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Background and Aims With the increase in the aged population, the physical and mental health of the 
elderly have become more important. Since resilience is an important concept in the mental health of 
the elderly, this study aims to predict the resilience of the elderly in Tehran, Iran, based on their religious 
orientation, mental toughness, physical health, and sleep disorders.
Methods This is a descriptive-correlational study with a cross-sectional design. Participants were 256 
elderly people aged >60 years (Mean age: 66.42±4.37 years) selected by a simple random sampling 
method from those living in Kahrizak Nursing Home in Tehran, Iran. They completed the Connor-
Davidson resilience scale, Clough et al.’s mental toughness questionnaire-48 items, physical health 
questionnaire, and Lynch’s sleep disturbance questionnaire to measure resilience, religious orientation, 
mental toughness, physical health, and sleep disorders. Finally, the collected data were analyzed using 
structural equation modeling in AMOS and SPSS software, version 23.
Results Religious orientation (t=4.32, r=0.24, P<0.001), mental toughness (t=6.87, r=0.68, P<0.001), 
physical health (t=5.12, r=0.57, P<0.001) and sleep disorders (t=-5.18, r=-0.52, P<0.001) could significantly 
predict the resilience of the elderly in Tehran. 
Conclusion The resilience of the elderly in Tehran has a positive and significant relationship with their 
religious orientation, mental toughness, physical health, and sleep disorders. These components can 
predict the resilience of the elderly. Therefore, by controlling these components, the resilience of the 
elderly can be improved.
Keywords Resilience, Elderly, Religious orientation, Mental toughness, Physical health, Sleep disorders

A B S T R A C T

Received: 13 Aug 2023

Accepted: 27 Sep 2023

Available Online: 21 Jan 2024

Citation Emdadi P, Pashmdarfard M, Manouchehri M, Shokri K, Rezaei M. [Predicting the Resilience of the Elderly in Tehran, Iran, 
Based on Their Religious Orientation, Mental Toughness, Physical Health, and Sleep Disorders (Persian)]. Scientific Journal of Rehabili-
tation Medicine. 2024; 12(6):1114-1125. https://dx.doi.org/10.32598/SJRM.12.6.3210

 : https://dx.doi.org/10.32598/SJRM.12.6.3210

Use your device to scan 
and read the article online

Research Paper
Predicting the Resilience of the Elderly in Tehran, Iran, Based on Their Religious 
Orientation, Mental Toughness, Physical Health, and Sleep Disorders

1. Department of Psychology, Faculty of Medicine, Tehran Medical Science, Islamic Azad University, Tehran, Iran.
2. Department of Occupational Therapy, School of Rehabilitation, Shahid Beheshti University of Medical Sciences, Tehran, Iran.
3. Department of Physiotherapy, School of Rehabilitation Sciences, Shahid Beheshti University of Medical Sciences, Tehran, Iran. 

Parnian Emdadi1 , *Marzieh Pashmdarfard2 , Mehdi Manouchehri1 , Kowsar Shokri2 , Mehdi Rezaei3 

* Corresponding Author:
Marzieh Pashmdarfard, Assistant Professor.
Address: Department of Occupational Therapy, Physiotherapy Research Center, School of Rehabilitation, Shahid Beheshti University of Medical 
Sciences, Tehran, Iran. 
Tel: +98 (21) 77561723
E-Mail: mpashmdarfard@sbmu.ac.ir

http://medrehab.sbmu.ac.ir/issue_1066_1067.html
http://medrehab.sbmu.ac.ir/?lang=en
http://medrehab.sbmu.ac.ir/?lang=en
https://dx.doi.org/10.32598/SJRM.12.6.3210
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.en
http://medrehab.sbmu.ac.ir/?lang=en
mailto:https://www.orcid.org/0009-0006-1166-1412?subject=
mailto:https://www.orcid.org/0000-0001-6175-0233?subject=
mailto:https://www.orcid.org/0000-0001-5440-6557?subject=
mailto:https://www.orcid.org/0009-0007-3720-1323?subject=
mailto:https://www.orcid.org/0000-0002-8207-1982?subject=
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.22037/SJRM.12.6.3210
http://medrehab.sbmu.ac.ir/?lang=en
mailto:mpashmdarfard%40sbmu.ac.ir?subject=


1115

January & February 2024. Volume 12. Num 6

Emdadi P, et al.Predicting the Resilience of the Elderly in Tehran. Sci J Rehab Med. 2024; 12(6):1114-1125.

D
Extended Abstract

Introduction

ue to the increase in the aged population in 
the world and Iran, the elderly need to have 
resilience more than before to be able to tol-
erate physical and environmental changes 
or adapt themselves to these changes.

Resilience refers to the ideas that give people the emo-
tional strength to cope with trauma, adversity, and hard-
ship. When people get older, their physical ability and ca-
pabilities decrease. In case of a lack of resilience, they will 
have fewer problem-solving skills and will be at higher 
risk of injuries. With the increase of age, religious orien-
tation becomes more evident, which can be effective in 
the resilience of the elderly. Another important factor in 
old age is mental toughness, which is related to resilience. 
One of the most common problems of the elderly is sleep 
disorders, including problems in the quality, time, and 
amount of sleep, which can lead to distress and dysfunc-
tion and affect the resilience of the elderly. Considering the 
importance of these factors in predicting the resilience of 
the elderly, this study aims to investigate the resilience of 
the elderly in Tehran, Iran, based on religious orientation, 
mental toughness, physical health, and sleep disorders.

Materials and Methods

This is a descriptive-correlational study. Participants 
were 256 elderly people living in Kahrizak Nursing Home 
were randomly selected and completed the Connor-Da-
vidson resilience scale (CD-RISC), mental toughness 
questionnaire-48 (MTQ48), physical health questionnaire 
(PHQ), and Lynch’s Sleep disturbance questionnaire for 
assessing resilience, mental toughness, physical health, 
and sleep disorders, respectively. Finally, the collected 
data were analyzed using structural equation modeling in 
AMOS and SPSS software, version 23.

Results

In this study, 256 elderly people over 60 (mean age: 
66.42±4.37 years) participated. The results showed the 
good fit of the study model with GFI=0.91. Regression 
coefficients were used to check the predictive power of 
the variables. The effect of religious orientation (r=0.24), 
mental toughness (r=0.68), and physical health (r=0.57) 
on resilience showed a positive relationship between re-
ligious orientation and resilience, between mental tough-
ness and resilience, and between physical health and re-
silience. These relationships were significant (P<0.001). 

Sleep disorders had an inverse and significant relationship 
with resilience (r=-0.52,P<0.001).

Conclusion

Religious orientation, mental toughness, and physical 
health have a positive and significant relationship with re-
silience in the elderly, and sleep disorders have a negative 
and significant relationship with their resilience. There-
fore, it can be concluded that higher religious orientation, 
mental toughness and physical health, and lower sleep 
disorders in the elderly can lead to better coping with the 
challenges and adversities in life or better resilience.
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مقاله پژوهشی

پیش بینی تاب آوری سالمندان شهر تهران بر اساس جهت گیری مذهبی، استحکام 
روانی، سلامت فیزیکی و اختلال خواب

مقدمه و اهداف باتوجه به افزایش جمعیت سالمندان، در جوامع امروزی، سلامتی به ویژه سلامت روان در سالمندان از اهمیت ویژه ای 
برخوردار شده است. از آنجایی که تاب آوری به عنوان یک مفهوم مهم در سلامت روان سالمندان از اهمیت بالایی برخوردار است، هدف این 

تحقیق پیش بینی تاب آوری سالمندان شهر تهران بر اساس جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت فیزیکی و اختلال خواب بود. 
مواد و روش ها تحقیق پیش رو یک مطالعه توصیفی مقطعی از نوع همبستگی بود. حجم نمونه بر اساس شیوه کوکران برابر با 256 نفر 
در نظر گرفته شد. در این مطالعه با مراجعه به مرکز نگهداری سالمندان کهریزک نمونه ها به شیوه تصادفی ساده انتخاب شدند. 256 
سالمند بالای 60 سال و مقیم در مرکز کهریزک با میانگین و انحراف معیار سنی 4/37±66/42 به صورت داوطلبانه پرسش نامه های کونور و 
دیویدسون، آلپورت، کلاف، اسکات و پرسش نامه لینچ را به ترتیب به منظور بررسی تاب آوری، جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت 
فیزیکی و اختلال خواب تکمیل کردند. در نهایت داده های جمع آوری شده به منظور بررسی با استفاده از نرم افزار های AMOS و SPSS نسخه 

23 و روش معادلات ساختاری مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 
 ،)t=6/87 ،r=0/68 ،P<0/001( استحکام روانی ،)t=4/32 ،r=0/24 ،P<0/001( یافته ها نتایج این مطالعه نشان داد جهت گیری مذهبی
سلامت فیزیکی )t=5/12 ،r=0/57 ،P<0/001( و نهایتاً اختلال خواب )t=5/18 ،r=0/52 ،P<0/001( می توانند تاب آوری سالمندان شهر 

تهران را پیش بینی کنند. 
نتیجه گیری نتایج این مطالعه نشان داد تاب آوری سالمندان شهر تهران با جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت فیزیکی و نهایتاً 
اختلال خواب ارتباط مثبت و معنا داری دارند و مؤلفه های مذکور می توانند تاب آوری سالمندان شهر تهران را پیش بینی کنند. بنابراین با 

کنترل این شاخص ها می توان سطح تاب آوری سالمندان را بهبود بخشید. 
کلیدواژه ها تاب آوری، سالمندان، جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت فیزیکی و اختلال خواب
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مقدمه

فعالیت های  با چالش های جدی در زمینه  امروز  بشر  زندگی 
اجتماعی و اقتصادی رو به رو شده است. به صورتی که این مشکلات 
در حیطه های مختلف روانی و جسمی افراد و رفتارهای شخصیتی 
آن ها به ویژه سالمندان نمود پیدا کرده است ]1[. انسان امروزی 
بیش از هر زمان دیگری به مفهوم تاب آوری نیاز دارد تا بتواند 
در مقابل این حجم بالای تغییرات و تأثیرات درونی و محیطی 
مقاومت کند و یا خود را با تغییرات تطابق دهد ]2[. یکی از 

شاخص های مهم در این زمینه درارتباط با تاب آوری است ]3[.

تاب آوری به ایده هایی مربوط می شود که به افراد قدرت عاطفی 
می دهد تا با آسیب ها، ناملایمات و سختی ها کنار بیایند و با آن ها 
سازگار شوند ]1[. افراد تاب آور از منابع، توانمندی ها و مهارت های 
خود برای غلبه بر چالش ها و شکست ها استفاده می کنند ]4[. 
اما  برابر می دانند،  با سرسختی ذهنی  را  افراد تاب آوری  برخی 

تاب آوری نشان دادن تحمل درد و رنج عاطفی است ]5[.

بر جمعیتشان  این موضوع در میان سالمندان که روز به روز 
جهان  جمعیت  می دهد.  نشان  بیشتر  را  خود  می شود  افزوده 
که جمعیت  هنگامی  می رود.  پیش  سالمندی  به  رو  به سرعت 
جهان در سال 2012 به 7 میلیارد رسید، 562 میلیون نفر ) یا 8 
درصد( در سن 65 سال و بالاتر بودند. در سال 2015، جمعیت 
سالمندان به میزان 55 میلیون نفر افزایش یافت و نسبت جمعیت 
سالمند به 8/5 درصد از جمعیت کل رسید و در سال های اخیر 
و با رشد شتابان جمعیت سالمندان در آسیا و آمریکای لاتین، 
در طی 10 سال آینده شاهد افزایش حدود 236 میلیون  نفری 
افراد 65 ساله و بالاتر در سراسر جهان خواهیم بود. در ایران، 
در حال حاضر کمتر از 10 درصد جمعیت را سالمندان 60 ساله 
به ویژه  نسبت،  این  انتظار می رود  اما  بالاتر تشکیل می دهد،  و 
از سال 2030 به بعد با سرعت چشمگیری افزایش یابد و در 
سال 2050 به حدود یک  سوم جمعیت ایران برسد ]4[. در واقع 
سالمندان با ورود به سنین بالاتر معمولاً مهارت ها و توانمندی های 
جسمی کمتری نسبت به گذشته خواهند داشت. ازسویی برخی 
از مسائل در این بازه سنی با توجه به حاشیه های مرتبط با زندگی 
فرزندان نمود بیشتری خواهد داشت ]4[ که این موضوع در کنار 
ضعف جسمی و گاه طرد شدن از جامعه کاری سبب می شود 
صورت  در  و  شوند  رو به رو  متعددی  مشکلات  با  سالمندان  تا 
نبود سطحی از تاب آوری در این گروه، ممکن است توانایی حل 
مسئله و برخورد و تعامل با مشکلات موجود را به خوبی نداشته 
باشند و این در نهایت خود به آسیب های جدید دیگری منجر 
شود ]2[. در ارتباط با موارد مرتبط با تاب آوری سالمندان یکی از 
مواردی که در حوزه سالمندان مورد بررسی قرار می گیرد در قالب 
جهت گیری های مذهبی و تأثیر آن بر سایر شاخص های مرتبط با 

ویژگی های فردی و اجتماعی این گروه از افراد است ]6[.

مذهب  سمت  به  افراد  نگرش  به عنوان  مذهبی  جهت گیری 
یا فعالیت های مذهبی تعریف شده است ]7[. هر فرد بر اساس 
محیط  و  اطرافیان  از سوی  داده شده  انتقال  مفاهیم  و  تجارب 
بیرونی، سطحی از گرایش های مذهبی را در خود ایجاد می  کند 
که می تواند بر جنبه های مختلف فکری و روانی افراد مؤثر باشد 
]8[. در این زمینه برخی جهت گیری های مذهبی نامنطبق با 
ارزش های اجتماعی سبب می شود افراد آسیب های متفاوتی را به 
جامعه و خود وارد کنند ]9[. از سویی دیگر جهت گیری مذهبی 
در بسیاری از افراد نیز سبب می شود رفتار های مناسب و منطبق 
با ارزش های اجتماعی را از خود نشان دهند که در این صورت 

احتمال موفقیت در جامعه مورد بررسی را تقویت می کند ]10[.

یکی دیگر از متغیر های مهم در حیطه سالمندان استحکام 
روانی است. مفهوم استحکام روانی در ادبیات مرتبط با سالمندان 
مفهوم جدیدی نیست و متون کاربردی مدت ها پیش، این مفهوم 
را موردبحث و توسعه قرار داده اند ]11[. مفهوم استحکام روانی با 
عملکرد موفق افراد رابطه بالقوه دارد ]12[. شواهد علمی به درک 
بیشتر استحکام روانی در دهه گذشته منجر شده است و این 
موضوع درخصوص سالمندان نیز صدق می کند ]13[ و می تواند 

به عنوان راهکاری برای بررسی تاب آوری این گروه مطرح باشد. 

در همین زمینه گاهی در کنار مباحث روانی، سلامت فیزیکی 
افراد نیز در ارتباط با تاب آوری مطرح می شود. سلامت جسمانی 
به عنوان وضعیت بدن تعریف می شود که همه چیز از عدم وجود 
بیماری گرفته تا سطح تناسب اندام را در نظر می گیرد. سلامت 
جسمانی برای بهزیستی یک امر حیاتی است ]14[ و می تواند 
تحت تأثیر سبک زندگی، رژیم غذایی، سطح فعالیت بدنی و برخی 
عادات )مثل سیگار کشیدن( باشد. این موضوع در سالمندان بیشتر 
خود را نمایان می کند. به صورتی که این افراد با توجه به افزایش سن 
و تأثیرات پیری بر جسم معمولاً دچار مشکلات متعددی می شوند 
که می تواند بر سلامت فیزیکی آن ها تأثیرگذار باشد و متعاقباً بر 

تاب آوری سالندان در مواجهه با مشکلات تأثیرگذار باشد. 

یکی دیگر از فاکتورهای مهم در ارتباط با تاب آوری سالمندان، 
)یا  خواب  اختلالات   .]15[ است  سالمندان  در  خواب  اختلال 
بیداری( شامل مشکلاتی در کیفیت، زمان  اختلالات خواب و 
و میزان خواب است که به پریشانی در طول روز و اختلال در 
عملکرد منجر می شود. اختلالات خواب و بیداری اغلب همراه 
با شرایط پزشکی یا سایر شرایط سلامت روان مانند افسردگی، 
این موضوع  یا اختلالات شناختی رخ می دهد ]16[.  اضطراب 
در سالمندان نیز شدت بیشتری می گیرد و می تواند بر تمامی 

جنبه های زندگی این افراد تأثیر گذار باشد ]15[.

در این میان با توجه به حرکت جامعه به سمت سالمند شدن 
و اهمیت بررسی مسائل و مشکلات این گروه سنی و شناسایی 
مؤلفه های تأثیرگذار در پیش بینی تاب آوری سالمندان شهر تهران،  
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هدف اصلی این مطالعه بررسی پیش بینی تاب آوری سالمندان 
شهر تهران بر اساس جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت 

فیزیکی و اختلال خواب بود.

مواد و روش ها

روش مورد استفاده در این تحقیق توصیفی است و از آنجا  که 
به جمع آوری اطلاعات مربوط به ویژگی های جمعیت شناختی 
و توصیف وضعیت موجود پرداخته است، از نوع پیمایشی و از 
طرفی با توجه به اهداف تحقیق که به سنجش رابطه بین متغیرها 
پرداخته است از نوع همبستگی است. جامعه آماری این تحقیق 
کلیه سالمندان مستقر در سرای سالمندان کهریزک بود. روش 
نمونه گیری به صورت تصادفی ساده و حجم نمونه با استفاده از 
فرمول نمونه گیری کوکران برابر با 256 نفر به دست آمد . در این 
تحقیق با مراجعه به مرکز نگهداری سالمندان کهریزک به صورت 
مشارکت کنندگان  شد.  داده ها  جمع آوری  به  اقدام  تصادفی 
به صورت داوطلبانه پرسش نامه های کونور و دیویدسون، آلپورت، 
کلاف، اسکات، کلووی و دسماری و پرسش نامه لینچ و همکاران 
مذهبی،  جهت گیری  تاب آوری،  بررسی  به منظور  به ترتیب  را 
استحکام روانی، سلامت فیزیکی و اختلال خواب تکمیل کردند. 
در نهایت داده های جمع آوری شده به منظور بررسی با استفاده از 
نرم افزار AMOS و روش معادلات ساختاری مورد تجزیه و تحلیل 

قرار گرفتند. 

ابزارهای مطالعه

تابآوری

کونور  تاب آوری  پرسش نامه  از  استفاده  با  تاب آوری  متغیر 
این  شد.  سنجیده  است،  سؤال   25 شامل  که  دیویدسون1  و 
از  امتیازها  که  استفاده می کند  لیکرتی  مقیاس  از  پرسش نامه 
صفر )کاملًا نادرست( تا 5 )همیشه درست( هستند. ضریب آلفای 
کرونباخ برای این پرسش نامه در جامعه ایرانی توسط سامانی و 

همکاران 0/87 گزارش شده است ]17[.

جهتگیریمذهبی

جهت گیری  پرسش نامه  از  استفاده  با  مذهبی  جهت گیری 
این  است، سنجیده شد.  که شامل 21 سؤال  آلپورت  مذهبی 
که  می کند  استفاده  درجه ای   4 لیکرت  طیف  از  پرسش نامه 
امتیازها برحسب گزینه های کاملًا مخالفم تا کاملاً موافقم در نظر 
گرفته شده اند. این پرسش نامه توسط منصورنژاد و همکاران به 
زبان فارسی ترجمه و هنجاریابی شده است و همسانی درونی آن 
با استفاده از روش ضریب آلفای کرونباخ 0/71 و پایایی آزمون 

بازآزمون آن 0/74 گزارش شده است ]18[.

1. The Connor Davidson + Brief Resilience Scales (CD-RISC)

استحکام روانی

استحکام روانی با استفاده از پرسش نامه استحکام روانی 48 
سؤالی کلاف2 سنجیده  شد. این پرسش نامه از طیف 5 گزینه ای 
لیکرت استفاده می کند که امتیازها از کاملًا موافقم تا کاملًا مخالفم 
است. پایایی این پرسش نامه توسط ضمیری نژاد با استفاده از ضریب 
آلفای کرونباخ برای جامعه ایرانی 0/75 گزارش شده است ]19[.

سلامت فیزیکی

جسمی  سلامت  پرسش نامه  از  استفاده  با  فیزیکی  سلامت 
اسکات 3 با 14 سؤال سنجیده شد. این پرسش نامه نیز از طیف 5 
گزینه ای لیکرت استفاده می کند که امتیازها براساس گزینه های 
کاملًا موافقم تا کاملًا مخالفم در نظر گرفته شده اند. ضریب آلفای 
و  عباسی  توسط  پرسش نامه  این  فارسی  نسخه  برای  کرونباخ 

همکاران از 0/61 تا 0/81 گزارش شده است ]20[.

اختلالخواب

اختلال خواب با استفاده از پرسش نامه اختلالات خواب لینچ با 
17 سؤال سنجیده شد. این پرسش نامه نیز از طیف 5 گزینه ای 
لیکرت استفاده می کند که امتیازهای براساس گزینه های کاملًا 
این  روایی  است.  گرفته شده  نظر  در  مخالفم  کاملًا  تا  موافقم 
پرسش نامه توسط محمدی و همکاران بررسی و تأیید شده است. 
ضریب آلفای کرونباخ برای این پرسش نامه در جامعه ایرانی 0/82 

به دست آمده است ]21[.

در این مطالعه به منظور بررسی برازش مدل از شاخص های 
ریشه میانگین مربعات خطای برآورد4، شاخص نیکوئی برازش5، 
شاخص برازش تطبیقی6، شاخص منفی بنتلر-بونت7 در قالب 
مدل یابی معادلات ساختاری و روش تحلیل مسیر استفاده شد. 
بعد از بررسی و تأیید برازش مدل به منظور بررسی روابط نیز از 
نرم افزار AMOS و به منظور ارائه گزارشات توصیفی از نرم افزار 

SPSS نسخه 23 استفاده شد. 

یافته ها

در این مطالعه 256 سالمند بالای 60 سال و مقیم در مرکز 
کهریزک با میانگین و انحراف معیار سنی 4/37± 66/42 در مطالعه 
شرکت کردند. شرکت کنندگان در این مطالعه را 125 سالمند زن 
)49 درصد( و 131 سالمند مرد )51 درصد( تشکیل می دادند. 
تمام شرکت کنندگان در مطالعه از سواد خواندن و نوشتن جهت 

تکمیل پرسش نامه ها برخوردار بودند. 

2. Mental Toughness Questionnaire-48 (MTQ-48)
3. Questionnaire Health Physical (PHQ)
4. Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA)
5. Goodness of fit index (GFI)
6. Comparative Fit Index (CFI)
7. Non-Normed Fit Index (NNFI)
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مدل یابی  از  تحقیق  متغیرهای  بین  رابطه  بررسی  به منظور 
معادلات ساختاری استفاده شد. شکل و نتایج بررسی برازش و 
همچنین بار عاملی روابط بین متغیرها در تصویر شماره 1 گزارش 

شده است. 

در مطالعه حاضر نتایج نشان داد کلیه شاخص های موردبررسی 
)ریشه میانگین مربعات خطای برآورد، شاخص نیکوئی برازش، 
به منظور  بنتلر-بونت(  منفی  تطبیقی، شاخص  برازش  شاخص 
ارزیابی برازش مدل عاملی تأییدی مورد پذیرش قرار گرفته اند. 
 GFI=0/91 با توجه به این مطلب می توان گفت برازش این مدل با

تأیید شده است )جدول شماره 1(.

به منظور بررسی میزان اثرگذاری مؤلفه ها بر یکدیگر از ضرایب 
رگرسیونی استفاده شد.

با  تاب آوری  مؤلفه  بر  مذهبی  جهت گیری  مؤلفه های  تأثیر 
ضریب رگرسیونی )r=0/24(، استحکام روانی بر مؤلفه تاب آوری با 
ضریب رگرسیونی )r=0/68( و سلامت فیزیکی بر مؤلفه تاب آوری 
با ضریب رگرسیونی )r=0/57( نشان داد یک ارتباط و تأثیر مثبت 
میان جهت گیری مذهبی و تاب آوری، استحکام روانی و تاب آوری  
و سلامت فیزیکی و تاب آوری وجود دارد. اگرچه تأثیر مؤلفه های 
جهت گیری مذهبی بر مؤلفه تاب آوری ضعیف به دست آمد، اما 
ارتباط بین تمام این مؤلفه ها با تاب آوری مثبت و معنادار بود 
)P<0/001(. در این میان تأثیر مؤلفه اختلال خواب بر مؤلفه 

تصویر 1. مدل معادلات ساختاری
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تاب آوری با ضریب رگرسیونی )r=-0/52( نشان داد وجود یک 
ارتباط معکوس و البته معنادار میان اختلال خواب و تاب آوری 

وجود دارد )P<0/001( )جدول شماره 2(.

بحث

این مطالعه باهدف پیش بینی تاب آوری سالمندان شهر تهران 
بر اساس جهت گیری مذهبی، استحکام روانی، سلامت فیزیکی و 
اختلال خواب انجام شده بود و نتایج نشان داد عوامل مختلفی 
ارتباط  و  باشند  تأثیرگذار  سالمندان  تاب آوری  بر  می توانند 
مستقیمی با سطح تاب آوری آن ها داشته باشند. در این مطالعه 
تأثیر مؤلفه های جهت گیری مذهبی، استحکام روانی و سلامت 
فیزیکی بر مؤلفه تاب آوری نشان داد یک ارتباط و تأثیر مثبت 
میان مؤلفه های مذکور و تاب آوری وجود دارد و در این میان 
اگرچه تأثیر مؤلفه های جهت گیری مذهبی بر مؤلفه تاب آوری 
ضعیف بود، اما ارتباط بین تمام این مؤلفه ها با تاب آوری مثبت و 
معنادار به دست آمد. در این میان تأثیر مؤلفه اختلال خواب بر 
مؤلفه تاب آوری نیز نشان داد وجود یک ارتباط معکوس و البته 

معنادار میان اختلال خواب و تاب آوری وجود دارد. 

یکی از مهم ترین عوامل پیش بینی کننده تاب آوری در سالمندان 
شهر تهران که در این پژوهش مورد بررسی قرار گرفت، جهت گیری 
مذهبی بود. نتایج تحقیقات نشان می دهند افرادی که دارای فعالیت 
مذهبی مداوم هستند، دارای تاب آوری بالاتری در مقابل استرس ها 
و مشکلات روزمره خود نسبت به افرادی که فعالیت مذهبی کمتری 
دارند، هستند ]22، 23[. این بدین معناست که جهت گیری مذهبی 
باشد  سالمندان  تاب آوری  تقویت  برای  مهم  عامل  یک  می تواند 
]22[. در یک مطالعه مروری که توسط کوئلو جونیور و همکاران 

انجام شده بود نتایج نشان داد سالمندانی که به دین و عبادت 
خود تعلق بیشتری داشتند و به فعالیت های مرتبط با دین بیشتر 
مشغول بودند، دارای تاب آوری بیشتری نسبت به سالمندانی بودند 

که به صورت مداوم درگیری مذهبی نداشتند ]24[.

 استحکام روانی نیز به عنوان یک متغیر مهم پیش بینی کننده  
دیگر در تاب آوری سالمندان شهر تهران مورد بررسی قرار گرفت. 
بالاتری  روانی  استحکام  دارای  که  سالمندانی  داد  نشان  نتایج 
هستند، توانایی بهتری برای مقابله با استرس ها و رویدادهای منفی 
دارند و از تاب آوری بهتری برخوردار هستند. در مطالعه ای مشابه 
که توسط محمدی و همکاران به بررسی پیش بینی بهزیستی 
منفی  عاطفه  و  شناختی  نارسایی های  براساس  روان شناختی 
با نقش میانجی گر خودکارآمدی مقابله ای و حمایت اجتماعی 
ارتباط  درباره  مشابهی  نتایج  بود،  شده  پرداخته  سالمندان  در 
استحکام روانی و تاب آوری سالمندان گزارش شد. بر اساس نتایج 
مطالعات آن ها نیز سالمندانی که استحکام روانی بالاتری داشتند، 
قدرت بیشتری در مقابله با رویدادهای تنش زا و اختلالات روانی 

داشتند و از تاب آوری بیشتری برخوردار بودند ]25[.

تاب آوری  در  مؤثر  عامل  یک  به عنوان  نیز  فیزیکی  سلامت 
سالمندان گزارش شده است. تحقیقات نشان می دهند افرادی 
که دارای سلامت فیزیکی بهتری هستند، قادر به مقابله بهتر با 
فشارهای روزمره هستند و از تاب آوری بیشتری برخوردارند. یک 
تحقیق در سال 2019 توسط گیزل و همکاران نتایجی مشابه را 
گزارش کرده است. این تحقیق نشان داده است سالمندانی که 
سطح سلامت فیزیکی بالاتری داشتند، توانایی بهتری در مقابله با 
استرس های روزمره و بیماری های فیزیکی داشتند و از تاب آوری 

بیشتری برخوردار بودند ]26[.

جدول 1. شاخص های برازش مدل معادله ساختاری

وضعیتمقدار کسب شدهشاخص

قبول2/34کای مربع بهنجارشده/کای اسکوئر

قبول0/063ریشه میانگین مربعات خطای برآورد

قبول0/91شاخص نیکوئی برازش

جدول 2. ضرائب رگرسیونی مؤلفه های تحقیق )آزمون فرضیات(

نتیجهسطح معناداریضریب رگرسیونیبر مؤلفهتأثیر مؤلفه

تأیید0/240/000تاب آوریجهت گیری مذهبی

تأیید0/680/000تاب آوریاستحکام روانی

تأیید0/570/000تاب آوریسلامت فیزیکی

 تأیید 0/520/000-تاب آوریاختلال خواب
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یک  به عنوان  می تواند  خواب  اختلال  مثبت،  عوامل  بین  در 
داشته  سالمندان  تاب آوری  بر  منفی  تأثیرگذاری  منفی،  عامل 
باشد. خواب کافی و کیفیت خوب آن برای حفظ سلامت روانی 
و فیزیکی اهمیت دارد. تحقیقات نشان می دهند افرادی که با 
اختلالات خواب مواجه هستند، دارای تاب آوری کمتری نسبت به 
افرادی که خواب سالمی دارند، هستند. کاساگرانده و همکاران در 
یک مطالعه مروری نتایجی مشابه را درباره ارتباط اختلال خواب 
و تاب آوری سالمندان گزارش کرده اند. در این تحقیق، افرادی که 
با اختلالات خواب روبه رو بودند، دارای تاب آوری کمتری در مقابل 
استرس و رویدادهای منفی بودند و در مقابله با مشکلات روزمره 

مشکلات بیشتری داشتند ]27[. 

با توجه به نتایج این تحقیق و تحقیقات مشابه دیگر، می توان 
سلامت  روانی،  استحکام  مذهبی،  جهت گیری  گرفت  نتیجه 
به طور  که  هستند  عواملی  جمله  از  خواب  اختلال  و  فیزیکی 
نتایج  این  ارتباط هستند.  در  تاب آوری سالمندان  با  معناداری 
نشان می دهند برای افزایش تاب آوری سالمندان و ارتقای کیفیت 
زندگی آنان، لازم است به جوانب مختلف از جمله جهت گیری 
آنان  سالم  و خواب  فیزیکی  روانی، سلامت  استحکام  مذهبی، 
سلامتی  سیاست های  و  برنامه ها  توسعه  بنابراین  شود.  توجه 
ایجاد فرصت ها  مانند  اقداماتی  برای سالمندان می تواند شامل 
و تسهیلاتی برای شرکت در فعالیت های مذهبی، ارائه خدمات 
روانی،  استحکام  تقویت  به منظور  روان پزشکی  و  روان شناختی 
ترویج سلامت فیزیکی و فعالیت های ورزشی و ارائه راهنمایی ها و 

روش های بهبود خواب سالم  باشد. 

نتیجه گیری

نتایج این مطالعه نشان داده است تاب آوری می تواند تحت تأثیر 
عوامل مختلفی قرار گیرد. در این مطالعه جهت گیری مذهبی، 
استحکام روانی و سلامت فیزیکی به عنوان عوامل مؤثر مثبت و 
همچنین اختلال خواب به عنوان عامل مؤثر منفی شناخته شد. 
هرچه قدر یک سالمند از جهت گیری مذهبی، استحکام روانی و 
سلامت فیزیکی بهتر و اختلال خواب کمتری برخوردار باشد، 
یا  و  بهتر  زندگی عملکرد  ناملایمات  و  با چالش ها  در مواجهه 

به عبارت دیگر از تاب آوری بهتری برخوردار خواهد بود.

یکی از محدودیت های این تحقیق در قالب توزیع پرسش نامه 
است.  محدودیت هایی  دارای  ذاتی  به صورت  ابزار  این  که  بود 
در همین زمینه کمبود تحقیقات اجرایی شده درخصوص رابطه 
و  مورد بررسی  در سازمان  به خصوص  تحقیق،  متغیرهای  بین 
همچنین تحقیقات داخلی سبب شده است تا بررسی و مقایسه 
می شود  پیشنهاد  نباشد.  امکان پذیر  تحقیق  متغیرهای  بین 
تاب آوری سالمندان با سایر متغیرهای تأثیرگذار دیگر بررسی 

و گزارش شود. 

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

این مقاله مصوب دانشکده روانشناسی دانشگاه علوم پزشکی 
آزاد تهران با کد اخلاق IR.IAU.TMU.REC.1401.339 است.

حامي مالي

کارشناسی  مقطع  دانشجویی  نامه  پایان  حاصل  مقاله  این 
دانشگاه  در  توانبخشی  مشاوره  رشته  در  امدادی  پرنیان  ارشد 
علوم پزشکی آزاد تهران است و هیچ گونه حمایت مالی دریافت 

نکرده است.

مشارکت نویسندگان

تمام نویسندگان در آماده سازی این مقاله مشارکت یکسان 
داشتند.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع ندارد. 

تشکر و قدردانی

نویسندگان این مقاله مراتب قدردانی خود را از پرسنل مرکز 
کهریزک و تمامی سالمندانی که در این مطالعه شرکت داشتند 

اعلام می دارند. 

پرنیان امدادی و همکاران. پیش بینی تاب آوری سالمندان شهر تهران

http://medrehab.sbmu.ac.ir/
https://tms.iau.ir/fa
https://tms.iau.ir/fa
https://tms.iau.ir/fa
https://tms.iau.ir/fa
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