمندان  زندگی  به  نگرش  با 

   دانشگاه آزاد، واحد مرو دشت. 

 ( ن.  یوسفی،  و  ع.،  سماکوش،  درمان  1401نصیرنیا  اثربخشی   .)
و   شادکامی  مرگ،  اضطراب  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی 

 .  161-149(،  2) 8روانشناسی پیری،  آوری سالمندان.  تاب 
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بینی اضطراب مرگ  (. پیش 1401نوروزیان، ک.، و پیاده کوهسار، ا. ) 
های شخصیتی و خداپنداره در بیماران مبتلا به  بر اساس ویژگی 

 .  204-219(،    2) 20تحقیقات علوم رفتاری،  .  19-کووید 

 ( م.  واصل،  یارمحمدی  و  ا.،  سبک 1393ولیخانی،  رابطه  های  (. 
عروقی.   قلبی  بیماران  در  مرگ  اضطراب  با  مجله  دلبستگی 

   . 355-367(،  4) 21دانشگاه علوم پزشکی کرمان،  

 ( نرم  1384هومن، ح. ع.  با کاربرد  (. مدل یابی معادلات ساختاری 
 .افزار لیزرل. تهران، سمت 
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