
 

  

   

 

 

  

  مرگ اضطراب با زندگی در معنایابی سن و رابطه 

 سالمندزنان و مردان  در
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سالمندان، بررسی عوامل افزون جمعیت  ها به ویژه اضطراب مرگ در دوران سالمندی و رشد روزبا توجه به تنوع اضطراب
 در معنایابی یرابطه بررسی حاضر پژوهش از هدفرسد. بنابراین می مربوط به سلامت روان در این دوره ضروری به نظر

ی اجرا، این پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه. است زنان و مردان سالمند در مرگ اضطراب زندگی و سن با
 پرورش و آموزش بازنشستگان کانون بازنشستگان ی آماری پژوهش شامل تمامیست. جامعهتوصیفی از نوع همبستگی ا

فرمول  به استناد با و آماری یجامعه به توجه با نمونه حجم بود. باشندمی نفر 26000 که 1394تا سال  1384شیراز از سال 
 و از گیری در دسترس استفاده گردیدنمونهمرد( که از روش  190زن و  190)شامل  نفر تعیین شد 380کوکران تعداد 

برای تجزیه و برای سنجش متغیرها استفاده شد.  تمپلر مرگ اضطراب ماهولیک و و کرامباف زندگی در هدفهای پرسشنامه
های آمار استنباطی شامل ضریب شامل فراوانی، میانگین و انحراف معیار، و شاخص های آمار توصیفیها از شاخصتحلیل داده

و  زندگی در معنایابی بین که داد نشان پژوهشیهای یافته از حاصل نتایجهمبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون استفاده شد. 
 سن و ندگیز در معنایابیو  دارد وجود معنادار و منفی رابطه در دو گروه زنان و مردان سالمند مرگ اضطراب با سن افزایش

نهایت نتایج تحلیل رگرسیون همزمان نشان داد که  دردر زنان و مردان سالمند را دارند.  مرگ اضطراب میزان بینیپیش توان
صد از اضطراب مرگ در زنان را در 29درصد از اضطراب مرگ در مردان و  27 تواناساس معنایابی در زندگی و سن می بر

  یابد.کاهش میبینی نمود بنابراین با افزایش معنایابی در زندگی و سن، اضطراب مرگ پیش
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 از پر ماهیت خاطر و به است ناپذیراجتناب واقعیتی مرگ1
 آمیز تهدید صورت به هاانسان از بسیاری برای ،آن ابهام
 تمام میان در مرگ از هراس و اضطراب. کندمی جلوه

                                                 
، دانشگاه آزاد واحد کرمانشاهشناسی، گروه روانکیوان کاکابرایی، 

 و جوان پژوهشگران باشگاه نژاد،مهوش معاذیکرمانشاه، ایران. اسلامی، 
  کرمانشاه، ایران.، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمانشاه واحد نخبگان،

 گروه  کیوان کاکابرایی،مکاتبات مربوط به این مقاله باید خطاب به 

 باشد. ، ایرانکرمانشاه ، دانشگاه آزاد اسلامی،مانشاهسواحد کر شناسی،روان

 keivan@iauksh.ac.ir پست الکترونیکی:

 

 طرق به مختلف ادیان و هاگروه و است متداول هافرهنگ
به  (.2006 یاپ، و هورتا) کنندمی برخورد آن با گوناگون

 در افراد که است مرگ، اضطرابی طور معمول اضطراب
و در  کنندمی تجربه ندارند وجود آنها که تیلحا بینیپیش
 همراه که است مرگ از بزرگ و عادی غیر ترس یک واقع

 هنگام به دلهره یا مرگ از وحشت همچون احساساتی با
 رخ مردن از پس که چیزهایی یا مردن فرآیند به کردن فکر
 تجربی مطالعات (.2009 رایس،) شودمی تجربه دهد،می

 و سالمندی دوران در مرگ، از ترس است که داده نشان
سیامولی،  فونتولاکیس،)باشد تر میبرجسته زندگی اواخر
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و صنعتی  علمیهای پیشرفت(. 2008مگیریا و کاپرینیس، 
شدن جمعیت  و کنترل میزان باروری باعث شده که پیر

 جمعیت شدن افزونی داشته باشد. پیر جهان رشد روز
 به و سالمندان، نسبت افزون روز افزایش است از عبارت
 جوان بالغین و کودکان نسبت کاهش از دیگر عبارت بیانی

یان و  )ژاو، است بالاتر و ساله 90 افراد افزایش نسبت و
امروزه تعداد سالمندان در سراسر دنیا حدود  (.2012 ژانگ،
میلیون نفر برآورد شده )داون، پندیت و راجوپادهی،  605

( و افزایش این مقطع سنی از جمعیت جهان تا سال 2014
میلیارد نفر برآورد شده است )پرنا،  2قریب به  2050
کشور ما نیز از این تغییرات جمعیتی مستثنی (. 2012
 رشد از کشور در شدن پیر روند به طوری که ،نیست

و  ،باقرزاده ،تکشانزحم) سالمندی حکایت دارد جمعیت
افزایش سن و سالمندی با کاهش تحرک  (.1391، اکابریان

های جسمی همراه است و معمولاً بیماریو افزایش شیوع 
در این دوره، از لحاظ جسمی، مشکلات و مسائل متعددی 

شود )کانبز، سانتر، دبک، و پکسن، می گیر سالمندانگریبان
های عمیق دگرگونی با که است فرآیندی سالمندی (.2003

 انسان شناختی جامعه و شناختی، روانجسمانیدر سه بعد 
شـده در  ایجاد تغییرات(. 1387 زاده،)میراباست  همراه

تغییر  ،های فیزیکیدوران سـالمندی شـامل کاهش توانایی
 همچون وقایع مهم زندگیی هتجربو  داروها پاسخ بدن بـه

و مرگ همسالان باعث ایجاد حس تنهایی و  بازنشستگی
)گراهام، کریستین و  شـود مـی اندر سالمنداسترس 

این برهه از زندگی، علاوه بر مسائلی در (. 2006 گلاسر،
 یناپذیر، مسئلهکه به آنها اشاره شد، واقعیت اجتناب

مواجهه با مرگ و اضطراب همراه آن است که در ایجاد 
 سالمند . فرداختلالات روانی در این دوره نقش مهمی دارد

 کاهش و ذهنیهای محدودیت جسمانی، تغییرات با تنها نه
 با باید بلکه شود،می رو به رو تماعیاج زندگیهای ظرفیت
)گراهام  گردد مواجه نیز شخصی فنای ناپذیراجتناب واقعیت

افزون  توجه به رشد روز بنابراین با. (2006 و همکاران،
مشاهده های سالمندان از یک طرف و تعدد و تنوع استرس

شده به ویژه اضطراب مرگ در افراد سالمند از طرف دیگر، 
سلامت روان در  موضوع اضطراب مرگ وپرداختن به 

 زمان حال حاضرهای سالمندی یکی از ضرورت یگستره
 شود. می محسوب

 هیجانات وها ترس افکار،شامل  1مرگ اضطراب
 طورهب و (1999 )بلسکی، باشدمی زندگی پایان با مرتبط
 آگاهانه یتجربه از بخشی معمولاً مرگ اضطراب تجربی
یکی از متغیرهایی که با ترس از مرگ در بین  .نیست
باشد، با این وجود می ها مرتبط است متغیر سنانسان

ی میان مرگ و سن مطرح ی رابطهدیدگاهی که درباره
است به طور کامل قابل فهم نیست )تامر و الیسون، 

ی ارتباط بین سن و اضطراب ها درباره(. زیرا گزارش1996
ی اضطراب دیدگاه رایج درباره مرگ متناقض است. یک

مرگ این است که افزایش سن باعث ترس بیشتری از 
 تری بین انسان و مرگ کوتاهشود زیرا فاصلهمی مرگ

ها ارتباط صعودی و شود. همچنین برخی از پژوهشمی
مستقیمی را بین اضطراب مرگ و افزایش سن گزارش 

؛ واگنر و 1991 )اسچاماکر، وارن و گراس مارنات،اند کرده
های دیگر، این (، در حالیکه در برخی پژوهش1984لورین، 

 ارتباط به صورت منحنی بوده و با افزایش سن بیشتر
رسد و سپس بعد از می شود و در میان سالی به اوج خودمی
گسر، ونگ و ) کندمی سالگی میزان آن کاهش پیدا 60

در چنین هم (.1977؛ بنگتسان و کیولار، 1988 ،ریکر
سن با  ارتباط یدر زمینه (1987گابل و بوئک ) یمطالعه

بطور  سال 60دیده شد که بالغین بالای  اضطراب مرگ،
نسبت به  چشمگیری درجات کمتری از اضطراب مرگ

سهیل و  که در آن در پژوهشی .دهندمی جوانان را نشان
با  اضطراب مرگ بین ی( به بررسی رابطه2002اکرم )

نشان داد که زنان،  نتایج جنسیت، سن و دینداری پرداختند،
که اعتقادات  کنندگانیشرکتو نیز تر مسنکنندگان شرکت

الوقوع تری داشتند، نسبت به مرگ قریبمذهبی ضعیف
ها نتایج دیگر پژوهش اضطراب بیشتری را گزارش کردند.

ی اضطراب مرگ در افراد مسن حاکی از آن است درباره
شود می های آخر عمر تثبیتکه اضطراب مرگ در سال

های (. از طرف دیگر نتایج پژوهش1999)فورتنر و نیمیر، 
؛ نوحی، کریمی و ایران 1999دیگر )مانند فورتنر و نیمیر، 

؛ مسعود زاده، 1389؛ آقاجانی، والی و تولی، 1392منش، 
دهد که ( نشان می1387ستاره، محمدپور و مدانلو کردی، 

 ی معناداری وجود ندارد.ین سن و اضطراب مرگ رابطهب
 ها،نگرش شامل مرگ اضطراب شناختی مهم عناصر

 از آگاهی آینده و از انتظار و بینیپیش ،تصور توانایی

                                                 
1 death anxiety 
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 اضطراب اخیر،های پژوهش در شوندمی مرگ آشکاربودن
 است شده گرفته نظر در بعدی چند ایسازه عنوان به مرگ

 به ،1987) هالتر و هالتر راستا همین در (.2006 سیسیرلی،)
 نظر در آن برای بعد هشت( 2007 والکر، و فرر از نقل

 (2) ،مردن فرایند از هراس (1این ابعاد عبارت از ) .اندگرفته
 مورد افراد مرگ از هراس (3) ،هنگام زود مرگ از هراس
 ،تباهی از هراس (5) ،مرگ از بیمارگونه هراس (4) ،علاقه

 ناشناخته از هراس (7) ،مرگ از پس بدن از هراس (6)
. مروری بر هستند مردهفرد  از هراس (8) ، ومرگ بودن

در جمعیت  این زمینه و انجام شده در هایپژوهشنتایج 
غیربالینی حاکی از آن است که اضطراب مرگ در میان 

به  ،2005 ای شایع است )کاستنبام،جمعیت عمومی پدیده
 یونگ دیدگاه از مثال برای (.1391 پور،نقل ازقربانعلی

 کهولت یدوره شخصیت کمال یمرحله آخرین (1960)
 بلکه بنگرند پس به نباید کهنسالاناز نظر یونگ، . است
هدف و  یافتن و شانزندگی تجارب شناخت به را زمانی باید

 که دارند نیاز هدفی به آنها. دهند اختصاص آنها معنای
از  رویکردی که بیشتر .سازد معطوف آینده به را شانتوجه
 پردازد می مرگ یلهأرویکردهای دیگر به مس یهمه
 رویکردی وجودی درمانیرواناست.  1درمانی وجودیروان

 این. دارد کار و سر او دنیای و انسان با که است فلسفی
مهم که شامل مرگ، آزادی،  علاقه چهار بر درمانی رویکرد

 انسان وجود یا هستی در ریشه معنایی است وتنهایی و بی
روشی از معنادرمانی که (. 1995 )کوری، کندمی کیدأت دارد

 برای تواند ساختاری مفهومیمی رویکرد وجودی است
 در معنا هدف و یافتن برای جهت چالش مراجعان به کمک
کند. این رویکرد نخستین بار در سال  آماده شانزندگی
 تلاشدر واقع معنادرمانی مطرح شد.  2فرانکل توسط 1926
ترین نیروی که اساسی است زندگی در معنا یافتن برای

 فرانکل، فرانکل،) هر فرد در دوران زندگی اوست یمحرکه
 رسیدن در افراد به کمک معنادرمانی هدف (.1392/1967

 معنادار زندگی طریق از ی آنهاهای بالقوهتوانایی به
 که است معتقد نظریه این راستا همین در .باشدمی

 پیگیری وها فعالیت انجام قبال از تنها نه معناداری زندگی
 بلکه از طریق رنج و مرگ نیز قابل دستیابی است ،اهداف

 (. 1994 )گاتمن،

                                                 
1 existential 
2 Frankl 

 ثیرأت بر مبنی تجربی اندکی شواهدهای پژوهش
با این وجود  .اندداده ارائه اضطراب مرگ بر معنادرمانی

معنادرمانی و اختلالات روانی  یبسیاری رابطههای پژوهش
 دهدمی ( نشان2011کوئینگ ) یمطالعه اند.را بررسی کرده

عوامل  با مثبتی ارتباط زندگی در هدف یا معنا که داشتن
 رضایت از سالمندان، سازگاری به منجر و دارد شناختیروان

 آنها در ماندن زنده دلیل و اجتماعی حمایت زندگی،
( در پژوهشی نقش معنای 2006) رزن و ماسکارو .شودمی

حصیلان دانشگاهی التوجودی در مقابل استرس را در فارغ 
 مورد بررسی قرار دادند. نتایج حاکی از آن بود که داشتن

ابتلا به افسردگی ناشی از  برابر در مانعی زندگی در معنا
 آجا سوراجاکولز،شود. همچنین می استرس محسوب

 و نقش معنویت کیفی یمطالعه یک ( در2008وچلسون )
 بررسی مورد افسردگی به مبتلا فرد 15 میان در را معنا
 و معنا که بود تحقیق حاکی از آن این نتیجه .دادند قرار

 بازی افسردگی بر غلبه در داریمعنی نقش معنویت
 پژوهش انجام شده در ایرانهای از جمله پژوهش .کندمی

نفری  25گروه  ( بر روی دو1394) پورولایی و زالی
مندان بود که اثربخشی معنادرمانی آزمایش و کنترل از سال
رگ در سالمندان را بررسی نمودند. بر کاهش اضطراب م

 ینمره میانگین معنادرمانیحاکی از آن بود که  هایافته
 کاهش معناداری طور به آزمایش گروه در را مرگ اضطراب

( در 1391) اسماعیلی قربانعلی پور وداده است. همچنین 
خشی معنادرمانی بر اضطراب مرگ در پژوهشی اثرب

 نتایج نشان داد اضطراب که سالمندان را بررسی کردند
 به پیگیری و آزمونپس مراحل در آزمایشی مرگ گروه

خضری، کنترل بود.  گروه ازتر پایین معناداری طور
ای با هدف ( مطالعه1394) پور و میرزاییبحرینی، روانی

تعیین ارتباط سلامت معنوی با افسردگی و اضطراب مرگ 
در بیماران سرطانی انجام دادند. نتایج نشان داد که با 
افزایش سلامت معنوی، اضطراب مرگ در بیماران سرطانی 

( نشان 1387) نصیری و جوکاریابد. همچنین می کاهش
 از ضایتر و دیشا با میدا و ندگیز ریدامعنا دادند که بین

شود. همچنین می هیدد مثبتی دارمعنا یبطهرا ندگیز
 ستاره، محمدپور و مدانلوکردی زاده، مسعود یمطالعه

اضطراب مرگ با جنسیت  ی( نشان داد که درجه1387)
افراد ارتباط معناداری داشت در حالیکه با متغیرهای سن 

سروندیان و حسن پور  ارتباطی را نشان نداد. در پژوهش
احساس تنهایی و ترس از مرگ بین زنان و مردان  (1382)
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نتایج حاکی از آن بود که بین ترس  کهسالمند مقایسه شد
ان سالمند تفاوت از مرگ و احساس تنهایی زنان و مرد

معناداری وجود دارد و زنان ترس و تنهایی بیشتری را 
 کوهن، پیرس، کنند. همچنین نتایج پژوهشمی تجربه

 علت به مردان که دهدمی نشان (2007) چمبر و میدر
 هایشاناضطراب با زنان از بیشتر مردانه جنسی خصوصیات

 نسبت مرگ کمتری اضطراب نتیجه در و کنندمی برخورد
( 1392های پژوهش نوحی و همکاران )یافته. دارند زنان به

ی دهد در گروه سالمندان ساکن در منزل، نمرهمی نشان
کل ترس از مرگ در زنان بیشتر است و در گروه سالمندان 

ی کل ترس از مرگ در ساکن در سرای سالمندان، نمره
مردان بیشتر است. همچنین نتایج پژوهش اسچاماکر و 

ی اضطراب مرگ ( نشان داد که میان نمره1991کاران )هم
های زن و مرد ژاپنی اختلاف معناداری وجود در بین نمونه

ندارد اما بین زنان و مردان استرالیایی اختلاف معناداری 
وجود دارد و اضطراب مرگ زنان استرالیایی بیشتر از مردان 

( 8200) وایت و بنشف در پژوهشی که توسط هاروود،بود. 
 زنانی و مردان مرگ امتیاز اضطراب میانگین انجام شد در

 معنی اختلاف بودند مراسم تدفین برگزاری متصدی که
طولی  نتایج پژوهشنشد. همچنین  مشاهده داری

سال بر روی  8( که در طی 1972کامستاک و پارتیک )
پنجاه هزار نفر فرد بالغ انجام شد نشان داد که اضطراب و 

در بین زنانی که به طور مرتب در مراسم ترس از مرگ 
 کردند کمتر بود.می مذهبی شرکت

 روان درمانگران از یکی عنوان به( 2008) یالوم
 و مسئله مهمترین را مرگ اضطراب نگر،هستی برجسته
 خود درمانگری روانهای جلسه در شده مطرح دغدغه
 یاولیه منبع مرگ لهأمس اساس این بر. است کرده عنوان

 است دیگر شناختیروانهای اختلال از بسیاری و اضطراب
 روند در اهمیتی با جایگاه از آن آثار وها ویژگی شناخت و

 روانیهای اختلال درمان و روانیهای ویژگی شناخت
است. با وجود اهمیت بالای اضطراب مرگ به  برخوردار

های له در ایران پژوهشأویژه در دوران سالمندی، این مس
بسیار اندکی را به خود اختصاص داده است. در کشورهای 

ی اخیر مطالعات کمی صورت دهه غربی نیز تنها در دو
عدم تمایل درونی افراد  این موضوع گرفته است. شاید علت

( در این 1915مرگ باشد. فروید ) یلهأبرای مواجهه با مس
 ناهشیار ما به مرگ خودمان اعتقادی ندارد» که باره نوشت

« کند که گویی ما جاویدان هستیممی ای عملو به گونه
 (. البته در1391 پور،به نقل از قربانعلی، 2001 )نلسون،

 عمومی و بدیهی امری مرگ یدرباره تفکر سالمندان میان
 این برابر در سالمند که است این مهم لهأمس است اما
 تلقی خطر زنگ یمنزله به نباید مرگ. کندمی چه وضعیت

 این و اندیشندمی چنین سالخوردگان از برخی چند هر شود،
 سالمندان. بود خواهد روانی تشویش بروز ساززمینه نگرش

  و ندارند مصونیت افسردگی و مرگ اضطراب برابر در
 افسردگی انواع از بعضی که دانندمی خوبی به شناسانروان

 پرورش برای مناسبی کانون عنوان به را مرگ وسواس، و
 را عمر پایانیهای سال و دهندمی قرار استفاده مورد خود
افزون  به افزایش روز عنایت بابنابراین  .سازندمی تباه

 پیامدهای به توجه با و جمعیت سالمندان در کشور
 انجام اضطراب مرگ بر سالمندان، روانی جسمانی و

و شناسایی متغیرهای  درمانی هایمداخله ها وپژوهش
و جلوگیری از بروز  کاهش اضطراب مرگ جهتمرتبط 

 .است اختلالات روانی در دوران سالمندی حائز اهمیت
 یزمینه در اندکی هایپژوهش اینکه به نظر مچنینه

اضطراب مرگ در گروه  معنایابی در زندگی باارتباط 
 برای مضاعفی ضرورت ،است گرفته انجام سالمندان ایرانی

هدف  به توجه با .گردید فراهم پژوهش هدف این انجام
 و زندگیدر  معنایابیبین  رابطه بررسیکه  حاضر پژوهش

به تفکیک در زنان و مردان  مرگ اضطرابسن با میزان 
شود که آیا معنایابی در می این سؤال مطرح است سالمند

توانند اضطراب مرگ را در زنان و مردان می زندگی و سن
 بینی نمایند؟، پیشدسالمن

 روش

 کنندگانشرکتطرح پژوهش و 

ی اجرای توصیفی از و شیوه کاربردی نوع از پژوهش این
 یکلیهآماری پژوهش شامل  یبود. جامعه نوع همبستگی

تا شیراز  پرورش و آموزش بازنشستگان کانون بازنشستگان
 با نمونه حجم بود. باشند،می نفر 26000 که 1394سال 
فرمول کوکران تعداد  به استناد با و آماری یجامعه به توجه
جهت پیشگیری از ریزش تعداد  کهنفر تعیین شد  380

ها، تعداد نمونه به دلیل مخدوش و ناقص بودن پرسشنامه
پرسشنامه کامل که شامل  380پرسشنامه توزیع و  400
 تحلیل و جهتنفر مرد بود، جمع آوری  190نفر زن و  190

 دسترس در روش به گیرینمونهند. گردید آماده آماری
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 طی و اجازه کسب از پس که ترتیب این به .گرفت انجام
 آموزش سازمان سوی از هاپرسشنامه ییدأت و قانونی مراحل

 بازنشستگان کانون به مراجعه با فارس استان پرورش و
 بین هاپرسشنامه شهر شیراز، پرورش و آموزش

کانون که واجد  مراجعه کننده به مرد و زن بازنشستگان
 پس هاآزمودنی .گردید توزیع شرایط ورود به پژوهش بودند

 هایپرسشنامه تکمیل به نسبت پژوهشی طرح توجیه از
 نمودند. اقدام مرگ اضطراب و زندگی در هدف خودسنجی

 سال 55سن  از حداقل افراد به مطالعه عبارت شرایط ورود
. افرادی که این ابتدایی بودحداقل تحصیلات پنجم و 

 شدند. شرایط را نداشتند از مطالعه خارج

 ابزار

 این پرسشنامه اولین بار. 1زندگی در هدف پرسشنامه

 منظور به 1969 سال در ماهولیک و کرامباف توسط
 هدف واقع در. شد ساخته معنا فردی احساس سنجش

 معنا ثیرأت سنجش برای ابزاری ایجاد پرسشنامه این اصلی
با توجه به  باشد.می سؤال 20و شامل  است بوده درمانی

، گذاری شده استنمره 5تا  1طیف نمرات هر سؤال که از 
آید که نمرات کمتر از به دست می 100 تا 20بین  ینمره
و « خلاء وجودی»کمبود هدف در زندگی یا  ینشانه 60

 )چراغی، نشانه وجود هدف در زندگی است 50 بالاتر از
ضریب اعتبار در این پژوهش  (.1389 عزیزی و فراهانی،

آمد.  به دست 84/0پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ 
 تن 5 ییدأت طریق از نیز پرسشنامه محتوایی و صوری اعتبار

  .گردید و تأیید بررسی شیراز دانشگاه روانشناسی استادان از

 اضطراب مقیاس .2تمپلر مرگ اضطراب نامهپرسش

 اضطراب گیریاندازه برای ابزاری( 1970 تمپلر،) مرگ
 خود نوع در را کاربرد بیشترین که بوده مرگ به مربوط
 شده تشکیل ماده پانزده از که مقیاس این. است داشته
 اندازه را مرگ به مربوط موضوعات به افراد نگرش است،

 ایگسترده طیف مشابههای مقیاس با مقایسه در و گیردمی
 یک مقیاس این .سنجدمی را مرگ به مربوط تجارب از

. است خیر-بلی سؤال 15 از متشکل اجرایی خود پرسشنامه
 بیشتر ینمره و باشدمی پانزده تا صفر از نمرات یدامنه
 صورت بدین. است مرگ اضطراب از تریبالا درجه معرف

 خیر پاسخ دادن و 1 ینمره تسؤالا به بلی پاسخ دادن که

                                                 
1 purpose of life questionnaire (PIL) 
2 Templer's Death Anxiety Scale  (TDAS) 

 رجبی توسط که پژوهشی در. گیردمی بر در را صفر ینمره
 اعتبار ضریب است شده انجام ایران در( 1380) بحرانی و

 شده محاسبه 62/0 معادل مرگ اضطراب مقیاس تنصیف
 پرسشنامه درونی همسانیدر این پژوهش  همچنین .است

 این مقدار که شد بررسی کرونباخ آلفای ضریب بوسیله نیز
 . آمد بدست 78/0 معادل پرسشنامه کل برای ضریب

 روش اجرا
 بازنشستگان کانون به مراجعه با ابتدا پژوهشاین  اجرای

 ریاست از کتبی مجوز کسب با و شیراز پرورش و آموزش
 مقدماتی توضیحاتی یارائه با سپس .پذیرفت انجام کانون
 و ،هاآن تکمیل ینحوه و هامقیاس پژوهش، اهداف یدرباره

 شده، وارد اطلاعات بودن محرمانه از دهیاطمینان
 مراجع پرورش و آموزش بازنشستگان به هاپرسشنامه

 از ترتیب به هاپرسشنامه یارائه ینحوه. گردید ارائه کانون
 مرگ اضطراب یپرسشنامه و زندگی در هدف یپرسشنامه

های ویژگی به مربوط تسؤالا به ابتدا کنندگانشرکت. بود
 هل،أت وضعیت جنس، سن، شامل خود شناختیجمعیت

 پاسخ هاپرسشنامه تسؤالا به سپس و تحصیلات سطح
، مخدوشهای پرسشنامه حذف و جداسازی از پس. دادند
 و گذارینمره برای که آمد بدست صحیح پرسشنامه 380

برای تجزیه و تحلیل  .گردید آماده نهایی تحلیل و تجزیه
های آمار استنباطی شامل ضریب ها از شاخصداده

 همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون است استفاده شد.
 22ی نسخه SPSS افزاراز نرمها برای به دست آوردن داده

 استفاده گردید.

 هایافته

 ارائه شده است. 1 در جدولتوصیفی اطلاعات 
 

 1جدول 

 های توصیفی متغیرهای پژوهششاخص

 بیشترین کمترین  جنس متغیر
 میانگین

 )انحراف استاندارد(  

 اضطراب  
 مرگ

 84/6( 56/3) 15 0 مرد
 34/7( 44/3) 15 0 زن

 معنایابی
 88/78( 83/15) 100 43 مرد
 22/69( 64/14) 100 38 زن

 سن
 75/63( 57/9) 95 50 مرد
 37/61( 68/7) 84 50 زن
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 مردان گروه در دهدمی نشان 1جدول طور که همان
میانگین متغیرهای اضطراب مرگ، معنایابی و سن به 

باشد و در گروه می 75/63و  88/78، 84/6ترتیب برابر 

و  22/69،  34/7زنان میانگین این متغیرها به ترتیب برابر 
 باشد.می 37/61

  
 2ول جد

 ماتریس ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش 

 معنایابی اضطراب مرگ متغیر گروه

 مردان
  -363/0** معنایابی

 264/0** -169/0* سن

 زنان
  -478/0** معنایابی

 251/0** -175/0* سن
 =190n                                05/0، * معنی داری در سطح  01/0** معنی داری در سطح 

  
ماتریس ضرایب همبستگی بین متغیرهای  2جدول 

شود در دو دهد که مشاهده میاصلی پژوهش را نشان می
 گروه مردان و زنان میزان ضریب همبستگی پیرسون

بوده و  -478/0و  -363/0برابر  اضطراب مرگ با معنایابی
باشند. یعنی میزان اضطراب دار میمعنی 01/0در سطح 

داری ی معکوس و معنیمرگ با هدفمندی در زندگی رابطه
دارد با این تفاوت که میزان همبستگی در گروه زنان بیشتر 

باشد. این بدان معناست که با افزایش از گروه مردان می

زان اضطراب مرگ در زنان نسبت به معنایابی در زندگی، می
یابد. همچنین ضریب می مردان، به مقدار بیشتری کاهش

همبستگی پیرسون اضطراب مرگ با سن در دو گروه 
 -175/0و  -169/0مردان و زنان میزان به ترتیب برابر 

باشند. یعنی میزان دار میمعنی 05/0بوده و در سطح 
ی مردان، رابطه اضطراب مرگ با افزایش سن در زنان و

داری دارد. به عبارت دیگر، با افزایش سن، معکوس و معنی
 یابد.می میزان اضطراب مرگ در زنان و مردان کاهش

 

 3جدول 

 بینی اضطراب مرگ بوسیله معنایابی در زندگی و سنپیش

 متغیر جنسیت
 مدل

B SE β  P R 2R F 
 
 

 مردان

 173/40 274/0 524/0 001/0     اضطراب مرگ

    001/0 623/4  142/4 794/17 ثابت مدل

    001/0 -341/3 -319/0 038/0 -273/0 معنایابی

    041/0 -917/1 -158/0 052/0 -174/0 سن

 
 
 زنان

 755/44 289/0 591/0 001/0     اضطراب مرگ

    001/0 702/5  145/5 233/16 ثابت مدل

    001/0 -025/4 -392/0 031/0 -333/0 معنایابی

    032/0 -201/2 -162/0 045/0 -160/0 سن

 
ی دوم از رگرسیون چندگانه خطی به در بررسی فرضیه

روش همزمان در دو گروه مردان و زنان استفاده شد که 
خطی برای نتایج نشان داد در گروه مردان مدل رگرسیون 

باشد دار میبین معنیاضطراب مرگ و متغیرهای پیش
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(01/0P< ،173/40(=2,187)F ،274/0=2R ،524/0=R .)

بر این اساس ضریب همبستگی چندگانه بین ترکیب خطی 
 اضطراب مرگ در گروه مردان برابربین و متغیرهای پیش

واریانس و  27/0بین بوده و این متغیرهای پیش 524/0
همچنین  کنند.را تبیین می اضطراب مرگنمرات  پراکندگی
، نمره معنایابی و سنهر واحد افزایش در نمرات به ازای 

واحد  158/0و  319/0به ترتیب  اضطراب مرگ در مردان
در گروه زنان نیز مدل رگرسیون خطی برای  یابد.می کاهش

باشد دار میبین معنیاضطراب مرگ و متغیرهای پیش

(01/0P< ،755/44(=2,187)F ،289/0=2R ،591/0=R .)

بر این اساس ضریب همبستگی چندگانه بین ترکیب خطی 
 اضطراب مرگ در گروه زنان برابربین و متغیرهای پیش

واریانس و  29/0بین بوده و این متغیرهای پیش 528/0
همچنین  کنند.را تبیین می اضطراب مرگپراکندگی نمرات 

 ی، نمرهمعنایابی و سنهر واحد افزایش در نمرات به ازای 
واحد  162/0و  392/0به ترتیب  اضطراب مرگ در زنان

توان گفت با توجه به حجم . در نتیجه مییابدمی کاهش
بینی نمونه دو متغیر معنایابی و افزایش سن توان پیش

اضطراب مرگ را در مردان و زنان سالمند دارند که افزایش 
بین، کاهش میزان اضطراب مرگ را یر پیشاین دو متغ

 دهد.نتیجه می

 گیریو نتیجه بحث
 و زندگی در معنایابی رابطه بررسی هدف پژوهش حاضر

 کانون زنان و مردان سالمند در مرگ اضطراب سن با
پرورش شهر شیراز بود. در مورد  و آموزش بازنشستگان

 بینکه  نشان دادها یافتهی نخست پژوهش، فرضیه
در دو  مرگ اضطراب با سن افزایشو  زندگی در معنایابی

 وجود ی معنادار و منفیرابطه گروه زنان و مردان سالمند،
. یعنی میزان اضطراب مرگ، هم با معنایابی در زندگی دارد

داری دارد با ی معکوس و معنیو هم با افزایش سن، رابطه
رگ این تفاوت که میزان همبستگی معنایابی و اضطراب م

در گروه زنان بیشتر از گروه مردان بود. به عبارت دیگر، با 
افزایش معنایابی در زندگی، میزان اضطراب مرگ در زنان 

یابد. همچنین می نسبت به مردان، به مقدار بیشتری کاهش
با افزایش سن، میزان اضطراب مرگ تقریباً به میزان 

این . یابدمی یکسانی در زنان و مردان سالمند کاهش
(، 2011) کوئینگهای پژوهش حاضر با یافتهی یجهنت

 (،2008) (، سوراجاکولز و همکاران2012) بونلی و همکاران

( 1394) ( و خضری و همکاران2002) سهیل و اکرم
 داشتنکه  آن است بیانگرها همخوان و همسو بود. یافته

 شناختیعوامل روان با مثبتی ارتباط زندگی در هدف یا معنا
و کاهش اضطراب  سالمندان سازگاری به منجر و دارد

 در همین راستا ماسکارو و رزن .شودمی آنها در مرگ
در پژوهشی نقش معنای وجودی در مقابل (، 2006)

التحصیلان دانشگاهی مورد بررسی قرار استرس را در فارغ
 در مانعی زندگی در معنا دادند. نتایج نشان داد که داشتن

شود. می به افسردگی ناشی از استرس محسوب ابتلا برابر
ی بونلی و یاد شده، نتایج مطالعههای همسو با پژوهش

( نشان داد که داشتن معنا در زندگی 2012) همکاران
گردد. می میانسالان باعث کاهش اضطراب مرگ در آنها

( و قربانعلی پور و 1394) پورهمچنین ولایی و زالی
اثربخشی معنادرمانی  ،پژوهش خود( در 1391) اسماعیلی

بر کاهش اضطراب مرگ در سالمندان را بررسی نمودند. 
 ینمره میانگین معنادرمانیحاکی از آن بود که  هایافته

کاهش  معناداری طور به آزمایش گروه در را مرگ اضطراب
 پژوهش حاضر همخوانی داشت.های داده است که با یافته

دهد می ( نشان1392) همکارانپژوهش نوحی و های یافته
که در گروه سالمندان ساکن در منزل، اضطراب مرگ در 
زنان بیشتر است و در گروه سالمندان ساکن در سرای 

کل ترس از مرگ در مردان بیشتر است.  یسالمندان، نمره
در همین راستا اسچاماکر و همکارانش طی پژوهشی 

ضطراب مرگ ی انشان دادند که میان نمره 1991درسال 
ی زنان و مردان ژاپنی اختلاف معناداری وجود در بین نمونه
ی اضطراب مرگ در زنان استرالیایی بیشتر از ندارد اما نمره

( در یک 1972) مردان بود. همچنین کامستاک و پارتریج
ساله بر روی پنجاه هزار فرد بالغ نشان  8پژوهش طولی 

به طور مداوم در دادند که اضطراب مرگ در بین زنانی که 
 کردند کمتر بود. می مراسمات مذهبی شرکت

توان به این نکته می اول پژوهش یدر تبیین فرضیه
 اشاره کرد که معنادرمانی به افراد در یافتن هدف زندگی

 خلاق، هایارزش احیای یبه وسیله و کندمی کمک شان
 هایارزش احیای یا دیگران به خدمت کار، یسایه در

 را زندگی افراد دیگر زندگی،های احیای ارزش و تجربی
 وجود به در آنها شایستگی احساس سازد. بنابراینمی معناپر
 معنادرمانی رویکرد کند.می معنا با را شانهستی ومده آ

 قطعی  حوادث توانندنمی اگرچه که سازدمی آگاهرا  افراد
 روش تا بگیرند یاد توانندمی اما دهند، تغییر را شانزندگی
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 واکنش رویداد آن مقابل در و دهند تغییر را آنها مقابله با
همچنین معنادرمانی به افراد در  مناسب نشان دهند.

 تهدید کند. مرگمی واقعیت مرگ کمک بارویارویی 
 قدر تا شودمی باعث و است انسان وجود مطلق یکننده

 شود آماده نیستی و برایبداند  بهتر را محدود خود زندگی
 کندمی کمک انسان به مرگ از آگاهی (.2007 )کاستنبام،

و  کند مشخص زندگی در را اهدافش و هاارزش تا
شود. می را در برابر زندگی به وی یادآورآن  مسئولیت

ی لحظات را در برابر همه خود بنابراین انسان تمام تلاش
 به رسیدن برای فرد حالت این در د.گیرمی زندگیش به کار

ای قوی انگیزه است برگزیده که معنایی هدف زندگیش و
 نشاط او زندگی به تکاپو این کند.می دارد و پیوسته تلاش

س مسئولیت در برابر زندگی را در بخشد، احساشادی می و
 از وی در را بیهودگی و یأس احساس و کندمی او بیدار

دهد. علت اینکه می برده و استرس مرگ را کاهش بین
معنایابی و اضطراب مرگ در این  میان میزان همبستگی

 گروه مردان است را پژوهش در گروه زنان بیشتر از
زنان و مردان دارای توان این گونه تبیین نمود که می

زنان از نظر  لاًمثباشند. می منحصر به فردیهای ویژگی
مردان  فردی باهای عاطفی و بعضی از ویژگی جسمی،

دیگر شناختی، های متفاوت هستند. این تفاوت در زمینه
امروزه  همچنینشود می حرکتی نیز دیده-اجتماعی و روانی

شوند می ظاهرتر فعال اجتماع در زنان که نسبت به گذشته
 در تلاعاتر این اطعات بیشتر و کاربرد مطلوبلانیاز به اط

به  و دارند تا بتوانند خود را به اثبات برسانند زندگی خویش
 باعثببرند و همین ویژگی معنای زندگی خویش پی

کمتر احساس بیهودگی و نسبت به گذشته شود تا می
ناامیدی کرده و در نتیجه اضطراب مرگ کمتری را تجربه 

 کنند.
متغیر مستقل دوم از  حاصل ازهای اساس یافته بر
 ارتباط معکوس و معناداری بین ی اول پژوهش،فرضیه

در زنان و مردان  اضطراب مرگ افزایش سن و کاهش
با نتایج مطالعات ها که این یافتهسالمند به دست آمد 

(، اسچاماکر 1993) (، تورسن و پوول2002سهیل و اکرم )
(، گسر و 1984(، واگنر و لورین )1991و همکاران )

( و گابل و 1977)(، بنگتسان و کیولار 1988همکاران )
مسعودزاده و های پژوهشنتایج با  ( همسو و1987بوئک )

(، نوحی و 1389آقاجانی و همکاران )(، 1387) همکاران

 گابل و بوئک ( و1999(، فورتنر و نیمیر )1392همکاران )
 تجادر در را ریشکاآ سنی وتتفا هیچکه  (1987)
 از صلحا نتایج بود. همسونادند نکر ارشگز گمر ابضطرا

و  سن نشان داد که (1988) رانهمکا وگسر  یمطالعه
پیک  با خطی-منحنی طتباار یک دارای گمر ابضطرا
بدین معنا که با ست ا عمر یمیانه در گمر ابضطرا

شود و در میانسالی می افزایش سن، اضطراب مرگ بیشتر
سال میزان آن کاهش  60رسد و پس از می به اوج خود

 سهیل و اکرم یمطالعه درکند. در همین راستا، می پیدا
 شد هیدد ،گمراب ضطرا با سنط تباار مینهز در (،2002)

 از یکمتر تجادر یچشمگیر ربطول سا 60 یبالا افراد که
همچنین  دهند.می ننشا را ننااجو به نسبتگ مر ابضطرا

 نشان (1993) پوول تورسن و از مطالعات آمده بدست نتایج
 مرگ اضطراب پیرتر افراد به نسبتتر جوان افراد داد

ها ارتباط برخی از پژوهش .دادند گزارش را بالاتری
صعودی و مستقیمی را بین اضطراب مرگ و افزایش سن 

؛ واگنر و 1991اند )اسچاماکر و همکاران، گزارش کرده
گابل و بوئک  یدر مطالعهکه  در حالی .(1984لورین، 

دیده شد  سن با اضطراب مرگ ارتباط یدر زمینه (1987)
بطور چشمگیری درجات کمتری از  سال 60بالای  افرادکه 

در  .دهندمی نسبت به جوانان را نشان اضطراب مرگ
ی بین ( به بررسی رابطه2002پژوهشی که سهیل و اکرم )

سن و دینداری پرداختند، نتایج  اضطراب مرگ با جنسیت،
شرکت و نیز تر  مسنکننده شرکت که زنان نشان داد
تری داشتند، نسبت که اعتقادات مذهبی ضعیف کنندگانی

الوقوع اضطراب بیشتری را گزارش کردند. به مرگ قریب
ی اضطراب مرگ در های گوناگون دربارهپژوهشنتایج 

افراد مسن حاکی از آن است که اضطراب مرگ در 
(. 1999میر، شود )فورتنر و نیمی های آخر عمر تثبیتسال

ی ها دربارهبنابراین در حالت کلی نتایج بیشتر پژوهش
ارتباط بین سن و اضطراب مرگ با پژوهش حاضر 

تواند مربوط به محیط و می علت این ارتباط. همخوانی دارد
ی رسیدن ی آماری پژوهش حاضر و درجهفرهنگ جامعه
که شان در زندگی باشد. این بدان معناست افراد به اهداف

شان در افرادی که در فرهنگ و محیطی خاص به اهداف
با افزایش سن اضطراب کمتری نسبت به اند زندگی رسیده

هایشان در مرگ دارند زیرا به بسیاری از نیازها و خواسته
و از طرف دیگر ممکن است افراد مسن اند زندگی رسیده
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های بیشتری نسبت به مرگ دوستان و اعضای تجربه
داشته باشند و در نتیجه آمادگی بیشتری جهت  خانواده

 رویارویی با مرگ دارند.
 در معنایابی پژوهش مبنی بر اینکه دومی فرضیه 

در  مرگ اضطراب میزان بینیپیش توان ،سن و ندگیز
نیز مورد تأیید قرار گرفت و  زنان و مردان سالمند را دارند

زنان، مدل در هر دو گروه مردان و  نشان داد کهها یافته
بین رگرسیون خطی برای اضطراب مرگ و متغیرهای پیش

باشد. به عبارت دیگر با توجه به حجم نمونه دو دار میمعنی
بینی اضطراب متغیر معنایابی و افزایش سن توان پیش

مرگ را در مردان و زنان سالمند دارند که افزایش این دو 
یجه بین، کاهش میزان اضطراب مرگ را نتمتغیر پیش

اسچاماکر و های این نتایج با نتایج پژوهش دهد.می
( ناهمسو و با 2008، هاروود و همکاران )(1991) همکاران

( و کامستاک و 1392های نوحی و همکاران )نتایج پژوهش
 ها را( همسو و همخوان است. این یافته1972پارتریج )

توان به این صورت تبیین کرد که سالمندانی که می
برای زندگی خویش معنای مناسبی بیابند، اند توانسته

مسئولیت زندگی خویش و نتایج اعمال و تصمیمات خود را 
ها و شوند که گریز از رنجمی پذیرند و متوجهمی در زندگی

 ناپذیر است و به همین دلیل های زندگی، اجتنابدرد
های زندگی را ی رویارویی با مشکلات و مصیبتهشیو

ی شان شیوهها و مشکلاتتغییر داده و با یافتن معنا در رنج
گذاری و تر شده و با هدفبینانهنگرش آنها به آینده خوش

ریزی جدید، شهامت رو به رو شدن با واقعیت زندگی برنامه
ش فناپذیری کنند. بنابراین با درک و پذیرمی خویش را پیدا

ی کنند تا از باقیماندهمی و مرگ جسمانی خویش تلاش
زندگی خود به بهترین شکل ممکن استفاده کرده و به طور 

ی تری زندگی را تجربه کنند که این فرایند به نوبهکامل
تواند کاهش اضطراب مرگ در زنان و مردان می خود

و به تبع بینی کند. از طرفی با افزایش سن سالمند را پیش
آن بالارفتن تجربه و آگاهی نسبت به زندگی، به ویژه در 

های خود در زندگی ها و خواستهصورتی که افراد به هدف
رسیده باشند از لحاظ روانی بینش وسیع تر و آمادگی 

کنند. از سوی می بیشتری نسبت به رویارویی با مرگ پیدا
ایش دیگر افزایش سن و سالمندی با کاهش تحرک و افز

های جسمی همراه است و معمولاً از لحاظ شیوع بیماری
 گیر سالمندانجسمی مشکلات و مسائل متعددی گریبان

(. بنابراین 2003شود )کانبز، سانتر، دبک و پکسن، می

سالمندان ممکن است برای رهایی از دردهای جسمانی 
ناشی از کهولت سن، آمادگی بیشتری برای رویارویی با 

 باشند. با توجه به دلایل بالا، افزایش سن نیزمرگ داشته 
ی خوبی برای کاهش اضطراب بینی کنندهتواند پیشمی

 مرگ باشد.
بررسی شده های قابل ذکر است با توجه به اینکه نمونه
سال بودند، و  55در این پژوهش افراد بازنشسته بالای 

شایسته است  ،سنی مختلف بررسی نشدندهای افراد گروه
سنی مختلف از لحاظ های ر پژوهشی افراد گروهکه د

 ازمعنایابی در زندگی و اضطراب مرگ بررسی شوند. 
پرسشنامه  از استفاده حاضر پژوهش یهایتودمحد

 تعمیمپذیری نتایج قدرت لهأمس این هـک است خودسنجی
به علاوه با توجه به اینکه  .میسازد روبرو محدودیت با را

 یطرح پژوهش حاضر از نوع همبستگی است لذا رابطه
 یتوان به صورت رابطهرا نمی یهای مورد بررسبین متغیر

و معلولی تفسیر و تبیین نمود. با توجه به اهمیت  یعلّ
موضوع سالمندان و جمعیت رو به رشد آنها در کشور، 

بیشتر این پژوهش را پذیری شود جهت تعمیممی پیشنهاد
سایر مناطق مختلف شهری ایران نیز انجام داد.  در

به سالمندان در مراکز  همچنین آموزش رویکرد معنادرمانی
تواند به بهبود توانایی میبهزیستی و سرای سالمندان 

افزایش  یسازگاری آنان با اضطراب مرگ و در نتیجه
 منجر گردد.آنان سطح سلامت روانی 

 گزاریسپاس

کنندگان و سالمندان عزیز در این مطالعه تمامی شرکت از
همکاری کردند نهایت تشکر و قدردانی صمیمانه که با من 

 یم.را دار

 منابع
اضطراب مرگ در (. 1389آقاجانی، م.، والی، س.، و تولی، ا. )

های ویژه و بندهای مراقبت میان پرستاران در بخش
 .59-68(، 67)23نشریه پرستاری ایران،  عمومی.

یی و (. بررسی روا1389چراغی، م.، عزیزی، ه.، و فراهانی، ه. )
و پرسشنامه  PILاعتبار، تحلیل عاملی و استانداردسازی 

-403 (،48)12مجله روانشناسی، کرامباف و ماهولیک. 
396. 

 (.1394پور، م.، و میرزایی، ک. )خضری، ل.، بحرینی، م.، روانی
فسردگی و اضطراب مرگ در اارتباط سلامت معنوی با 

پذیر، های آسیبفصلنامه پرستاری گروهسرطانی. بیماران 
1(2 ،)28-15 . 
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های سؤال تحلیل عاملی(. 1380) م. بحرانی، و غ.، رجبی،
. 331-344، 20شناسی، مجله روان ضطراب مرگ.مقیاس ا

(. 1391) .ش اکابریان، ، و.ر باقرزاده، ،.ن زحمتکشان،
سالمندان  در آن با مرتبط عوامل و زندگی کیفیت بررسی

-258(، 5)2فسا،  پزشکی علوم دانشگاه مجله بوشهر. شهر
253. 

ی احساس مقایسه(. 1382پور، ن. )سروندیان، ن.، و حسن
تنهایی و ترس از مرگ در زنان و مردان سالمند سرای 

نامه کارشناسی ارشد چاپ نشده(. دانشگاه )پایان سالمندان
 آزاد اسلامی واحد اهواز. 

 ن. ترجمه( معنی جستجوی در انسان(. 1392فرانکل، و. )
 به اثر درسا. )تاریخ انتشار تهران: )میلانی م. و صالحیان

 (1967اصلی،  زبان

اثربخشی و مقایسه طرحوارة درمانی و  (.1389. )پور، مقربانعلی
 بر هراس از مرگ در افراد مبتلا به خودپنداریمعنادرمانی 

دانشگاه علامه طباطبایی،  ه دکتری چاپ نشده(نامپایان)
  تهران.

اثربخشی  (. تعیین1391ع. ) اسماعیلی، و ،.م پور،قربانعلی
فرهنگ مشاوره  .سالمندان در مرگ اضطراب بر معنادرمانی

 .53-68، 9درمانی، و روان
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iven the diversity of anxiety, especially anxiety of death in the aging period and the 

growing elderly population, studying factors related to mental health in this period 

seems necessary. Therefore, the aim of this study was to investigate the relationship between 

age and finding meaning in life and death anxiety in elderly men and women. This research 

was done in applied format in aim and correlative in implementation. The study population 

included all retired pensioners in association of education from 2005 to 2015 equaling to 

26,000.The sample size according to population based on Chocran's formula was determined 

to be 380 people under which 190 women and 190 men were selected by convenience 

sampling. To measure the variables of aim at life questionnaires of Krambaf and Maholick 

(1969) and Templer Death Anxiety (1970) were used. To do data analysis, descriptive 

statistics including frequency, mean, standard deviation and the indexes of inferential 

statistics including Pearson correlation and regression analysis were used. The results of the 

research findings showed that finding meaning in life, aging and death anxiety in two groups 

of elderly men and women had a negative significant relationship and finding meaning at life 

and age can predict death anxiety in elderly men and women. Finally, the results of 

simultaneous regression showed that based on meaning finding in life and age, 27% of death 

anxiety in men and 29% of death anxiety in women can be predicted. Therefore, increasing 

meaning finding in life and age reduces death anxiety. 
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