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 چكيده

طور هب تواندیامر م نیرو هستند که اروبه یادیز یو روان یها از اتمام جنگ، جانبازان هنوز با مشکلات جسمبا وجود گذشت سال  زمينه:

رویی از متغیرهای مهم در زندگی جانبازان چه نقشی در این میان هوي معنوی و سخت را تحت ت ویر قرار دهد.ان جانباز یزندگ تیفیک یجد

ادراک درد با نقش  زانیبر م ییروو سخت یرابطه هوي معنو یپژوهش حاضر با هدف بررس هدف:زان درد داشته باشد. تواند بر میمی

جامعه  از ود.ب یو با روي معادیت ساختار یحاضر همبستگ ویروي تحق روش:. انجام گرفت  یشیاضطراب مرگ و مثبت اند گرانهیانجیم

 رسشنامهقرار گرفتند. ابزار پژوهش پ یابیموجود انتخاب و مورد ارز ستیبا استفاده از ل ینفر بصورت تصادف 201جانبازان استان کرمان  آماری

(، پرسشنامه اضطراب 2111) لی(، ادراک درد مک گ0330) دسونیوی(، کانر و د0332کوباسا ) ییرو(، سخت2110) نگیک یهوي معنو یها

استفاده  AMOSو  spss-19افزار نرم در ریمس لیاز تحل هاداده لیتحل ی( بودند. برا0300) و کارور رییش ینیب( و خوي0330مرگ تمپلر )

نسبت  ییدر مدل نها برخوردار است. یاز برازي مطلوب ییمدل نها ه؛ینشان داد پس از اصلاح مدل اول ریمس لیتحل جینتا :هايافته. دیگرد

هنجار  ی، شاخص برازندگ32/1برابر با   افتهی لیبرازي تعد ییکوی(،  شاخص ن21/2) ینسب یمجذور کا ای آزادی درجه به دویمجذور خ

 گرانهیانجینشان داد نقش م زیبوت استراپ ن یبررس نی.  همچنبود 10/1مجذورات خطا  برابر با  نیانگیم شهیو شاخص ر 30/1شده برابر با 

از  یو سرسخت یمعنو يهو گيری:نتيجه است. داریبا ادراک درد معن یو سرسخت یهوي معنو نیدر ارتباط ب ینیباضطراب مرگ و خوي

 ی،تسرسخ ی،هوي معنو  :كليدهاواژه در کاهش ادراک درد در جانبازان دارند. یو کاهش اضطراب مرگ نقش مهم ینیببهبود خوي ویطر

 یشیاندمثبت ، اضطراب مرگ

Background: Despite years of war, veterans still face many physical and psychological problems that can seriously affect 

the quality of life of veterans. In the meantime, what is the role of spiritual intelligence and the severity of important 

variables in the lives of veterans. Aims: The purpose of this study was to investigate the relationship between spiritual 

intelligence and hardiness on the level of pain perception with the mediating role of death Anxiety and Positive Thinking. 

Method: The method of this study was correlation with structural equation method.  From the statistical population of 

Kerman province, 280 people were randomly selected and evaluated using the available list. The instruments of the 

research were Spiritual Intelligence Questionnaire (2008), kobasa (1992), Connor and Davidson (1998), McGill's Pain 

Perception (2004), Templar’s Death Anxiety Inventory (1998), and Sheer & Carver's Optimism (1985). For data analysis, 

the path analysis was used in the spss-19 and AMOS software. Results: The results of path analysis showed that after 

modification of the initial model, the final model had a good fit. In the final model, the ratio of chi-square to relative 

degrees of freedom or relative chi-square (2.24), goodness of fit index adjusted for 0.92, normalized fit index equal to 0.91 

and root mean square error error equal to 05 It was 0. Bootstrap also showed that the mediating role of death anxiety and 

optimism was significant in the relationship between spiritual intelligence and hardiness with pain perception. 
Conclusions: spiritual intelligence and hardiness play an important role in decreasing pain perception among veterans by 

improving optimism and reducing death anxiety. Key words: Wisdom of Spiritual Intelligence, Death anxiety, Thinking 

positive 
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 مقدمه

جنگ به عنوان یک عامل فشار روانی شدید پیامدهای گسترده 

های ارد که در طول نسلفردی، اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی د

 ای بر روابط اعضای یک جامعه میات قابل ملاحظهت ویرمتمادی 

گذارد. از آوار زیان بار هر جنگی بروز مشکلات جسمی و روانی است 

 حاضر مستقیم در صحنه جنگطور غیرهکه برای افرادی که مستقیما یا ب

نگ تا آورد. معموی مشکلات جسمی ناشی از جمی اند، بوجودبوده

های در این میان ضربه(. اما 0930، )برومند ای قابل جبران هستنداندازه

ها پس از جنگ شناختی آن، تا مدتهای روانشناختی و آسیبنروا

 فشار ترینعمومی درد، شاید دیدگان خواهد بود.گیر آسیبگریبان

 کدام ازهیچ که نحوی به هستند. مواجه آن با که جانبازان باشد روانی

 دلیل ترینعمده نیستند. درد درد فراگیری به دیگر جسمانی علائم

 برای علت ترینشایع و بوده درمانی مراکز به بیماران مراجعه برای،

، اوچی، کاسپر، هاسر، )جیمسونشده است  شناخته نیز درمانی خود

اند های بسیاری تلاي کردهپژوهش. (2100، 0لونگودان و لوسکالزو

واسطه  بهه موجب تنوع سطوح مشکلات روانشناختی که تا عواملی ک

، )وانمن، یرسون را شناسایی و تبیین کنندشود می جانبازاندر درد 

ها این تلاي. (2100، 2چن، آدامس، ویلیامز، میویجک و هریس

گیری الگوهای چند وجهی )زیستی،  روانی و اجتماعی( موجب  شکل

ه دهد کاین الگوها نشان میبرای توجیه پیامدهای درد گردیده است. 

دیدگاه اجتماعی ها، مراه با عواملی همچون هیجانجنبه های زیستی ه

،  های مرتبط با دردفرهنگی و معنوی،  معنای درد برای فرد، شناخت -

میزان اضطراب، سطو تحمل و نگري معنوی و راهبردهای مقابله با 

)گِلر، گریپ،  دسازگاری فرد با درد نقش مهمی دارن فرآینددرد در 

  (.  2102، 9درتباس و دوگان

تواند در بروز حایت اضطرابی در جانبازان می سرسختیمیزان 

باشد. ماهیت اضطراب در این افراد عمدتا زمانی که همراه با  مؤورآنها 

 ساختارهای مشکلات جسمانی باشد؛ بصورت اضطراب مرگ است.

ر ترس از مرگ در درون های دفاعی در برابروانی به منزله مکانیزم

اضطراب  (.0931یابد )امیربیگی، قربانی و بسارت، انسان پروري می

مرگ به عنوان یک ترس غیر عادی و بزرگ از مرگ همراه با 

                                                           
1. Jameson, Fauci, Kasper, Hauser, Longo Dan & Loscalzo   
2. Vanneman, Larson, Chen, Adams, Williams, Meerwijk 

& Harris 
3. Guler, Garip, Dortbas & Dogan 

ن یا مرد فرآینداحساساتی از وحشت از مرگ یا دلهره هنگام فکر به 

اضطراب  .شوددهند، تعریف میچیزهایی که پس از مرگ رخ می

وچی، ، ک)بشارتهای روانی دیگر منتهی شود تواند به آسیبمرگ می

دیدگاه به مسئله مرگ یه بعٌد (. 0931، زادهدهقانی، فراهانی، مومن

و  0، ونگ1گران مختلفی از جمله دنیسمعنوی  قوی دارد. پژوهش

های معنوی دارند هنگام نشان دادند افرادی که گرایش  2یانگ

های بهتری به وضعیتی که درون آن رویارویی با آسیب جسمی؛ پاسخ

روی زندگی تر به آینده و رویدادهای پیش دهند و امیدوارانهمی هستند،

، یانشهری، نوربای، صفاریری، پویدی)جویئیهاکنند روزمره نگاه می

0930.) 

رسد معنویت با تقویت سرسختی بتواند روحیه افراد به نظر می

 رویی،  باعث بای بردنرد بای ببرد سختدارای درد مزمن را در برابر د

 شود و  فرد را قادر میپذیری و توسعه روانی فرد میآستانه تحریک

ماد به باشد،  اعتسازد تا در شرایط پر استرس و زمانی که زیر فشار می

، پوربخشی و )عظیمینفس،  تمرکز و کنترل بیشتری از خود نشان دهند 

ی است، دال بر طبیعی و مثبت دانستن سرسختی در واقع باور(. 0930

تغییرهای زندگی. فرد دارای این باور،  تغییرهای مثبت یا منفی که 

نیازمند سازگازی مجدد هستند را فرصتی برای یادگیری و رشد بیشتر 

داند؛ و نه تهدیدی برای امنیت و آسایش خود. سخت رویی ضمن می

ند در کبه او کمک می کنداینکه فرد را سازگار با شرایط دشوار می

چنین شرایطی فعال بوده و به مبارزه و مقابله مثبت و سازنده با شرایط 

جویی ناشی از سخت رویی  پیش آمده بپردازد. داشتن روحیه مبارزه

شود ادراک کنترل درونی داشته باشد و نوعی رضامندی و باعث می

دادهای ویخشنودی درونی داشته باشد و مثبت اندیشی در برخورد با ر

سخت را تجربه کند. برای برخورد مثبت با شرایط آسیب زا؛ اولین 

یمان ها ،  این اندیشه«ویلیام جیمز»یزمه؛ تفکر مثبت است. به گفته 

ی کند. وقتی تفکر انسان منفمان را شاد یا غمگین میاست که زندگی

شود و با تفکر و احساس منفی،  عملکرد باشد،  احساس نیز منفی می

ند،  ها با توجه به تفکرات متفاوتی که دارزند. انساننفی از انسان سر میم

 در مورد موقعیتی یکسان،  تفسیر و تحلیل متفاوتی از خود ارائه می

ای تنها یک دانند و عدهآمده را فاجعه میای موقعیت پیشدهند. عده

4. yang 
5. denise 
6. Wong  



 310                                                                                                                                     محمود شیرازی ،گراغانی، غلامرضا وناگویی محرراکبر سعیدی

  که جانبازان اغلب(. درحالی 0903موقعیت ناخوشایند )اصغری مقدم، 

ا مثبت ب  دانند، های خود را حقایقی غیر قابل تغییر میرباورها و تفسی

مل به بررسی اعتقادهای خود بپردازند و درستی  توانند با تاندیشی می

و نادرستی آنها را مشخص کنند. به طور کلی مثبت اندیشی و پرهیز از 

 یتر کنار آمدن با فشار روانمؤورافکار منفی راهبردهای خوبی برای 

 (.      0930هستند )جویئیها و همکاران، 

های مزمن اصلی طبو برآورد سازمان جهانی سلامت،  بیماری

خواهند بود و دو  2121ترین دلیل مرگ و میر ناتوانی عمومی در سال 

 (.2102، 0)گاریپها را به خود اختصاص خواهند داد سوم تمام بیماری

های زیستی است ی پایهگرچه درد به عنوان یک حس عمومی،  دارا

های مدل ین و درمان درد مخصوصا درد مزمن،اما امروزه برای تبی

را  اند که بروز و تداوم دردزیستی،  روانی  و اجتماعی گستري یافته

بینند و سهم عوامل روانی و اجتماعی را در تنها در عوامل زیستی نمی

ده، خانی و خانزااند )ادریسی، محمداین اختلال به خوبی تبیین نموده

0903)  . 

های زماندهتوان گفت در جامعه جانبازان و بادر  مجموع می

شناختی و جسمانی مزمن شایع است. جنگ وجود مشکلات روان

 ت ویرهای مهمی است که این افراد تحت دردهای مزمن از دغدغه

برند. تحقیقات متعددی همچون  در مشکلات جسمانی از آن رنج می

، 2ایرز)م به بهبود کیفیت زندگی آنها انجام شده استزمینه کمک 

 شناختی مرتبط با ادراکاین تحقیقات کمتر به عوامل روان . اما(2102

ه مختلف از جملهای اند. براساس یافتهدرد در این افراد متمرکز بوده

جویئیها و  (2102) 9تراست، وانگرانسولد، لینتون، کوئینتانا، سولیوان

د های شخصیتی ماننشود که ویژگیمی گیرینتیجه (0930) همکاران

)تراست رویی و سخت (2102)کاراهان و همکاران، های معنوی نگري

های دشوار روی میزان ادراک افراد در موقعیت (2102و همکاران، 

یمسون رویی )جهایی مانند سخترسد سازهگذار هستند. به نظر میت ویر

نه تنها  (2100، 1وی )لینتون و برگوممعنو هوي  ( ،2100و همکاران، 

رهای گقیم و از طریو میانجیبصورت مستقیم بلکه بصورت غیرمست

ذار گت ویرشناختی دیگر روی ادراک افراد از رخدادها و شرایط روان

ر تهستند. با توجه به اینکه هدف پژوهش حاضر رسیدن به تبیین جامع

ت براساس مبانی نظری از ادراک درد مزمن در افراد است سعی شده اس

ه یابی معادلو پیشینه پژوهش ارتباط درونی متغیرها در قالب مدل

                                                           
1. Garip 
2. Myers 

حاضر  ژوهشساختاری تدوین و مورد بررسی قرار گیرد. بر این اساس پ

با  روییال است که آیا هوي معنوی و سختؤبدنبال پاسخ به این س

د ربینی کننده ادراک دبینی پیشو خوي گری اضطراب مرگمیانجی

 در جانبازان هستند؟
 

 

 

 

 . مدل مفهومی پژوهش0شکل 

 روش

 است که با صورت یهمبستگ قاتیپژوهش حاضر از نوع تحق

معادیت  یابیبصورت مدل یلیو مدل تحل یمدل مفهوم یبند

ژوهش آماری پجامعه پرداخت. رهایمتغ نیرابطه ب یبه بررس یساختار

و  دیهش ادیبن ستیدر لحاضر را کلیه جانبازان شهر کرمان بود. که 

ه حجم نمونه از نسبت حجم نمونه ب نییتع یجانبازان قرار داشتند. برا

 ریاساس به ازال هر متغ نیکند. بر ایمشاهده شده استفاده م یرهایمتغ

شاهده م یرهایتغنفر در نظر گرفته شد. با توجه به  م 00مشاهده شده 

نمونه  گرفته شد. جانباز در نظر 230ونه (؛ حجم نمریمتغ 09شده )

 ستیل هیهپس از ت یریگنمونه یساده بود. برا یبصورت تصادف یریگ

 انیاز همه جانبازان نمونه انتخاب شد. در پا یجانبازان بصورت تصادف

 201 یرو لیناقص تحل یهاو حذف پرسشنامه یآورپس از جمع

 روي پژوهش حاضر مدل نکهیبا توجه به ا انجام گرفت. شنامهپرس

 یهاهیو آزمون فرض یبررس یاست؛ برا یمعادیت ساختار یابی

رم از ن  ییپژوهش و برازي مدل  با روي برآورد حداکثر درست نما

 ریاورات غ نی. همچندیاستفاده گرد SPSS-19در  AMOSافزار 

بوت  یداریبا روي معن زین یدر مدل پبشنهاد گریانجیو م میمستق

 شد. یبررس استراپ

 ابزار

و  رییش ینیبپرسشنامه خوي :و کارور رییش ینیبويپرسشنامه خ

 یردف یهاتفاوت یابیارز یبرا  یزندگ یریگآزمون جهت ای کارور

 رییتوسط ش 0300بار در سال  نیاول ،یعموم ینیو بدب ینیبدر خوي

 یشد. فرم اصل یطراح یسرشت ینیبو کارور با هدف سنجش خوي

3. Trost, Vangronsveld, Linton, Quintana & Sullivan 
4. Linton, S. J., & Bergbom 

 هوش معنوی

 متبت انديشی
 سخت روئی

 اضطرام مرو
 ادراک درد
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 0331آزمون در سال  نیابود. سپس  یالؤس 02 آزمون نیا هیو اول

زمون نظر قرار گرفت و به آ دیمورد تجد جزیکارور و بر  ر،ییتوسط ش

ظر شده ن دیتجد یزندگ یریگشد و به آزمون جهت لیتبد یالؤس 01

( کاملا موافقم تا 1از ) یارزش 0 فیط یایت روؤشد. س گذارینام

 هنمر. دشونیم یگذار( کاملا مخالفم نمره0931)بشارت و همکاران، 

است.  بایتر هشدادراک  ینبیيخو نشانگر نموآز یندر ا بایتر

 خنباوکر یلفابا روي آ بخشیاخد توسط پرسشنامه  نیدرو همسانی

 گزاري شده است. 20/1 ماییزآزباو با روي   21/1

مجموعه  21پرسشنامه  نیا(: MPQ) لیپرسشنامه درد مک گ

از ابعاد مختلف عبارت داشته و هدف سنجش درک افراد از درد 

درد،   یابیدرد،  ادراک ارز یدرد،  ادراک عاطف ی)ادراک حس

این پرسشنامه به صورت لیکرت  باشد.یمتنوع و گوناگون( م یدردها

 یمحمدخان ،یسیدر پژوهش ادر شود.گذاری میای نمرهپنج درجه

 نیا یی( روا0903و خانزاده،  یمحمدخان ،یسیو خانزاده )ادر

ا استفاده آن ب ییایپا نیقرار گرفته است. همچن دیی ت موردپرسشنامه 

 نیابعاد ب هیکل یآلفا برا بی. ضردیکرونباخ محاسبه گرد یاز آلفا

 بدست آمد. 02/1تا  09/1

اضطراب مرگ تمپلر  اسیمق: پرسشنامه اضطراب مرگ تمپلر

 نیشتریاضطراب مربوط به مرگ بوده که ب یریگاندازه یبرا یابزار

د خو یاپرسشنامه اس،یمق نینوع خود داشته است. ا کاربرد را در

آن به  گذاریکه نمره است رخی – یال بلؤمتشکل از پانزده س ییاجرا

 پرسشنامه در پژوهش نیا ییایو پا یی. رواصورت صفر و یک است

( 21/1(  برابر با )0939 ران،خوي نظر و همکاران )خوي نظر و همکا

 ذکر شده است.

وسط ت ییروپرسشنامه سخت: کوباسا ییروپرسشنامه سخت

 از ییروسخت یریگاندازه یبرا 0323کوباسا و همکارانش در سال 

 نیشده است.ا میو تنظ هی( تهیشخص یهادگاهید یبررس اسی)مق

است که سه خرده آزمون تعهد،   یتمیآ 01پرسشنامه  کی اسیمق

 کرتیل فیاساس ط بر نی. همچنردیگیو کنترل را دربرم ییجومبارزه

 بیضر رانیاست. در ا 9از صفر تا  یادامنه یو دارا رفتهشکل گ

 ( گزاري شده است.22/1پرسشنامه توسط بشارت و همکاران ) ییایپا

 نگیک یپرسشنامه هوي معنو :نگیک یپرسشنامه هوي معنو

 یاراپرسشنامه د نیو ساخته شد. ا یطراح نگیتوسط ک 2110در سال 

                                                           
1. Milligan 

 ردیپرسشنامه بگ نیدر ا یمره بایتراست و هر چه فرد ن هیگو 21

 یهاسایرمقیز یپرسشنامه دارا نیاست. ا یشتریب یهوي معنو یدارا

و بسط  یمتعال یآگاه  ،یشخص یمعنا دیتول  ،یانتقاد یتفکر وجود

ی ااین پرسشنامه به صورت لیکرت پنج درجه است. یاریحالت هش

 نیا ییایپا بیضر نگیک هیدر پژوهش اول شود.گذاری مینمره

آن با روي  یدرون ی( و همسان21/1پرسشنامه با روي آزمون مجدد )

 ،یی( گزاري شده است. در پژوهش رضا22/1آلفاکرنباخ )

 ییایپا زی( ن2102 ،0گانیلیو فلاح کهن )م یسلطان ،یافشارنژاد، کاف

 یوجود لفه تفکرؤم ی( و برا20/1) یکل اسیمق یپرسشنامه برا نیا

( و بسط حالت 21/1) یمتعال ی(،  آگاه23/1) یشخص یمعنا(، 22/1)

 ( بدست آمده است.20/1) یاریهش

 هاها و يافتهداده

 متداول هایملاک از کشیدگی و چولگی هایآماره بررسی

 ضریب مقادیر 0 جدول در. باشندمی هاداده بودن نرمال تعیین برای

 .است شده محاسبه پژوهش هایداده برای کشیدگی و چولگی
 

 و کشیدگی چولگی، معیار انحراف  چولگی،  آماری، هایشاخص .0لجدو

 کشیدگی معیار انحراف

 واریانس تورم تحمل ضریب  کشیدگی چولگی متغیرها

 21/0 02/1 12/1 -12/1 ترس از آخرت

 92/0 20/1 -93/1 20/1 ترس از مواجهه

کوتاه بودن 

 زندگی
12/1- 22/1- 22/1 20/0 

 20/0 20/1 -12/1 22/1 تفکر وجودی

 20/0 21/1 -00/1 02/1 گاهیبسط آ

 21/0 22/1 -93/1 12/1 گاهی متعالیآ

 10/1 22/1 12/0 10/1 تعهد

 12/2 10/1 22/1 12/1 کنترل

 00/0 20/1 02/0 02/1 جالش

 --- -- -19/1 12/1 ادراک حسی

 --- --- 20/1 00/1 ادراک عاطفی

 --- --- 02/1 10/1 ادراک درد کلی

 

 

 کی هیچ چولگی و کشیدگی هایارزي که دهدمی نشان ایجنت

 بیانگر مطلب این. است نشده خارج -2 و+ 2 بین محدوده از متغیرها از

 نرمال از پژوهش متغیرهای به مربوط هایداده توزیع که است آن

 ولجد نتایج همچنین. ندارند آشکاری انحراف متغیری تک بودن

 بینشپی متغیرهای بین در بودن یهمخط لهمس  که دهدمی نشان فوق
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 و 0/1 از کمتر تحمل ضریب مقادیر که زیرا. است نداده رخ تحقیو

 ایترب بینپیش متغیرهای از یک هر برای واریانس تورم عامل مقادیر

 تحمل ضریب( 2112) همکاران و میرز دیدگاه بر منطبو. نیست 01 از

 دهنده نشان 01 از ربایت واریانس تورم عامل ارزي و  0/1 از کمتر

 .است بودن خطیهم

 ینب مستقیم مسیرهای ضرایب مدل؛ برازندگی بررسی از پیش

 2 جدول. گرفتند قرار بررسی مورد فوق مدل در پژوهش متغیرهای

 یرهایمتغ گیریاندازه پارامترهای سایر و مستقیم مسیرهای ضرایب

 .دهدمی نشان را مدل این

ر، از لگوی پیشنهادی پژوهش حاضبرای تعیین کفایت برازندگی ا

 0اسکوئرهای کایو از شاخص الگویابی معادیت ساختاری،

شاخص نیکویی برازي اصلاح  ،2شاخص نیکویی برازي، دو()خی

شاخص  ،0لویس - شاخص توکر، 1شاخص برازي افزایشی، 9شده

(، ریشه میانگین NFI) 2شاخص برازي هنجار شده، 2برازي تطبیقی

نتایج بدست آمده از برازي  استفاده شد. 0رآوردمجذورات خطای ب

ها با مدل برازي مطلوبی ندارند. مدل پیشنهادی اولیه نشان داد داده

ی به هوي معنوبرای رسیدن به برازي بهتر؛ ابتدا مسیر غیرمعنادار 

های بعدی برای رسیدن به برازي حذف شد، و در گامبینی خوي

 عمل گردید. افزار مطلوب بر اساس پیشنهاد نرم

 های ارائه شده برازي همه شاخص 9 با توجه به مندرجات جدول

ت نتایج بدسدهد. با توجه به شده را نشان می اصلاحمدل  مطلوب

 مجذور یا آزادیدرجه به دودر مدل نهایی نسبت مجذور خی  آمده؛

،  شاخص 30/1(،  شاخص نیکویی برازي  برابر با 21/2) نسبی کای

،  شاخص برازندگی افزایشی 32/1تعدیل یافته  برابر با  نیکویی برازي

، شاخص 32/1لویس برابر با برابر با  -،  شاخص توکر30/1برابر با 

و شاخص ریشه میانگین  30/1برازندگی هنجار شده  برابر با 

یکی از اهداف بررسی مدل تعیین است.   10/1مجذورات خطا  برابر با 

 ای رسیدن به نتایج کاربردی در زمینهنه متغیرها براگرنقش میانجی

 مداخلات است. 

ختی معنوی و سرسنتیجه بررسی اورات غیر مستقیم هوي  1جدول 

 بینی را نشان میروی ادراک درد از طریو اضطراب مرک و خوي

 دهد.
 

 یدر نمونه مورد بررس یمدل مورد بررس میروابط مستق یریگاندازه یپارامترها. 2جدول

 داریسطو معنی نسبت بحرانی  B SE مسیر

 19/1 -01/2 10/1 -19/1 -22/1 اضطراب به هوي معنوی

 110/1 -22/2 12/1 -12/1 -99/1 اضطراب به سرسختی

 113/1 20/2 01/1 90/1 00/1 بینیخوي به سرسختی

 02/1 90/0 01/1 01/1 01/1 بینیخوي به هوي معنوی

 12/1 02/0 32/1 22/1 22/1 ادراک درد به اضطراب

 12/1 -92/2 12/1 -02/1 -22/1 ادراک درد به وریتاب آ
 

 

 یبرازندگ هایها بر اساس شاخصبا داده یینها یو الگو یشنهادیپ یبرازي الگو .9جدول

 2χ شاخص
df

2

 
GFI AGFI CFI NFI RMSEA 

 13/1 01/1 00/1 01/1 02/1 20/9 22/910 الگوی پیشنهادی

 10/1 30/1 30/1 32/1 30/1 21/2 10/220 نهایی الگوی
 

 

 ادراک درد یرو یو سرسخت یهوي معنو میمستق ریاورات غ یبررس جهینت .1جدول

 داریسطو معنی حدبای پائینحد  خطای استاندراد ضریب اور اور غیرمستقیم

 10/1 -19/1 -00/1 19/1 -12/1 هوي معنوی

 10/1 -12/1 -03/1 10/1 -10/1 سرسختی
 

 

                                                           
1. chi-square  
2. goodness-of- fit index  
3. adjusted goodness-of-fit index  
4. incremental fit index  

5. Tucker Lewis index  
6. comparative fit index  
7. normed fit index  
8. root mean squared error of approximation 
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ه گرانبراساس نتایج بدست از بوت استراپ؛ نقش میانجی

هوي معنوی و هم از  ت ویربینی هم از طریو اضطراب مرگ و خوي

 دار است. سرسختی معنی ت ویرطریو 

 گيریبحث و نتيجه

 گرییجانیبا م یو سرسخت یمدل نشان داد هوي معنو لیتحل جینتا

کننده ادراک درد در نمونه  ینیبشیپ ینیباضطراب مرگ و خوي

 یمبن یقبل یهایبررس جیها با نتاافتهی نیهستند. ا یجانبازان مورد بررس

 با اضطراب و خوي یسرسخت و یهوي معنو نیب یبر وجود رابطه عل

خود  یبه عنوان هسته درون دمونتیرا پ تی. معنوددارن یهمخوان ینیب

زا ساستر طیدر شراخصوص  آرامش را به تواندیکه م کندیم یمعرف

 یجهان هست نیبرتر در ا یروین کیکرده و او را به  هیبه انسان هد

نشان  انگیونگ و  س،یاز جمله دن یمتصل کند. پژوهشگران مختلف

 ب،یبا آس ییارویهنگام رو ارندد یمعنو یهاشیکه گرا یدادند افراد

 ارانهدویو ام دهندیکه درون آن هستند، م یتیبه وضع یبهتر یهاپاسخ

کنند. یروزمره نگاه م یزندگ یروشیپ یدادهایو رو ندهیتر به آ

ا ب تواندیاضطراب فرد را کاهش دهد، م توانیم نکهیضمن ا تیمعنو

ر جاد کند. علاوه بیا تریدر او نگري مثبت یدواریام هیروح تیتقو

 زانیدر م زیافراد ن یپختگ زانیو م یتیشخص هایافراد نگري تیمعنو

 اتیخصوص نیاست. همچن مؤور کنند؛یکه تجربه م یاضطراب

الطبع اضطراب و ب زانیم یرو توانندیم زین ییرومانند سخت یتیشخص

 (. 0930و همکاران،  هایباشد )جویئ مؤورتفکر مثبت افراد  یرو

به  توانیم نیهمچن رهایمتغ نیارتباط ب یچگونگ نییارتباط با تب در

کرات و تف یبه سودمند ،یشناخت دگاهیاشاره نمود. د یشناخت دگاهید

 دیت ک شودیفرد م اتیو خلق هاجانیه تهدای باعث که هاشناخت

 ن،یاعتقاد بر آن است که افراد خوشب ،یشناخت هایهیدارد. در نظر

 یرودادها زیو ن کنندیرا تجربه م یشتریمطلوب ب  یهنگفر  یدادهایرو

 می رنظ در ترمثبت مثبت را یدادهایرا به صورت مثبت و رو یخنث

کنترل  وی(. در واقع مردم قادرند از طر2102 ،0لی)آرگ رندگی

که  هدیعق نیمثال، ا یدهند؛ برا  شیخود را افزا یافکارشان، شادکام

 ینیبخوي تواندیوجود دارد، م یبرتر و معنو یروین کیدر جهان 

 ،(2100و همکاران ) مسونیج قاتیتحقبا توجه به  .دیافزایافراد را ب

 یاهباعث شده است تا تجربه نیدر معلول یمعنو یهاداشتن نگري

 یارتقا و شیدر افزا هانقش آن را باز شناسند و خوب خود مثبت و

                                                           
1. Argyle 

ال ح نیبا ا کنند و یبازشناس یشادکام و یاساس شاد احترام خود و

اند تا موفو بوده نیآنان همچن راکسب کنند. گرانیشناخت د ییتوانا

خود را شخصا شکل  یزندگ فعال اتخاذ کنند و یدر جهان، موضع

مطلوب و  یداشتن نگري معنو است که بدون یحال در نیدهند. ا

 یهاریاغلب باورها و تفس دهید بیسآافراد  یسرسخت تلاي و هیروح

مانند  یبحران یهاتیدر موقع دانند ویم رییقابل تغ ریغ یقیخود را حقا

 کنند.  یم وردآبر شیرا ب درد یمشکلات جسمان

 یمذهب یهادگاهیاز د یناش ینیب( معتقد است خوي2102) لیارگا

در  یقو رانهیشگیافراد است نقش پ تیاز شخص یچون بخش یو معنو

 برداشت یتواند رویم ویطر نیاز ا افکار خودشکست دهنده دارد و

او  یشناختروان یستیکه بهز یفرد ار موانع و مشکلات پزشک یمنف یها

بو ط نیمحافظت کنند. همچن یاندازند همچون سپر دفاعیم خطررا به 

؛ نقل از صادقی، افقی، نیافر، 2113) کیو شلو کیشالو دگاهید

ایتر ب نیبدر افراد خوي یو سرسخت ییجومبارزه زی( ن2100داداشی، 

برابر  ن را درآافراد دارنده  تواندیمنحصربفرد م تیخصوص نیا است و

 یم یکل یریگجهینت کیموفو کند. در  یرونیبو  یدرون یموانع احتمال

توانند در برابر ادراک درد یم ینیبتوان گفت اضطراب مرگ و خوي

درد و  کننده عمل کنند و باعث کاهش ادراکمانند سپر محافظت

 یموزشآ یهاپرتکل نیرو تمرکز بر تدو نیافراد شوند. از ا در یناراحت

تواند در بهبود ینبازان مدر جا هایتوانمند نیا تیدر جهت تقو

 مد باشد. آمؤور و کارنان آ یختروانشنا یستیبهز

 منابع

(. رابطه ابعاد 0903) ادریسی، فروغ؛ محمدخانی، شهرام؛ خانزاده، محسن

حمایت اجتماعی ادراک شده و ادراک درد در سالمندان، 

 .00-01(، 1)0، شناسی معاصرروان

های د مزمن : کاربرد روي(. کنترل در0903اصغری مقدم، محمدعلی )

 .شناسیه مقایت سومین کنگره انجمن روانمجموعشناختی، روان

محرک  ت ویر. (0931) محمدعلی ،بشارت ؛نیما ،قربانی ؛محمود ،امیربیگی

فصلنامه علمی پژوهشی علوم یادآورنده مرگ بر حرمت خود . 
 .019-131، ( 02) 01 ،روانشناختی

: یدرد و افکار خودکش ین، خودکارآمد(. درد مزم0930) اکرم ،برومند

 یدگافسر نیب یدرد بر رابطه یخودکارآمد یکننده لینقش تعد

مجله اصول مبتلا به درد مزمن.  مارانیدر ب یو افکار خودکش
  002-29 ،(01)01 ،یبهداشت روان
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؛ اللهبشارت، محمدعلی؛ کوچی، صدیقه؛ دهقانی، محسن؛ فراهانی، حجت

ی کننده(. بررسی نقش تعدیل0931) زاده، سیروسمومن

خودکارآمدی بررابطه بین ناگویی هیجانی و شدن درد و ناتوانی 

ای هفصلنامه پژوهشناشی از درد در بیماران مبتلا به درد مزمن.  
 291-209(، 20)2 نوین روانشناختی،

یا، نشهری، علی؛ نوربای، احمدعلی؛ صفاریریجویئیها،  سکینه؛ پویدی
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