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Objective: The present study aimed to investigate a structural equation model of psychological 

well-being in older adults based on wisdom and Empty Nest Syndrome, with death anxiety as a 

mediating variable. 

Methodology: This applied study employed a descriptive-correlational design using structural 

equation modeling. The statistical population consisted of older adults aged 60–75 years living 

in Tehran in 2025, from whom 200 participants were selected through convenience sampling. 

Data were collected using Ryff’s Short Form Psychological Well-Being Scale, Ardelt’s Three-

Dimensional Wisdom Scale, Templer’s Death Anxiety Scale, and the Empty Nest Syndrome 

Questionnaire. Data analysis was conducted using SPSS-26 and AMOS-26 at descriptive and 

inferential levels. Structural equation modeling was used to test the proposed model, and the 

significance of indirect effects was examined using the bootstrap method with 5,000 resamples. 

Findings: The results indicated that wisdom had a significant positive direct effect on 

psychological well-being (β=0.28, p<0.001), whereas Empty Nest Syndrome (β=-0.21, p=0.013) 

and death anxiety (β=-0.60, p<0.001) had significant negative direct effects on psychological 

well-being. Wisdom had a significant negative effect on death anxiety (β=-0.18, p<0.001), while 

Empty Nest Syndrome showed a significant positive effect on death anxiety (β=0.22, p<0.001). 

Bootstrap analyses confirmed significant indirect effects of wisdom (β=0.11, p<0.001) and 

Empty Nest Syndrome (β=-0.13, p=0.003) on psychological well-being through death anxiety. 

Furthermore, model fit indices (CFI=0.98, GFI=0.96, IFI=0.98, RMSEA=0.07, and χ²/df=2.16) 

supported the adequacy of the proposed structural model. 

Conclusion: The findings suggest that wisdom functions as a protective factor, whereas Empty 

Nest Syndrome acts as a risk factor in explaining psychological well-being among older adults. 

Moreover, death anxiety serves as a significant psychological mechanism linking these variables 

to well-being. Therefore, interventions aimed at enhancing wisdom and reducing death anxiety 

may contribute substantially to improving psychological well-being in later life. 

Keywords: Psychological Well-Being, Wisdom, Death Anxiety, Empty Nest Syndrome, Older 

Adults, Structural Equation Modeling. 
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EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Population aging has emerged as one of the most significant demographic transformations of the 

twenty-first century, creating new challenges and opportunities for health systems, families, and societies. 

As life expectancy continues to increase worldwide, attention has shifted from merely prolonging life to 

improving the quality of later life and promoting successful aging. Within this context, psychological 

well-being has become a central construct in gerontological research because it reflects not only the 

absence of psychological disorders but also the presence of positive functioning, personal growth, 

autonomy, environmental mastery, purpose in life, positive relations, and self-acceptance (Ryff, 2014). 

Research has consistently demonstrated that higher levels of psychological well-being are associated with 

improved physical health, reduced morbidity, greater resilience, and enhanced quality of life among older 

adults (Hernandez et al., 2018; Maddux, 2017). Conversely, declining psychological well-being has been linked 

to depression, loneliness, social isolation, and diminished life satisfaction, all of which are prevalent 

concerns in aging populations (Sarokhani et al., 2018). 

Among the factors that contribute to positive aging, wisdom has attracted increasing scholarly 

attention. Wisdom is widely regarded as a multidimensional psychological resource encompassing 

cognitive insight, reflective judgment, emotional regulation, compassion, and the capacity to manage 

complex life situations effectively. The aging process often provides opportunities for the development of 

wisdom through accumulated life experiences, adaptation to adversity, and reflection on existential 

concerns (Gluck, 2024; Oxman, 2018). Empirical studies have demonstrated that wisdom is positively 

associated with life satisfaction, flourishing, resilience, quality of life, and psychological well-being 

among older adults (Chen et al., 2022; Rashidi et al., 2018). Moreover, wisdom appears to buffer the negative 

effects of stressful life events and age-related challenges, thereby promoting adaptive functioning and 

emotional stability (Ardelt & Jeste, 2018). In contrast, various psychosocial stressors may threaten 

psychological well-being during later life. One of these challenges is Empty Nest Syndrome, which refers 

to the emotional, cognitive, and social difficulties experienced by parents following their children’s 

departure from the family home. Although this transition is considered a normative stage in the family life 

cycle, it may result in loneliness, role loss, emotional distress, and reduced life satisfaction, particularly 

among older adults (Bougea et al., 2019; Mansoor & Hasan, 2019). Recent evidence indicates that empty nesters 

experience higher levels of anxiety, depression, and psychological distress compared with their 

counterparts who maintain frequent family interactions (Luo & Wang, 2025). Furthermore, the development 

and validation of an Empty Nest Syndrome Questionnaire for older adults have highlighted the importance 

of this construct in understanding mental health outcomes among aging populations (Khashaman et al., 2025). 

Another important psychological phenomenon in later life is death anxiety. Awareness of mortality 

becomes increasingly salient during aging due to declining physical health, chronic illnesses, bereavement 

experiences, and awareness of limited future time. Death anxiety has been identified as a significant 

predictor of psychological distress, depression, hopelessness, and reduced quality of life among older 

adults (Fortner et al., 2018; Sebea et al., 2021). Previous studies have shown that death anxiety is negatively 

associated with psychological well-being and may serve as an important mechanism through which other 

psychosocial variables influence mental health outcomes (Bakhshi et al., 2020; Zahedi Bidgol et al., 2020). 

Research has also demonstrated relationships between death anxiety, coping strategies, attitudes toward 
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death, and overall psychological adjustment (Najm-Doost Sedehi et al., 2018; Semenova & Stadtlander, 2016; Sharif 

Nia et al., 2016). Theoretically, wisdom may reduce death anxiety by fostering acceptance of life’s 

limitations and promoting existential understanding, whereas Empty Nest Syndrome may intensify death-

related concerns through increased loneliness and reduced social support. Despite the theoretical relevance 

of these relationships, limited research has simultaneously examined wisdom, Empty Nest Syndrome, 

death anxiety, and psychological well-being within a comprehensive structural model. Therefore, the 

present study aimed to investigate the structural equation model of psychological well-being among older 

adults, examining the mediating role of death anxiety in the relationships between wisdom, Empty Nest 

Syndrome, and psychological well-being. 

Methods and Materials 

This applied study employed a descriptive-correlational design using structural equation modeling. 

The statistical population consisted of older adults aged 60 to 75 years residing in Tehran in 2025. Based 

on methodological recommendations for structural equation modeling, a sample size of 200 participants 

was considered adequate for model estimation and testing. Participants were selected through convenience 

sampling from parks, retirement centers, mosques, and community gathering places for older adults. 

Inclusion criteria included being between 60 and 75 years of age, having adequate cognitive functioning 

to complete the questionnaires, willingness to participate, and the ability to understand and respond to the 

survey items. Participants who provided incomplete responses or withdrew during data collection were 

excluded. 

Data were collected using four standardized instruments. Psychological well-being was assessed 

using the 18-item short form of Ryff’s Psychological Well-Being Scale. Wisdom was measured using 

Ardelt’s Three-Dimensional Wisdom Scale, which assesses cognitive, reflective, and affective dimensions 

of wisdom. Death anxiety was evaluated using Templer’s Death Anxiety Scale, and Empty Nest Syndrome 

was measured using the Empty Nest Syndrome Questionnaire developed specifically for older adults. All 

participants provided informed consent prior to participation, and ethical principles including 

confidentiality, voluntary participation, and anonymity were strictly observed. 

Data analysis was conducted at both descriptive and inferential levels. Means, standard deviations, 

skewness, and kurtosis indices were calculated to describe the study variables. Pearson correlation 

coefficients were used to examine bivariate relationships among variables. Structural equation modeling 

was performed using AMOS 26, and model fit was evaluated using standard fit indices, including the chi-

square to degrees of freedom ratio, Comparative Fit Index (CFI), Goodness-of-Fit Index (GFI), 

Incremental Fit Index (IFI), and Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA). The significance 

of indirect effects was examined using bootstrap procedures with 5,000 resamples and a 95% confidence 

interval. 

Findings 

The sample consisted of 200 older adults, equally distributed by gender, with 50% women and 

50% men. Most participants were between 60 and 64 years of age, and the majority were married. 

Descriptive statistics indicated that the mean scores for psychological well-being, wisdom, Empty Nest 

Syndrome, and death anxiety were 41.62, 84.06, 30.36, and 9.48, respectively. Examination of skewness 

and kurtosis values demonstrated that all variables satisfied the assumptions of normal distribution, 

making them suitable for structural equation modeling analyses. 
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Pearson correlation analyses revealed significant relationships among all study variables. 

Psychological well-being was positively correlated with wisdom (r = 0.39, p < 0.01) and negatively 

correlated with Empty Nest Syndrome (r = -0.34, p < 0.01) and death anxiety (r = -0.45, p < 0.01). Wisdom 

demonstrated a significant negative relationship with Empty Nest Syndrome (r = -0.56, p < 0.01) and 

death anxiety (r = -0.19, p < 0.01). Additionally, Empty Nest Syndrome was positively associated with 

death anxiety (r = 0.35, p < 0.01). 

Evaluation of the structural model indicated satisfactory fit to the data. The chi-square to degrees 

of freedom ratio was 2.16, which was below the recommended threshold of 3. The model also 

demonstrated strong fit according to other indices, including CFI = 0.98, GFI = 0.96, IFI = 0.98, and 

RMSEA = 0.07. These values confirmed the adequacy of the proposed structural model. 

Direct path analyses showed that wisdom had a significant positive effect on psychological well-

being (β = 0.28, p = 0.001), whereas Empty Nest Syndrome had a significant negative effect on 

psychological well-being (β = -0.21, p = 0.013). Wisdom also exerted a significant negative effect on 

death anxiety (β = -0.18, p = 0.001), while Empty Nest Syndrome positively predicted death anxiety (β = 

0.22, p = 0.001). Furthermore, death anxiety had a significant negative effect on psychological well-being 

(β = -0.60, p = 0.001). 

Bootstrap analyses confirmed the significance of indirect effects. Wisdom exerted a positive 

indirect effect on psychological well-being through death anxiety (β = 0.11, p = 0.001). Likewise, Empty 

Nest Syndrome demonstrated a significant negative indirect effect on psychological well-being through 

death anxiety (β = -0.13, p = 0.003). The confidence intervals for indirect effects did not include zero, 

confirming the mediating role of death anxiety in both pathways. 

Discussion and Conclusion 

The findings demonstrated that psychological well-being among older adults is shaped by the 

interaction of protective and risk-related psychological factors. Wisdom emerged as a significant positive 

predictor of psychological well-being, suggesting that individuals who possess greater reflective capacity, 

emotional maturity, and cognitive understanding of life experiences are better equipped to cope with the 

challenges associated with aging. Such individuals are more likely to maintain a sense of purpose, self-

acceptance, and emotional balance, thereby achieving higher levels of well-being. The results also 

indicated that wisdom contributes to lower levels of death anxiety, suggesting that a deeper understanding 

of life and mortality may facilitate greater acceptance of existential realities and reduce fears associated 

with death. 

In contrast, Empty Nest Syndrome was found to undermine psychological well-being both directly 

and indirectly. Older adults experiencing feelings of loneliness, loss of parental role, and diminished 

family interactions reported lower levels of psychological well-being. The transition to an empty nest 

appears to reduce emotional support and social connectedness, increasing vulnerability to psychological 

distress. Moreover, Empty Nest Syndrome was associated with elevated death anxiety, indicating that the 

absence of close family interactions may intensify awareness of aging, vulnerability, and mortality. These 

findings highlight the profound influence of family relationships on psychological adjustment in later life. 

The mediating role of death anxiety represents one of the most important contributions of this 

study. The results suggest that death anxiety functions as a psychological mechanism through which both 

wisdom and Empty Nest Syndrome influence psychological well-being. Greater wisdom appears to 

enhance well-being by reducing fears and concerns related to mortality, whereas Empty Nest Syndrome 
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diminishes well-being by intensifying such concerns. This finding underscores the central role of 

existential issues in the psychological lives of older adults and suggests that interventions targeting death 

anxiety may significantly improve mental health outcomes in this population. 

Overall, the study supports a multidimensional understanding of successful aging in which 

psychological well-being is influenced not only by external social circumstances but also by internal 

psychological resources and existential attitudes. Enhancing wisdom, promoting meaningful social 

engagement, strengthening family connections, and addressing death-related fears may represent effective 

pathways for improving psychological well-being among older adults. The findings emphasize the 

importance of developing preventive and therapeutic programs that address both the psychosocial and 

existential dimensions of aging, ultimately contributing to healthier and more satisfying later-life 

experiences. 
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در سالمندان بر اساس خرد و سندرم    ی روانشناخت   ی ست ی بهز   ی معادتت ساختار   ی اب ی مد  پژوه  حاضر با هدف    هدف: 

- ی ف ی و با روش توص   ی پژوه  از نوع کاربرد   ن ی ا :  شناسی روش   .اضطرام مرد انجام شد   ی انج ی با نق  م   ی خال   انه ی آش 

سا  شهر تهران در سا     7۵تا    ۶۰شامل سالمندان    ی بود. جامعه آمار   ی معادتت ساختار   ی اب ی بر مد    ی مبتن   ی مبستگ ه 

  ی ست ی بهز   اس ی ها با استفاده از مق در دسترس انتخام شدند. داده   ی ر ی گ نفر به روش نمونه   ۲۰۰آنان    ان ی بود که از م   ۱۴۰۴

  ی خال  انه ی اضطرام مرد تمپلر و پرسشنامه سندرم آش  اس ی خرد آردلت، مق  ی بعد سه  اس ی )فرم کوتاه(، مق  ف ی ر  ی روانشناخت 

انجام   ی و استنباط   ی ف ی در دو سطح توص  AMOS-26 و  SPSS-26 ی افزارها ها با استفاده از نرم داده   ل ی شد. تحل  ی آور جمع 

  ۵۰۰۰استرپ با  از روش بوت   ی انج ی اثرات م   ی بررس   ی و برا   ی معادتت ساختار   ی اب ی از مد    ی آزمون مد  ساختار  ی شد. برا 

داشت    ی روانشناخت  ی ست ی بر بهز  ی مثبت و معنادار   م ی نشان داد که خرد اثر مستق  ج ی نتا  : ها افته ی   .استفاده شد  ی ر ی گ بازنمونه 

 (β=0.28, p<0.001 در حال ،) ی خال  انه ی که سندرم آش  ی   (β=-0.21, p=0.013 ( و اضطرام مرد )β=-0.60, p<0.001  )

-=βبر اضطرام مرد )   ی و معنادار   ی خرد اثر منف  ن ی داشتند. همچن   ی روانشناخت   ی ست ی بر بهز  ی و معنادار   ی منف   م ی اثر مستق 

0.18, p<0.001 ی اثر مثبت و معنادار   ی خال   انه ی ( و سندرم آش   ( بر اضطرام مردβ=0.22, p<0.001 نشان داد. نتا ) ج ی  

(  β=-0.13, p=0.003)   ی خال   انه ی ( و سندرم آش β=0.11, p<0.001خرد )   م ی رمستق ی اثرات غ   ی معنادار   انگر ی ب   ز ی استرپ ن بوت 

بهز  ا   ق ی از طر   ی روانشناخت   ی ست ی بر  بر  بود. علاوه  ،  CFI=0.98  ،GFI=0.96برازش مد  )   ی ها شاخص   ن، ی اضطرام مرد 

IFI=0.98  ،RMSEA=0.07    وχ²/df=2.16 نشان    ها افته ی   : ی ر ی گ جه ی نت   کردند.   د یی را تأ   ی شنهاد ی ( برازش مطلوم مد  پ

عنوان   به  خرد  که  محافظت   ک ی داد  آش عامل  و سندرم  عنوان    ی خال   انه ی کننده  تب   ک ی به  در    ی ست ی بهز   ن یی عامل خطر 

ا   ی روانشناخت   ی سازوکارها   ن ی تر از مهم   ی ک ی سالمندان نق  دارند و اضطرام مرد    ی روانشناخت  روابط است.    ن ی مؤثر در 

سالمندان مؤثر    ی روانشناخت   ی ست ی در بهبود بهز  توانند ی خرد و کاه  اضطرام مرد م   ی ارتقا بر    ی مداخلات مبتن  ن، ی بنابرا 

 باشند. 

 . ی معادتت ساختار   ی اب ی سالمندان، مد    ، ی خال   انه ی خرد، اضطرام مرد، سندرم آش   ، ی روانشناخت   ی ست ی بهز کلیدواژگان:  

 1759-2981 شاپای الکترونیکیش   
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 مقدمه 

سلامت    یهادر حوزه   یاگسترده   یامدهایکه پ   شودیقرن حاضر محسوم م  یشناختتیجمع  یهادهیپد  نیتراز مهم  یکی  یسالمند

از جوامع موجب شده است که سهم سالمندان   یاریدر بس  یو کاه  نرخ بارور  ی به زندگ   د یام   یبه همراه دارد. افزا  ی و اجتماع   ی روان  ،یجسمان

از گذشته    یسالمندان ب  یزندگ  تیفیسلامت روان و ک  یهاتوجه به شاخص   ،یطیشرا  نی. در چنابدی   یمداوم افزا  وربه ط  یتیدر ساختار جمع

 یفاصله گرفته و به بررس ها بیو آس هایمار یاز تمرکز صرف بر ب  یسالمند یشناسروان  نینو  ی کردهایرو  ر،یاخ  ی هااست. در سا   افتهی  تیاهم

ارتقادهنده سلامت روان و بهز اپرداخته   یدر دوران سالمند  یستیعوامل    ن یتراز مهم  یکیبه عنوان    یروانشناخت  ی ستیبهز  ان، یم  نیاند. در 

 . (Maddux, 2017; Ryff, 2014)است  افتهی ی سالمند یهادر پژوه  یاژهیو گاه یسلامت مثبت، جا یهاشاخص

  رشیپذ  رینظ  یی ها و جنبه   ردیگیقرار م  ی از زندگ  تیرضا   ای   یاست که فراتر از احساس شاد  ی چندبعد  ی مفهوم  یروانشناخت  یستیبهز

 ی روانشناخت  یستیبهز  ف،یر  دگاه ی . از دردیگ یرا در بر م   ی و رشد فرد  ی در زندگ  ی هدفمند  ط،یاستقلا ، تسلط بر مح  گران،ی خود، روابط مثبت با د

اند  مختلف نشان داده  یها. پژوه (Ryff, 2014)است    یانسان  یهاتیو تحقق ظرف  ی زندگ  یهافرد در مواجهه با چال   نهیبه  ردعملک  انگریب

همراه   شتر یتر و طو  عمر بمطلوم  یمزمن، عملکرد شناخت  یهایماریبهتر، کاه  ب  ی با سلامت جسمان  یروانشناخت  یستیکه سطوح باتتر بهز

از سو(Hernandez et al., 2018)است   پ   یروانشناخت  یستیکاه  بهز  گر،ید  ی.    ، ییاحساس تنها  ،ی افسردگ  رینظ  ییامدها یدر سالمندان با 

قابل    وع یسالمندان ش  انیدر م  یو افسردگ  یاز آن است که اختلاتت خلق  یارتباط دارد. شواهد حاک  یزندگ  تیفیو کاه  ک  یاجتماع   یانزوا

 . (Sarokhani et al., 2018) سازدیآنان را دوچندان م یروانشناخت یستیعوامل مؤثر بر بهز یی شناسا ورت موضوع ضر نیدارد و ا یتوجه

را به خود جلب کرده است، خرد است. خرد به   یتوجه گسترده پژوهشگران حوزه سالمند  ریاخ  یها که در سا   ییرهایاز متغ  یکی

که به فرد کمک    رد یگیرا در بر م  ی و عاطف  ی تأمل   ، یشناخت  ی هایژگ یاز و  یاانسان، مجموعه  یروانشناخت  ی هایتوانمند  ن یتریاز عال   یکیعنوان  

پ   کندیم   تواندیم   یمعتقدند که سالمند  پردازانهیکند. نظر  تیریو همراه با شفقت مد  نانهیبمتعاد ، واقع  یرا به شکل  یزندگ   دهیچیمسائل 

  یزندگ  راتییها و تغها، فقداناز مواجهه با چال  یترگسترده  ی هاتجربه  ی دوره از زندگ نیافراد در ا  رایرشد خرد باشد؛ ز  یمناسب برا  یبستر

داده(Gluck, 2024; Oxman, 2018)اند  کسب کرده نشان  رضا. مطالعات  باتتر  با سطوح  زندگ  تیاند که خرد    ، یروانشناخت  یسازگار  ، یاز 

  یهاکنندهینیب یاز پ   ی کیارتباط مثبت دارد. به عنوان مثا ، پژوه  چن و همکاران نشان داد که خرد    یروانشناخت  یستیو بهز  ییمعناجو

  یدادهایرو یاثرات منف تواندیآردلت و جسته گزارش کردند که خرد م نی . همچن(Chen et al., 2022)در سالمندان است  ی زندگ تیفیمهم ک

 .(Ardelt & Jeste, 2018)  دیعمل نما یکننده روانشناختعامل محافظت کیافراد را کاه  دهد و به عنوان  یستیبر بهز یدشوار زندگ

با آرام     جهیکنند و در نت  دای مرد پ   تیو واقع  یزندگ  یهاتیاز محدود  یترقیتا درک عم  کند یخرد به افراد کمک م  ،یمنظر نظر  از

 میتنظ ،ی زندگ  ریناپذاجتنام  یهاتیواقع  رشیدر پذ  یشتریب ییمواجه شوند. افراد خردمند معموتً توانا  یدوران سالمند یهابا چال   یشتریب

  یهااند که خرد با شاخصنشان داده  زین  ی پژوهش  یهاافتهی.  (Gluck, 2024; Oxman, 2018)دشوار دارند    یها معنا از تجربه   جادیاو    جاناتیه

در   یمهمخرد بتواند نق    رود یرو، انتظار م نی. از ا(Rashidi et al., 2018) و سلامت روان رابطه مثبت دارد  یدواری ام ،یروانشناخت یی شکوفا

 کند.  فایسالمندان ا یروانشناخت یستیبهز یارتقا

 ایترس    ،یتجربه اضطرام مرد است. اضطرام مرد به نگران  ،ی دوران سالمند  یروانشناخت  یهاچال   نیتراز مهم  یکیمقابل،    در

پا  ی از آگاه  یناش   یناراحت  ی اشاره دارد. اگرچه مواجهه با مفهوم مرد بخش  گرانید  ا ی و احتما  مرد خود    ی زندگ   یریپذ انی فرد نسبت به 

 تر کیو نزد  یجسم  یهاییاز دست دادن همساتن، کاه  توانا  ها، ی ماریب    یافزا  لیبه دل  یاما در دوران سالمند  است،  یاز تجربه انسان  یعیطب
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  یکیاند که اضطرام مرد ها نشان داده. پژوه (Fortner et al., 2018)کند  دایپ  یشتریاضطرام ممکن است شدت ب نیعمر، ا انی شدن به پا

همراه    ی زندگ  تیفیو کاه  ک  ی دیناام  ،ی اضطرام عموم  ،ی با افسردگ  تواندیسلامت روان سالمندان است و م   دکننده ی عوامل تهد  نیتراز مهم

 . (Sebea et al., 2021; Zahedi Bidgol et al., 2020) باشد 

است و عوامل    عینسبتاً شا  یادهی سالمندان پد  انیکه اضطرام مرد در م  دهد یمختلف نشان م  یشده در کشورها انجام  یهایبررس

  یهایژگ ینگرش به مرد و و  ت،یمعنو  ، یاجتماع   تیحما  ،یسلامت جسمان  تیوضع  رینظ  ییرهایآن نق  دارند. متغ  یریگدر شکل  یمختلف

  یمطالعات متعدد  زین  رانی. در ا(Fortner et al., 2018; Sebea et al., 2021) اند  اضطرام مرد شناخته شده   ااز جمله عوامل مرتبط ب  یتیشخص

  ی ک یو همکاران گزارش کردند که اضطرام مرد   دگلیبیمثا ، زاهد یاند. براکرده د یاضطرام مرد در سلامت روان سالمندان تأک تیبر اهم

و همکاران نشان دادند که    یبختش  نی. همچن(Zahedi Bidgol et al., 2020)سالمندان است    یانشناخترو  تی مهم مرتبط با وضع  یرهایاز متغ

 ز ین  گرید  یها. پژوه (Bakhshi et al., 2020)کند    فایسالمندان ا  یروانشناخت  یستیبهز  نییدر تب  یمهم  یانجینق  م  تواندیاضطرام مرد م

 ;Najm-Doost Sedehi et al., 2018)اند کرده  دییناکارآمد و کاه  سلامت روان را تأ  یامقابله یراهبردها ، یارتباط اضطرام مرد با افسردگ

Semenova & Stadtlander, 2016; Sharif Nia et al., 2016) . 

پد  گری د  یک یکنار خرد و اضطرام مرد،    در ا  یخال  انهیسندرم آش  ،یمهم مرتبط با دوران سالمند  یهادهی از  مفهوم به    نیاست. 

. اگرچه خروج  شودیتجربه م   ن یاشاره دارد که پس از استقلا  فرزندان و ترک خانه والد  ی و اجتماع   ی شناخت  ، ی جانیه  یهااز واکن   یامجموعه 

  ، ییبا احساس تنها  دادیرو  نیسالمند ا  نیاز والد  یاریبس  یاما برا  شود،یخانواده محسوم م  یاز چرخه زندگ  یعیطب  یخشفرزندان از خانه ب

ساختار خانواده،    راتییتغ  ر،یاخ  یها. در سا (Bougea et al., 2019)همراه است    ی از زندگ  تیو افت رضا  یعاطف   تیفقدان نق ، کاه  حما 

فرزندان    ،ینیشهرنش ب  ومهاجرت  تعاملات  آش  ینسلنیکاه   است که سندرم  روان   ی کیبه    یخال  انه یموجب شده  از مسائل مهم سلامت 

 .(Bougea et al., 2019; Luo & Wang, 2025)شود  لیسالمندان تبد

دادهانجام  یهاپژوه  نشان  آششده  سندرم  به  مبتلا  سالمندان  که  مقا   یخال  انهیاند  سا   سهیدر  باتتر  ریبا  از   یسالمندان سطوح 

نشان    زیمطالعه لو و وانگ ن  جی. نتا(Mansoor & Hasan, 2019)  کنندیرا تجربه م  ی از زندگ  ی تیو نارضا  ییاضطرام، احساس تنها  ،یافسردگ

 ف یبه تضع  توانندیمرتبط بوده و م  گریکدیبه    یابه شکل شبکه   یخال  انهی تجربه آش  یدر سالمندان دارا   یو افسردگ   رامداد که علائم اضط

  ی ا اجتماع  یروان  ی هاکه استرس  کند یم  دی و همکاران تأک  ایپژوه  بوج  ن، ی. افزون بر ا(Luo & Wang, 2025)سلامت روان آنان منجر شوند  

  ز ین  رانی. در ا(Bougea et al., 2019) سالمندان داشته باشد    یروانشناخت  ی سازگار  یبرا  یاگسترده  یامدهایپ   تواندیم  ی خال   انهیاز آش  ی ناش

سازه و نق  آن در سلامت روان    نیسنج  ا  تیدر سالمندان، بر اهم  یخال  انهیپرسشنامه سندرم آش  یابیو اعتبار  یخشامن و همکاران با طراح

 . (Khashaman et al., 2025)اند کرده  دیسالمندان تأک

 یسازو برجسته   ی عاطف  تیکاه  حما  ، ییاحساس تنها   یافزا  قیاز طر  ی خال  انه یانتظار داشت که سندرم آش  توانیم  یمنظر نظر  از

و    ی زندگ  یهاتیواقع  رشیپذ  یبا ارتقا  تواندیاضطرام مرد را فراهم سازد. در مقابل، خرد م   یافزا  نهیزم  ،ی مرتبط با سالمند  یهاتیمحدود

نگرش کاه   افزا  زیآمفاجعه  ی هامرد،  د  ، ییمعناجو   یو  عبارت  به  شود.  اضطرام مرد  کاه   است   گر،یموجب  ممکن  مرد  اضطرام 

از طر  یسازوکار بهز  یخال  انهیآن خرد و آش  قیباشد که  اثر م  یروانشناخت  یستیبر  اهمگذارندیسالمندان  با وجود   یروابط، بررس  نیا  تی. 

  یهاپژوه   شتریکمتر مورد توجه قرار گرفته است. ب  ،یرانیدر جامعه سالمندان ا  ژهیوجامع، به  یارمد  ساخت  کیدر قالب    رهایمتغ  نیهمزمان ا

 یستیو بهز  ی خال  انهیخرد، آش  انی اضطرام مرد در ارتباط م  یانجیاند و نق  مپرداخته  رها یمتغ  نیا  انیم   ییروابط دوتا  یبه بررس  نیشیپ 
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 Ardelt & Jeste, 2018; Bakhshi et al., 2020; Chen et al., 2022; Najm-Doost)است    گرفتهمورد آزمون قرار ن  میبه طور مستق  یروانشناخت

Sedehi et al., 2018) . 

بالقوه خرد به   ریدر سلامت آنان، تأث  یروانشناخت  یستیبهز  یسالمندان، نق  اساس  تیروزافزون جمع  تیبا توجه به اهم  ن،یبنابرا

  ی روان یها چال  ن یتراز مهم ی کیاضطرام مرد به عنوان  گاه ی و جا ی خال انهیسندرم آش ی منف ی امدهایمثبت، پ  ی منبع روانشناخت کیعنوان 

  ی خال انهیدر سالمندان بر اساس خرد و سندرم آش یروانشناخت یستیبهز یمعادتت ساختار ی ابی حاضر با هدف مد  وه پژ ،یدوران سالمند

 اضطرام مرد انجام شد.  یانجیبا نق  م

 مواد و روش پژوهش

از نظر هدف، کاربرد از نظر روش اجرا، توص  یپژوه  حاضر  بود. جامعه    یمعادتت ساختار  یابی بر مد   یمبتن  یهمبستگ-ی فیو 

 ی معادتت ساختار  یاب ی مد   تیدادند. با توجه به ماه  لیتشک  ۱۴۰۴سا  ساکن شهر تهران در سا     7۵تا    ۶۰سالمندان    یپژوه  را تمام   یآمار

در نظر    یکاف   یبه برازش مناسب مد  و قدرت آمار  یاب یدست  ینفر برا  ۲۰۰موجود، حداقل حجم نمونه    یشناختوشر  یهاهیو بر اساس توص

   یدر دسترس انتخام و وارد پژوه  شدند. به منظور افزا  یریگبه روش نمونه   طینفر از سالمندان واجد شرا  ۲۰۰تعداد    ن،یگرفته شد. بنابرا

ورود به پژوه  شامل داشتن سن   ی هادادند. ملاک  ل یرا سالمندان مرد تشک  گرید   یمیرا سالمندان زن و ن  هاز نمون  یمین ج،ینتا  م یتعم  ت یقابل

به    لیو تما   یبر اساس خودگزارش  یشناخت  ی از سلامت نسب  یها، برخوردارخواندن و درک سؤاتت پرسشنامه  ییسا ، توانا  7۵تا    ۶۰  نیب

  د یشد  یدر هر مرحله از پژوه ، مشاهده علائم خستگ  یبه ادامه همکار  لی خروج شامل عدم تما  یهاملاک  ن،یمشارکت در پژوه  بود. همچن

 ها بود. به پرسشنامه یرواقعیغ   ای ناقص  یهاابزارها، و ارائه پاسخ لیدر هنگام تکم یقراریب  ای

اجرا   یپ  آغاز  مجوزها  یاز  کم  یپژوه ،  از  تمام   تهیتزم  و  شد  اخذ  دانشگاه  اخلاق  یاخلا   اصو   با  مطابق  مطالعه   ی مراحل 

شد.    افتیاز آنان در  یآگاهانه کتب  نامهتی کنندگان، رضاپژوه  به شرکت  ت یاهداف و اهم  یانجام گرفت. پس از معرف  یعلوم انسان  یهاپژوه 

مورد استفاده قرار    یاهداف پژوهش  یخواهد ماند، صرفاً در راستا  ی محرمانه باق  شدهی آورداده شد که اطلاعات جمع  نانیافراد اطم  ی به تمام

داده شد که مشارکت   حیکنندگان توضبه شرکت  نیافراد گزارش خواهد شد. همچن  تیو بدون اشاره به هو  یبه صورت کل  جیخواهد گرفت و نتا

ها با مراجعه  داده  یگردآور  ند یانصراف دهند. فرا  یاز ادامه همکار  ی امدیپ   چیبدون ه  توانندیو در هر زمان م  تدر پژوه  کاملاً داوطلبانه اس

و مساجد مناطق مختلف شهر تهران انجام شد. پس    یمراکز فرهنگ  ،یبازنشستگ  یهاسالمندان، کانون  یاهاها، سرپژوهشگر به پارک  یحضور 

آنان قرار گرفت و در صورت    اریها در اختبه سؤاتت، پرسشنامه  ییگوتزم درباره نحوه پاسخ  حاتیتوض  ارائهو    ط یسالمندان واجد شرا  یی از شناسا

 یو پس از بررس  افتیحجم نمونه مورد نظر ادامه    لیها تا زمان تکمداده  یارائه شد. گردآور  هاه یدرک بهتر گو  یتزم برا  یهاییراهنما  از،ین

 شدند.  یسازآماده یآمار لیتحل یبراها ها، دادهکامل بودن پاسخ

در سا     زیو ک  فیاستفاده شد که توسط ر  فیر  یشناختروان  یستیبهز  اسیاز فرم کوتاه مق  یشناختروان  یستیسنج  بهز  یبرا

خود، روابط مثبت   رشیشامل پذ   یشناختروان  یستیبهز  یبوده و ش  مؤلفه اصل  هیگو  ۱8  یابزار دارا  نیشده است. ا  ن یو تدو  یطراح  ۱۹۹۵

از  یادرجهش  کرتیل فیها بر اساس ط. پاسخکند یم  ی ابیرا ارز یو رشد فرد ی در زندگ ی هدفمند ط،یمح  بر تسلط  ، یخودمختار گران،یبا د

دهنده  و مجموع نمرات باتتر نشان  شوندیم  یگذاربه صورت معکوس نمره  ها هیگو  ی. برخشوند یم  یگذار»کاملاً مخالفم« تا »کاملاً موافقم« نمره

و    فیمطلوم بوده است. ر  ییای و پا  ییاز روا  اسیمق  نیا  یاز برخوردار   یاست. مطالعات مختلف حاک   یشناختروان  یستیاز بهز  یسطح باتتر

  ییای و همکاران پا  یخانجان  ران،یدر ا  نیاند. همچنگزارش کرده  8۹/۰تا    ۰/ 7۰  نیرا ب  اسیمق  نیفرم کوتاه و فرم بلند ا  نیب  یهمبستگ  نگریس
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دهنده برازش مناسب ساختار نشان زین ید ییتأ  ی عامل لیتحل  جیاند و نتاگزارش کرده 7۱/۰کرونباخ  یب آلفایابزار را با استفاده از ضر نیا ی کل

 پرسشنامه بوده است.  یعامل 

  یطراح  ۲۰۰3ابزار توسط آردلت در سا     نیخرد آردلت استفاده شد. ا  ی بعدسه   اسیخرد در سالمندان از مق  زانیم  یابیمنظور ارز  به

  هیگو  3۹شامل    اسیمق  ن ی. ادهدیمورد سنج  قرار م  ی و عاطف  ی تأمل  ، یمتشکل از ابعاد شناخت   یچندبعد  یاشده و خرد را به عنوان سازه

  کرت یل   فیبر اساس ط  هاهیبه گو یده. پاسخکنندیم  یریگرا اندازه  یبعد عاطف  هیگو  ۱3و    یبعد تأمل   هیگو  ۱۲  ، یبعد شناخت  هیگو  ۱۴است که  

 یی ابزار از روا  ن یاند که اآردلت نشان داده  هیاول  یهااز خرد هستند. پژوه   یسطح باتتر  انگریو نمرات باتتر ب  ردیگیصورت م  یادرجه پنج

 ی کرونباخ برا  یآلفا  بیابعاد مختلف آن در سطح قابل قبو  قرار دارند. در مطالعه آردلت، ضرا  یی ایپا  بیاست و ضرا  رخوردارب  یمطلوب  نیب یپ 

قابل    ییو روا  یی ا یپا  زین  رانیشده در امطالعات انجام  نیگزارش شده است. همچن 7۲/۰و    7۱/۰،  8۵/۰  بیبه ترت  ی و عاطف یتأمل   ،ی ابعاد شناخت

 در سطح مطلوم گزارش شده است. یرانیا یهادر نمونه اسیکل مق یکرونباخ برا یآلفا بیاند و ضرکرده د ییتأ  را اسیمق نیقبو  ا

مق  یریگاندازه  یبرا از  که در سا     اسیاضطرام مرد  استفاده شد  تمپلر  تدو  ۱۹7۰اضطرام مرد  تمپلر  ادی گرد  ن یتوسط    نی. 

به   یده. پاسخدهد یقرار م  یابیمردن را مورد ارز  ندیمرتبط با مرد و فرا  ی هاو ترس  هایها، نگراناست که نگرش  هیگو  ۱۵پرسشنامه شامل  

دهنده سطوح باتتر  است. نمرات باتتر نشان ریمتغ  ۱۵صفر تا  نیو دامنه نمرات ب شودیانجام م  ر«یو »خ «ی»بل یانهیبه صورت دو گز هاهیگو

مختلف   ی و فرهنگ  یسن  یهاسازه مناسب برخوردار است و در گروه  ییابزار از روا  نیاند که ااضطرام مرد هستند. مطالعات متعدد نشان داده

پرسشنامه   نیا  یی ای و همکاران پا  اینف یشر  ران،یدر ا  نیگزارش کرده است. همچن  83/۰را    اسیمق  نیا  ییبازآزما  بیضر  پلراستفاده دارد. تم  تیقابل

 مطلوم آن است.  یدرون  یثبات و همسان انگریاند که بگزارش کرده 88/۰کرونباخ  یآلفا بیرا با استفاده از ضر

  یابیو اعتبار یطراح ۱۴۰۴خشامن و همکاران استفاده شد که در سا   یخال انهیاز پرسشنامه آش  یخال انهیسنج  سندرم آش یبرا

از استقلا    یناش  ی جانیه  یامدهایو پ   ینی کاه  نق  والد  ، ییتجربه احساس خلأ، تنها   زانیبوده و م  هیگو  ۱۵  یپرسشنامه دارا  نیشده است. ا

.  شوندیم  یگذارنمره  اد«یز  یلیکم« تا »خ  یلیاز »خ  یادرجه پنج   کرتیل  فیها بر اساس ط. پاسخکندیم  یابیرا ارز  خانهو خروج فرزندان از  

  یابیمطالعات اعتبار  جیهستند. نتا  یخال  انهیسندرم آش  یهانشانه   شتریدهنده شدت باست و نمرات باتتر نشان  ریمتغ  7۵تا    ۱۵  نی دامنه نمرات ب

کرونباخ    یآلفا  بیضر  نیشده است. همچن  د ییآن تأ   ی برخوردار بوده و ساختار عامل  یسازه مطلوب  ییابزار از روا  نینشان داده است که ا  هیاول

مرتبط با سالمندان و خانواده   ی هااستفاده آن در پژوه   ت یمطلوم و قابل  ی درون  ی دهنده همسانگزارش شده که نشان اسیکل مق  یبرا  88/۰

 است.

شامل    یآمار  یهاشاخص  ،یفیقرار گرفتند. در بخ  توص  لیمورد تحل   یو استنباط  یفیدر دو سطح توص  شدهیگردآور  ی هاداده

پژوه  محاسبه شد.    یرهایو متغ  یشناختتیجمع  یهایژگیو  فیتوص  یحداقل و حداکثر نمرات برا  ار،یانحراف مع  ن، یانگیدرصد، م  ،یفراوان

آزمون مد  ساخ   یپ   نیهمچن نرما  بودن توز  یهاداده  یشامل بررس  یآمار  یهامفروضه   ،یتاراز  چندگانه و    یهمخط  رها،ی متغ  عیپرت، 

پژوه  محاسبه شد و سپس   یرهایمتغ  نیب  رسونیپ   یهمبستگ  بیابتدا ضرا  ، یقرار گرفت. در بخ  استنباط  ی ابیحجم نمونه مورد ارز  تیکفا

 یمعادتت ساختار  ی ابی از مد   یشناختروان   یستیاضطرام مرد و بهز  ،یخال  انهیآش  ندرمخرد، س  انیم  میرمستقیو غ   میآزمون روابط مستق  یبرا

  یهاانجام شد. برازش مد  بر اساس شاخص  ۲۶نسخه    AMOSافزار  از نرم  یریگبا بهره  یو مد  ساختار  یریگ مد  اندازه  لی. تحلد یاستفاده گرد

برازش   ییکویبرازش، شاخص ن  ییکویشاخص ن  نده،یشاخص برازش فزا  ،یقی تطب  زششاخص برا   ،یبه درجه آزاد  دویمتداو  از جمله نسبت کا

 یمعنادار  ی بررس  یبرا  نیشد. همچن  یابیاستانداردشده ارز  ماندهیمربعات باق  نیانگیم  شهیو ر  بیتقر  یمربعات خطا  نیانگیم  شهیر  شده، لیتعد

 درصد استفاده شد.  ۹۵ نانیو فاصله اطم یریگنه نمونه بازنمو ۵۰۰۰استرپ با اضطرام مرد از روش بوت یانجیاثرات م
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 هایافته

پژوه ،   این  به  ۲۰۰در  داشتند؛  یکسانی  توزیع  جنسیت  نظر  از  که  گرفتند  قرار  بررسی  مورد  از   ۵۰که  طوری سالمند  درصد 

  ۶7درصد( بود و    ۵۲.۵سا  )  ۶۴تا    ۶۰دادند. بیشترین فراوانی مربوط به گروه سنی  درصد را مردان تشکیل می  ۵۰کنندگان را زنان و  شرکت

درصد از سالمندان حداقل به یک   8۲.۵کنندگان دارای وضعیت تأهل متأهل بودند. همچنین، از نظر وضعیت سلامت جسمانی،  درصد از شرکت 

دهد  ها نشان میدرصد سابقه ابتلا به بیماری بی  از پنج سا  را گزارش کردند. این ویژگی  ۴۱.۲۱بیماری مزمن مبتلا بودند که از میان آنان، 

 .اسبی برخوردار بوده و قابلیت تزم برای بررسی روابط میان متغیرهای پژوه  را داراستکه نمونه مورد مطالعه از تنوع من

 1جدول 

 پژوه   یرهایمتغ یفیتوص یها شاخص

 کشیدگی کجی  انحراف معیار  میانگین  متغیر

 0.75 1.45- 12.18 41.62 بهزیستی روانشناختی 

 0.52- 0.18- 15.75 84.06 خرد

 0.16- 0.15 9.35 30.36 آشیانه خالی 

 0.65 0.68 5.28 9.48 اضطرام مرد 

 

انحراف معیار بهزیستی روانشناختی برابر با  ارائه شده است. میانگین و    ۱های توصیفی متغیرهای پژوه  در جدو   نتایج شاخص

 همچنین، .  آمد  دست  به  ۵.۲8±۹.۴8  با  برابر   مرد  اضطرام  و  ۹.3۵±3۰.3۶  با   برابر  خالی  آشیانه  ،۱۵.7۵±8۴.۰۶  با  برابر  خرد  ،۴۱.۶۲±۱۲.۱8

  و  کجی  مقادیر  تمامی  اینکه  به  توجه  با.  شد  محاسبه  متغیرها  کشیدگی  و  کجی  مقادیر  ها، داده   توزیع  بودن  نرما   مفروضه  بررسی  منظور  به

  اجرای   برای  تزم  شرایط  و  بوده  برخوردار  قبولی  قابل  نرمالیت  از  هاداده  توزیع  که  گرفت  نتیجه  توانمی  دارند،  قرار  ۲±  دامنه  در  کشیدگی

 .یابی معادتت ساختاری فراهم استمد  و پارامتریک هایتحلیل

 2جدول  

 پژوه   یرهایمتغ نیب رسونیپ یهمبستگ سیماتر

 4 3 2 1 متغیر

 1 بهزیستی روانشناختی . 1
   

 1 **0.34- آشیانه خالی . 2
  

 1 **0.56- **0.39 خرد. 3
 

 1 **0.19- **0.35 **0.45- اضطرام مرد . 4

 

معنادار هستند.    ۰.۰۱متغیرهای پژوه  در سطح  دهد که تمامی روابط بین  نشان می  ۲نتایج آزمون همبستگی پیرسون در جدو   

معناداری رابطه مثبت و  با خرد  روانشناختی  با آشیانه خالی  (r=0.39) بهزیستی  رابطه منفی و   (r=-0.45) و اضطرام مرد (r=-0.34) و 

نشان داد.   (r=0.35) و با اضطرام مرد رابطه مثبت و معنادار (r=-0.56) معناداری دارد. همچنین، آشیانه خالی با خرد رابطه منفی و معنادار

 .(r=-0.19) علاوه بر این، بین خرد و اضطرام مرد نیز رابطه منفی و معناداری مشاهده شد 
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 3جدول 

 یبرازش مد  ساختار ییکوین یها شاخص

 RMSEA CFI GFI IFI χ²/df شاخص برازش 

 3> 0.90< 0.90< 0.90< 0.08> مقدار قابل قبو  

 2.16 0.98 0.96 0.98 0.07 آمده دستمقدار به

 

ارائه شده است.   3آن در جدو     جیبرازش محاسبه شد که نتا  ییکوین  یهاپژوه ، شاخص  یبرازش مد  ساختار  یبه منظور بررس

دهنده برازش مطلوم مد  است. نشانبوده و    3به دست آمد که کمتر از مقدار ملاک    ۲.۱۶( برابر با  χ²/df)  یبه درجه آزاد  دو ینسبت کا

  ی ( همگIFI=0.98)  ندهی( و شاخص برازش فزاGFI=0.96برازش )  ییکوی (، شاخص نCFI=0.98)  یقیشاخص برازش تطب  ریمقاد  ن،یهمچن

مجذورات   نیانگیم  شهیمقدار ر  ن،یشده است. افزون بر امشاهده  یهامناسب مد  با داده  اریدهنده برازش بسهستند که نشان  ۰.۹۰باتتر از  

برازش   یهاشاخص  جیاز برازش قابل قبو  مد  پژوه  است. در مجموع، نتا  یحاکبوده و    ۰.۰8( کمتر از  RMSEA=0.07)  بیتقر  یخطا

 برخوردار است.  یتجرب  یهابا داده ی از انطبا  مناسب  یشنهادیکه مد  پ   دهدینشان م

 4جدول 

 پژوه  یرهایمتغ  میرمستقیو غ میاثرات مستق یاستاندارد و معنادار بیضرا

اثر   مسیر

 مستقیم 

اثر  

 غیرمستقیم 

فاصله   پایین  حد 

 اطمینان 

فاصله   باتی  حد 

 اطمینان 

بحرانی  نسبت 

(CR) 

سطح  

 معناداری 

اثر   معناداری 

 غیرمستقیم 

 0.001 0.001 3.80 0.52 0.22 0.11 0.28 روانشناختی  بهزیستی  ← خرد  

خالی     بهزیستی  ←آشیانه 

 روانشناختی 

-0.21 -0.13 -0.28 -0.06 -2.49 0.013 0.003 

 - 0.001 7.19- - - - 0.18- مرد  اضطرام   ←خرد 

خالی     اضطرام   ← آشیانه 

 مرد

0.22 - - - 3.53 0.001 - 

مرد     بهزیستی  ← اضطرام 

 روانشناختی 

-0.60 - - - -5.13 0.001 - 

 

درصد استفاده    ۹۵  نانیو سطح اطم  یریگبازنمونه  ۵۰۰۰استرپ با  مد ، از روش بوت   میرمستقیو غ   میروابط مستقبه منظور آزمون  

 م یرمستقیاثر غ   ن،ی(. همچنβ=0.28, p=0.001مثبت و معنادار است )  یروانشناخت  یستیخرد بر بهز  مینشان داد که اثر مستق  ۴جدو     جیشد. نتا

 یستیبر بهز   یخال  انهیآش  میاثر مستق  ن،ی (. افزون بر اβ=0.11, p=0.001معنادار بود )  زیاضطرام مرد ن  قیاز طر  یوانشناختر  یستیخرد بر بهز

 ,β=-0.13معنادار بود )  زیاضطرام مرد ن  قیآن از طر  میرمستقی( و اثر غ β=-0.21, p=0.013و معنادار به دست آمد )  یمنف  یروانشناخت

p=0.003.) 

اثر   ی خال انهیکه آش  ی (، در حالβ=-0.18, p=0.001بر اضطرام مرد دارد ) یو معنادار ینشان داد که خرد اثر منف ج ینتا ن،یهمچن

و معنادار بر    یمنف  میاثر مستق  یاضطرام مرد دارا  ن،ی(. علاوه بر اβ=0.22, p=0.001)  کندیبر اضطرام مرد اعما  م  یمثبت و معنادار

اثرات   نانیفراتر بوده و فواصل اطم  ۱.۹۶از مقدار    ینسبت بحران  ر یمقاد  ی(. از آنجا که تمام β=-0.60, p=0.001بود )  یروانشناخت  یستیبهز
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 ی ستیبا بهز   یخال  انهیخرد و آش  انیدر رابطه م  یمعنادار  یانجیگرفت که اضطرام مرد نق  م  جهینت  توانیم  شوند،یشامل صفر نم  میرمستقیغ 

 قرار گرفت.  دییاضطرام مرد در روابط مذکور مورد تأ  یگریانجیبر م یپژوه  مبن یاصل هیفرض  ن،ی. بنابراکند یم فایسالمندان ا یروانشناخت

 1شکل 

 پژوه  ییمد  نها

 

 گیری بحث و نتیجه

با نق     ی خال  انهیدر سالمندان بر اساس خرد و سندرم آش  یروانشناخت  یستیبهز  یمعادتت ساختار  ی اب یپژوه  حاضر با هدف مد 

 یخال  انهیخرد، سندرم آش  یرهایبرخوردار است و متغ  یاز برازش مطلوب  یشنهادینشان داد که مد  پ   جیاضطرام مرد انجام شد. نتا  یانجیم

نشان داد که خرد با   هاافتهی  نیکنند. همچن  نییسالمندان را تب  یروانشناخت  یستیبهز  انس یاز وار  یو اضطرام مرد توانستند بخ  قابل توجه

رابطه    یروانشناخت  یستیو اضطرام مرد با بهز  یخال  انهیکه سندرم آش  ی مثبت و معنادار دارد، در حال  میرابطه مستق   یروانشناخت  یستیبهز

با اضطرام مرد رابطه مثبت نشان داد.   یخال  انهیو سندرم آش   یخرد با اضطرام مرد رابطه منف  ن،یو معنادار دارند. افزون بر ا  یمنف  میمستق

و    یخال  انهیسندرم آش  انیدر رابطه م  زیو ن  یروانشناخت  یستیخرد و بهز  انیدر رابطه م  یمعنادار  یانجیتر آنکه اضطرام مرد نق  ممهم

 کرد.  فایا یروانشناخت یستیبهز

  ی هاپژوه   جیبا نتا  افتهی   نیسالمندان دارد. ا  یروانشناخت  یستیبر بهز   یپژوه  نشان داد که خرد اثر مثبت و معنادار  افتهی  نینخست

  یسالمندان معرف  یزندگ  تیفیسلامت روان و ک  یدر ارتقا  یمنابع روانشناخت  نیتراز مهم   یکیهمسو است که نق  خرد را به عنوان    نیشیپ 

سطوح باتتر خرد،   ی. چن و همکاران نشان دادند که سالمندان دارا(Ardelt & Jeste, 2018; Chen et al., 2022; Gluck, 2024)اند  کرده

آردلت و جسته گزارش کردند که خرد   نی. همچن(Chen et al., 2022)  کنندیتجربه م  ی از زندگ  یشتریب  تی تر و رضامطلوم  ی زندگ  تیفیک
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 ,Ardelt & Jeste)کند   فایا  یروان  یدر برابر فشارها یکاه  دهد و نق  محافظت  یستیرا بر بهز  یدشوار زندگ  یدادهایرو  یاثرات منف  تواندیم

 ده یچیپ  یهاتیموقع  کند یکه به فرد کمک م   رد یگیرا در بر م  ی و عاطف  یتأمل   ،ی شناخت  یهاییاز توانا  یاخرد مجموعه  ،ی. از منظر نظر(2018

با نگرش  یزندگ انعطاف  نانهیباقعو  یرا  توانا  ریتفس  ریپذو  افراد خردمند معموتً  پذ  یشتریب  ییکند.   ت یریمد   ،ی زندگ  یهاتیمحدود  رشیدر 

سالمندان خردمند در مواجهه با    شودیموجب م   هایژگیو  نیدشوار دارند. ا  یهامعنا در تجربه  افتنیو    گرانید   دگاهی درک د  ،یمنف  جاناتیه

 ی ستیاز بهز  ینشان دهند و سطح باتتر  یشتریب  یسازگار  ،ی اجتماع   یهانق   رییو تغ  یبازنشستگ  ها،ی ماریسن، ب    یمرتبط با افزا  یهاچال 

همراه  یریو خودپذ  یرشد فرد ،یاحساس هدفمند  یخرد با افزا ن،ی. افزون بر ا(Gluck, 2024; Oxman, 2018)را تجربه کنند  یروانشناخت

 . (Ryff, 2014) شوند یمحسوم م یروانشناخت یستیبهز یاساس  یهافهاز مؤل یاست که همگ

  ج یبا نتا  افتهی نیسالمندان دارد. ا یروانشناخت یستیبر بهز یو منف میاثر مستق یخال انهیپژوه  نشان داد که سندرم آش گرید افتهی

 & Bougea et al., 2019; Luo & Wang, 2025; Mansoor)دارد  یلو و وانگ همخوان نیو همکاران و همچن ایمطالعات منصور و حسن، بوج

Hasan, 2019)فقدان   ،ییاحساس تنها  تواندیاند که خروج فرزندان از خانه و کاه  تعاملات روزمره با آنان منشان داده  نیشیپ   یهاوه . پژ

نق     ی خانوادگ   یوندهایکه پ   یدر جوامع  تیوضع  نیکند. ا  جادیسالمندان ا  یرا در برخ  ی و کاه  معنا در زندگ  یخلأ عاطف  ،ی نینق  والد

نشان دادند که    زی. لو و وانگ ن(Bougea et al., 2019)به همراه دارد    یشتریب یروانشناخت  ی امدهای دارند، پ   ندانسالم  یدر ساختار زندگ   یمهم

از منظر روانشناخت(Luo & Wang, 2025)قرار دارند    یدر معرض علائم اضطرام و افسردگ  شتریب  یخال  انهیتجربه آش   یسالمندان دارا   ،ی. 

مختلف از خانواده جدا    لیکه فرزندان به دت  ی. زمان شودیسالمندان محسوم م  ی جانیو ه  یاجتماع   تیمنابع حما  نیتراز مهم  یکیخانواده  

  تواند یم  طیشرا ن ی. اکندیم  دایپ   یو انزوا افزا  ییو احساس تنها ابد ی یسالمندان کاه  م ی و اجتماع  یعاطف ی هاتیاز حما یبخش شوند، یم

 ,.Khashaman et al)شود    یروانشناخت  یستیمنجر به افت بهز  تیرا کاه  داده و در نها  یاز زندگ  تیو رضا  یزندگ  تیف یادراک سالمند از ک

2025; Mansoor & Hasan, 2019). 

  ج یبا نتا  افتهی  نیسالمندان دارد. ا  یروانشناخت  یستیبر بهز  یو منف  مینشان داد که اضطرام مرد اثر مستق  نیپژوه  همچن  جینتا

 ,.Bakhshi et al)و همکاران و سبع و همکاران همسو است    دگل یبیو همکاران، زاهد  ی و همکاران، نجددوست سده  یبختش  ی هاپژوه 

2020; Najm-Doost Sedehi et al., 2018; Sebea et al., 2021; Zahedi Bidgol et al., 2020)  نیادیبن  یهایاز نگران  یکی. اضطرام مرد  

.  شودیتر مو از دست دادن همساتن برجسته   یجسم  یهاییکاه  توانا  ،یمار یاحتما  ب   یافزا  ل یبه دل  یانسان است که در دوران سالمند

درباره    ی او صرف نگران  یجان یو ه  یاز منابع شناخت  ینسبت به مرد داشته باشد، بخ  قابل توجه  یزیدآمی و تهد  ی که فرد نگرش منف  ی زمان

 ,.Fortner et al)را کاه  دهد  یو کارکرد مثبت روانشناخت ی از زندگ تی احساس آرام ، رضا تواند یامر م  نی. اشودیم  ی زندگ انیو پا   ندهیآ

و    ییمعنایاحساس ب   ،یدیناام  ،یدر معرض افسردگ  شتریاضطرام مرد بات ب  یدارا  المنداناند که سمختلف نشان داده  ی ها. پژوه (2018

  یاز راهبردها  ی ک ی  تواندیکاه  اضطرام مرد م ن،ی. بنابرا(Sebea et al., 2021; Zahedi Bidgol et al., 2020)قرار دارند   یمشکلات سازگار

 . باشدسالمندان  یستیسلامت روان و بهز یارتقا یمؤثر برا

مطالعات آردلت و جسته،    جیبا نتا   افتهی  نیو معنادار خرد با اضطرام مرد بود. ا  یمهم پژوه  حاضر، رابطه منف  ی هاافتهی   گرید  از

 یتا مرد را به عنوان بخش کندی. خرد به افراد کمک م(Ardelt & Jeste, 2018; Gluck, 2024; Oxman, 2018)گلوک و آکسمن همسو است  

  ، ییدر معناجو  یشتریب  یی داشته باشند. افراد خردمند معموتً توانا  ی زندگ ان ینسبت به پا   یترو نگرش متعاد   رند یبپذ   ی از چرخه زندگ  یعیطب

مداوم    ی و نگران دیکه احتما  تجربه ترس شد شودیسبب م  هایژگیو نیدارند. ا یزندگ  ریناپذ اجتنام یهاتی ابهام و کنار آمدن با واقع رشیپذ

 ،یتأمل در مسائل وجود  تیظرف   یو افزا  ی رشد درون  یارتقا  قی. آردلت و جسته معتقدند که خرد از طرابدیمرد در آنان کاه     بارهدر
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که   کندیم  دیگلوک تأک  ن ی. همچن(Ardelt & Jeste, 2018)کند    یاریاز جمله مرد    یدشوار زندگ  یدادهای افراد را در مواجهه با رو  تواندیم

مرد است    تیو واقع  ی زندگ  یهاتیبا محدود  ی روانشناخت  یآشت  جاد یا  یکمک به افراد برا  ، یخرد در سالمند  ی کارکردها  ن یتراز مهم  یکی

(Gluck, 2024)خرد بر سلامت روان سالمندان باشد.  ریتأث یاصل ی از سازوکارها یک ی تواندیکاه  اضطرام مرد م ن،ی. بنابرا 

به  یمحدود یهادارد. اگرچه پژوه   یبا اضطرام مرد رابطه مثبت و معنادار  یخال  انهیپژوه  نشان داد که سندرم آش گرید  افتهی

 ,Bougea et al., 2019; Luo & Wang)   کنندیم  تیحما  افتهی  نیمطالعات مرتبط از ا  جیاند، اما نتاکرده  ی رابطه را بررس  نیا  میطور مستق 

2025; Mansoor & Hasan, 2019)را در   ی ریپذبیو ادراک آس یاجتماع  تی کاه  حما ، یی. خروج فرزندان از خانه ممکن است احساس تنها

کند. در    یزندگ  یریپذ انیو پا   یجسمان  یها تیمحدود  ،یریپ   ندیمتوجه فرا   یاز پ    یآنان را ب  تواندیم  طیشرا  نیدهد. ا   یسالمندان افزا

  ی تیحما  یهاو محدود شدن شبکه  یکاه  تعاملات خانوادگ  گر،ید  ی. از سوابدییم    یدر آنان افزا  یستیو ن  دمرتبط با مر  یهاینگران  جه،ینت

از    یکیاضطرام مرد به عنوان    ،یطیشرا  نیکاه  دهد. در چن  یوجود  یهایسالمندان را در مواجهه با نگران  یاممکن است منابع مقابله

 . گذاردیم یمنف ریو بر سلامت روان سالمندان تأث شودیم  اهرظ ی خال انهی سندرم آش یروانشناخت یامدهایپ 

 ان یدر رابطه م  نیو همچن  یروانشناخت  یستیخرد و بهز  انیاضطرام مرد در رابطه م  ی انجیپژوه  حاضر نق  م  افتهی  نیترمهم

خرد    ریاز تأث  یکه بخش  دهد ینشان م   رایاست؛ ز  یاژهیو  تیاهم  یدارا  یاز نظر نظر  افته ی   نیبود. ا  یروانشناخت  یستیو بهز  ی خال  انهیسندرم آش

و همکاران که    یبختش  ی هاافتهی با    جهینت   نی. اشودیدر سطح اضطرام مرد اعما  م  رییتغ  قیاز طر  یروانشناخت  یستیبهزبر    یخال   انهیو آش

و همکاران که نق     یبا پژوه  نجددوست سده   نیاند و همچنسالمندان گزارش کرده  یستیبهز  نییاضطرام مرد را در تب  یانجی نق  م

 Bakhshi et al., 2020; Najm-Doost Sedehi et)اند، همسو است  کرده دیی تأ   یستیو بهز  ی منابع روانشناخت ان ینگرش به مرد را در ارتباط م

al., 2018)از    یخال انهیکه سندرم آش  ی در حال  شود،یم  یروانشناخت  یستیبهز  یخرد با کاه  اضطرام مرد موجب ارتقا  افته،ی  نی. بر اساس ا

 ن یتراز مهم  ی کیآن است که اضطرام مرد    انگریب  جهینت  نی. اگرددیمنجر م  یروانشناخت  یستیاضطرام مرد به کاه  بهز   یافزا  قیطر

 یاضطرام را کاه  دهد، احتماتً موجب ارتقا  نیکه بتواند ا  یامؤثر بر سلامت روان سالمندان است و هرگونه مداخله  یروانشناخت  یسازوکارها

 خواهد شد.  یروانشناخت یستیبهز

کننده  از عوامل محافظت یادهیچیتعامل پ  ریسالمندان تحت تأث یروانشناخت یستیپژوه  حاضر نشان داد که بهز جیمجموع، نتا در

و کاه  اضطرام    یزندگ   رشیپذ  ،ییمعناجو    یافزا  قیاز طر  تواندیمثبت م  یمنبع روانشناخت  کیو عوامل خطر قرار دارد. خرد به عنوان  

اضطرام    دی و تشد  یاجتماع   تیکاه  حما  ، ییاحساس تنها    یبا افزا  یخال  انهیرا ارتقا دهد. در مقابل، سندرم آش  دانمرد، سلامت روان سالمن

در   تواندیم  یخال  انهیآش  یروانشناخت  یامدهایخرد و کاه  پ   تیتوجه همزمان به تقو  ن،ی. بنابرادهد یرا کاه  م  یروانشناخت  یستیمرد، بهز

 کند.  فایا یسلامت روان سالمندان نق  مهم یارتقا

در دسترس ممکن    یریگبود. نخست، استفاده از روش نمونه   ییها تیمحدود  یخود، دارا  ی علم  یحاضر با وجود دستاوردها   پژوه  

  لیاز تما  ی ناش  یریشدند و احتما  سوگ  یآورجمع  یخودگزارش  یها بر اساس ابزارهارا محدود کرده باشد. دوم، داده  ها افتهی  ی ریپذمیاست تعم

را   رهایمتغ  انیم  یقطع   یپژوه  امکان استنتاج روابط علّ  ی مقطع  تیوجود دارد. سوم، ماه  یمطلوم اجتماع   یهاپاسخ  رائهدهندگان به اپاسخ

بر   توانندیکه م   یفرهنگ  یهایژگیو و  یسلامت جسمان  ،یاجتماع   تیحما  زانیم  ،یاقتصاد  تیمانند وضع  ییرهایمتغ  نی. همچنکند یفراهم نم

 باشند، در مد  حاضر کنتر  نشدند.  رگذاریتأث نسالمندا یروانشناخت یستیبهز

و    یخال  انهیخرد، اضطرام مرد، سندرم آش  انیم  یعلّ  یرهایمس  ،یطول  یهابا استفاده از طرح  ندهیآ  یهاپژوه   شودیم  شنهادیپ 

 یسالمندان ساکن در مراکز نگهدار سهیمختلف و مقا  یهاپژوه  در شهرها و فرهنگ یاجرا نیکنند. همچن یرا بررس یروانشناخت یستیبهز
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 ی خال انهیخرد و آش انیاضطراب مرگ در رابطه م یانجیدر سالمندان: نقش م یروانشناخت یستی بهز یمعادلات ساختار یابی مدل 

 یروانشناخت  یرهایمتغ  رینق  سا  یبه درک بهتر عوامل مؤثر بر سلامت روان سالمندان کمک کند. بررس  تواندیم  نواده با سالمندان ساکن در خا

تام جمله  تنها  ی اجتماع   تیحما  د،یام  ت،یمعنو  ،یآوراز  احساس    ی روانشناخت  یستیبهز  نییتب  یبرا  یترجامع  یهامد   تواند یم  زین  ییو 

 سالمندان ارائه دهد.

  ی هاتیواقع  رشیو پذ  ییخرد، معناجو  تیبا هدف تقو  یشناختو روان   یآموزش  یهابرنامه  یو اجرا  یپژوه ، طراح  یهاافتهیاساس    بر

تعامل    یهاتوسعه برنامه  ،یخال  انهیتجربه آش  یسالمندان دارا  یبرا  یتیحما  یهاگروه  یبرگزار   نی. همچنشودیم  هیدر سالمندان توص  یزندگ

افز  ینسلنیب   ،یو اضطرام مرد کمک کند. مراکز خدمات سالمند  یی به کاه  احساس تنها  تواند یسالمندان م   ی مشارکت اجتماع     یاو 

در   ینق  مؤثر  رانه،یشگیسالمندان در معرض خطر و ارائه مداخلات پ   ییبا شناسا   توانندیم  زیو مراکز بهداشت جامعه ن  یبازنشستگ  یهاکانون

 کنند.   فاین گروه ایا یروانشناخت یستیبهز یارتقا

 تشکر و قدردانی

 آید. از تمامی کسانی که در این پژوه  ما را یاری نمودند تشکر و قدردانی به عمل می

 تعارض منافع 

 . نداردوجود  ی تضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 مشارکت نویسندگان 

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نق  یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی 

  در انجام این پژوه  تمامی موازین و اصو  اخلاقی رعایت گردیده است.

 ها شفافیت داده

 کپی رایت ارسا  خواهد شد. ها و مآخذ پژوه  حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئو  و ضمن رعایت اصو  داده

 حامی مالی

 این پژوه  حامی مالی نداشته است.
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