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Abstract 
 

Background and purpose: Spiritual intelligence includes the mental flexibility to make 

adjustments, deal with problems, and respond appropriately to life events. This study aimed to determine the 

relationship between spiritual intelligence and demographic characteristics in community-dwelling elderly. 

Materials and methods: This cross-sectional study was conducted in 200 elderly living in Sari, 

Iran. The inclusion criteria for participation in the study were being 60 years or older, the ability to be 

interviewed and the consent to be involved. To collect the data demographic features were recorded and 

Spiritual Intelligence Scale (consisting 83 standard questions) was used. An average score of less than 4.30 

indicated a low level of spiritual intelligence, while higher scores suggested that the subject’s spiritual 

intelligence level was high. The data was analyzed using ANOVA, Tukey HSD and t-test in SPSS.  

Results: The minimum score for spiritual intelligence in elderly subjects was 2.33 and the 

maximum was 5.27, with a mean of 4.09±0.48. The subjects except those aged over 70 years-of-age 

needed to strengthen their spiritual intelligence. Demographic characteristics showed a significant 

relationship between age (P=0.01), marital status (P=0.04), and family composition (P=0.05) and spiritual 

intelligence. However, the relationship between spiritual intelligence and other variables were not 

significant. The elderly aged over 70 years, who were married and those who lived with their wives and 

children, had high spiritual intelligence. 

Conclusion: In this study elderly with a mean spiritual intelligence score of 4.09 could benefit 

from strengthening their spiritual intelligence. It seems that improving spiritual intelligence may help the 

elderly to attain greater stability in their lives, become more adaptable, and maintain a more balanced 

mood, all of which would result in a better quality of life. 
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 شناختي  جمعيت يها يژگيوو رابطه آن با برخي از  معنوي هوش
  منازل مقيم سالمندان بي درو ط

  
        1كاهني سيما

        2 فردحيدري جبار
  3ابراهيم نصيري

  چكيده
 هاي پديده با هماهنگي جهت در را فرد و است لهأمس حل رفتار و سازگاري نوعي بردارنده در معنوي  هوش :سابقه و هدف  

 هـدف  با مطالعه اين. شود مي تر رنگ پر زندگي هاي دوره يرسا به نسبت معنويات به پرداختن سالمندي در. نمايد اري مي  ي اطراف
  .شد انجام شناختي و طبي جمعيت هاي برخي ويژگي با آن رابطه منازل شهر ساري و مقيم سالمندان در معنوي هوشي تعيين

 شـهر  منازل مقيم سالمند 200 روي بر كه مقطعي تحليلي از نوع   -يتوصيف مطالعه يك حاضر  پژوهش :ها مواد و روش  
 گـردآوري  ابـزار . بـود  همكـاري  به تمايل و مصاحبه انجام توانايي ،60 بالاي سن مطالعه به ورود معيارهاي شد، انجام ساري

 تـر  كـم  ميانگينبراساس اين پرسشنامه،    . بود عبارتي 83 استاندارد معنوي هوش مقياس و فردي اطلاعات پرسشنامه اطلاعات
 بـا  آوري جمـع  از پس اطلاعات. بالاست معنوي هوش مفهوم بهاز آن    بالاتر و معنوي شهو تقويت به نيازبه مفهوم    30/4 از

  .گرديد تحليل و تجزيه ANOVA،Tukey HSD ، T-TEST آماريهاي  آزمون و SPSS افزار نرم از استفاده
 بـا  27/5 كثرحـدا  و 33/2 مطالعـه  مـورد  سـالمندان  در معنـوي  هـوش  نمـره  حداقل داد نشان پژوهش هاي يافته :ها يافته
 بين از. داشتند معنوي هوش تقويت به نياز سال 70بالاي  سنين استثناي به مطالعه مورد سالمندان. است 48/0 ± 09/4 ميانگين
 )p =05/0 (خـانواده  تركيـب  و) p =04/0 (تأهل وضعيت ،)p =01/0 (سن متغيرهاي بين رابطه تنها شناختي جمعيت هاي ويژگي

 70بـالاي    سـنين  سـالمندان . نيامـد  دسته  ب متغيرها با ساير  معنوي بين هوش  دار معني ارتباط اما. بود دار معني معنوي هوش با
 .بودند برخوردار بالايي معنوي هوش از كردند مي زندگي فرزندان و همسر با كه هايي آن و متأهلين سال،

 معنـوي  هـوش  تقويـت  بـه   نيـاز  د كـه  وب ـ 09/4  براساس نتايج اين مطالعه ميانگين نمره هوش معنوي سـالمندان          :استنتاج
كند به سازگاري پايـدارتري دسـت پيـدا كـرده و بـا              رسد ارتقاء هوش معنوي سالمندان به آنان كمك مي         به نظر مي  . داشتند

  .تري را سپري نمايند داشتن يك روحيه متعادل، زندگي با كيفيت مطلوب
  

  سالمندي بي،ط -شناختي جمعيت هاي ويژگي معنوي، هوش :واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
 فرآيندهاي  نيتر  جالبترين و    هوش يكي از جذاب   

  هـاي آن در موجـودات مختلـف         رواني اسـت كـه جلـوه      
ه ـك ـ بـا توجـه بـه ايـن       . شـود  به ميزان متفاوت مشاهده مي    

  ا و ـــه يـگــر از آشفتــاضـال حــوش در حــوم هــهـمف
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ر تمـام   هاي قابل توجهي برخوردار اسـت و د        سردرگمي
ابعاد نظري، علمي، اجتماعي، هيجاني و معنوي نيـز قابـل           

باشد، هوش معنوي از جهات مختلف در عـصر          بحث مي 
 از انـواع  هـوش معنـوي يكـي       . )1(شود جديد احساس مي  

تواند بـه طـور جداگانـه         است كه مي   چندگانههاي   هوش
هــاي  هــوش معنــوي نيازمنــد شــيوه .رشــد و توســعه يابــد

ت زندگي دروني ذهـن و روح،       مختلف شناخت و وحد   
 انسان براي كسب قـدرت     .دنياي هستي است   با زندگي در  

سلامت نفـس    هايي كه به رشد    گيري تشخيص در تصميم  
. نيازمنــد هــوش معنــوي اســت كنــد، و روان كمــك مــي

شـود فـرد در برابـر رويـدادها و           هوش معنوي موجب مي   
ــشكلات     ــد و از م ــق بياب ــنش عمي ــدگي بي ــشكلات زن م

 الكينز و كاندوش بر اين باور هستند كه هـوش           .)2(نترسد
شود كه انـسان بـا مهربـاني و عطوفـت            معنوي موجب مي  

 زنـدگي را    يهـا  يسـخت تري به مشكلات نگاه كند،       بيش
 زنـدگي خـود پويـايي و حركـت          و بـه  بهتر تحمـل كنـد      

هـا   اي از توانـايي    آمرام هوش معنوي را مجموعـه     .)3(دهد
هـاي معنـوي در      گـي هـا و ويژ    براي بـه كـارگيري ارزش     

ــه    ــدگي روزان ــستي در زن ــزايش كــنش و بهزي جهــت اف
 بعـد بـراي هـوش معنـوي در نظـر            و هفـت  تعريف كرده   

 .آگاهي خالص و توسعه يافته     :هوشياري )1:گرفته است   
ــا  :خــوبي )2 ــراه ب ــدگي هم ــدس،توانايي  زن احــساس تق

 يهـا   تيدر فعال تجربه معنا    :معنا و مفهوم   )3 .مندي رضايت
گيـري   جهت )4 .واسطه احساس هدف  ه  نه ب زندگي روزا 

 خردمندانه همسو شـده     با عمل آزادي دروني كه     :دروني
در بـر    فرا رفتن از خويشتن،    :تيو شخص وجود   )5. است

 .پارچه و پرورش ارتباطـات انـساني       دارنده يك كل يك   
كنجكـاوي   زندگي با پذيرش باز،    :حقيقت و صداقت   )6

تـسليم بـا   : و كليـت تماميت )7 .و عشق نسبت به همه چيز     
 در بر دارنده تماميـت بـاطني،       خويشتن در برابر خداوند،   

اگـر چـه معنويـت و مـذهب جـزء            .)4(آرامش و فروتني  
 اجتمـاعي محـسوب     -هاي دموگرافيك و روانـي     ويژگي

هاي مزمن پيدا    اي را در بيماري    شود ولي جايگاه ويژه    مي
 ويـژه در  ه  عنوان يك جنبه مهـم از سـلامتي ب ـ        ه  كرده و ب  

با افزايش سـن    . )5(هاي مزمن است   افراد درگير با بيماري   
ويـژه در   ه  هـا ب ـ   هـا و بـروز نـاتواني       احتمال ابتلا به بيماري   

تغييرات ناشي از   . شود تر مي  هاي پاياني زندگي بيش    سال
ثير أسالمندي سلامت جسمي و روحـي آنـان را تحـت ت ـ           

مـشكلات بينـايي، ضـعف شـنوايي، عـدم         . دهـد  قرار مـي  
هـاي جـسمي،     تحرك، اخـتلال خـواب، بيمـاري      توانايي  

ترس از مرگ، احساس سربار ديگران بودن، تنهايي كـه          
 عوامـــل فـــردي، قـــرار گـــرفتن ريتحـــت تـــأثناشـــي از 

. )6(باشـد  خانوادگي، اقتصادي و اجتماعي فرد سالمند مي  
افزايش شمار سالمندان دچـار نـاتواني، موجـب افـزايش           

ــراي مراقبــت  ســالمندان در هــاي دراز مــدت از  تقاضــا ب
معهــذا هــدف از زنــدگي . هــاي آينــده خواهــد شــد دهــه

سالمندان فقط داشتن عمر طولاني و زنـده بـودن نيـست،            
 .)7(باشـد  بلكه نوع و كيفيت زنـدگي آنـان نيـز مهـم مـي             

ــسا ــدگي  أل تييكــي از م ــود كيفيــت زن ــر بهب ثيرگــذار ب
بعــد .  در ســالمندان، وضــعيت ســلامتي اســتمخــصوصاً

ز ابعـــاد ســـلامتي اســـت كـــه معنـــوي ســـلامتي يكـــي ا
نظران معتقدند توجه جدي به اين بعد بسيار مهـم           صاحب

و از ديدگاه دانـشمندان يكـي از ضـروريات در زنـدگي             
هوش معنوي از مفاهيمي است كه در پرتـو         . هاست انسان

ــه جهــاني روان  ــن و   توجــه و علاق ــه حــوزه دي شناســان ب
ه براسـاس مطالع ـ  . معنويات مطرح شد و توسعه پيدا كـرد       

دار بـين هـوش      معنـي  نادري و همكاران ارتبـاط مثبـت و       
ــوي  ــامعن ــود دارد تيو رض ــدگي وج  و =20/0r(  از زن

04/0(p≥)7(  .    تـر در معـرض      افراد با گرايشات معنوي كم
ــد ــالاتري  افــسردگي قــرار دارن و از قــدرت ســازگاري ب

دار بـين هـوش      ارتبـاط مثبـت معنـي     . باشـند  منـد مـي    بهره
 رواني و افـزايش  -لالات روحيمعنوي بالا و كاهش اخت  

نيـز در    و همكـاران   Wink. )8(دارداعتماد به نفس وجود     
ثير مثبـت هـوش معنـوي بـر بهبـود           أهاي خود به ت    بررسي

دليـل رويـارويي آنـان بـا        ه  كيفيت زندگي در سالمندان ب    
در  .)9(دي ـنما يم ـهـاي خاصـي تاكيـد        مشكلات و فقدان  

وي تعـدادي از     ر  بر وانيدر تا  Yangاي كه توسط     مطالعه
 متوسط گزارش   در حد پرستاران انجام شد هوش معنوي      
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ــد ــمناً .گردي ــين   ض ــن و همچن ــوي و س ــوش معن ــين ه  ب
اعتقـــادات مـــذهبي رابطـــه مثبـــت و معنـــي دار وجـــود 

 و همكاران در مطالعه خود رابطـه        زاده اكبري. )10(داشت
لفـه سـوم هـوش معنـوي يعنـي          ؤدار بـين م    مثبت و معنـي   

  بـا .)11(گـزارش نمودنـد  كـار را  شكيبايي و بخش محـل    
ناكـافي    و هـاي در دسـترس      پايگـاه داده    بررسـي  توجه به 

و اهميـت دوره    در ايـن زمينـه      ات انجام شـده     مطالعبودن  
ريــزي بــه منظــور بررســي و شــناخت  ســالمندي و برنامــه

ثر بر بهبود زندگي اين قشر از جامعه و با توجه           ؤعوامل م 
ي كـه بـه تبـع ان    ثير هوش معنوي بر قدرت سـازگار    أبه ت 
ثير خـود   أتواند كيفيت زندگي سـالمندان را تحـت ت ـ         مي

قرار دهد اين مطالعـه بـا هـدف تعيـين هـوش معنـوي در                
سالمندان مقيم منازل شـهر سـاري و رابطـه آن بـا برخـي               

  .هاي جمعيت شناختي و طبي انجام شد ويژگي
  

  ها  روشمواد و
تحليلـي از   -پژوهش حاضـر يـك مطالعـه توصـيفي     

 مطالعـات از بـين سـالمندان    بر طبـق . باشد عي مي نوع مقط 
 مقيم منازل شهر ساري براساس فرمول تعيين حجم نمونه        

Z2.S27/12انحــراف معيــار  و درصــد 95  و بــا اطمينــان، 
96/1z=  ،7/2d=   سـالمند انتخـاب كـه از بـين        229 تعداد 
 از گيــري نمونــه. مطالعــه شــدند ســالمند وارد 200هــا  آن

اي انجــام  گيــري چنــد مرحلــه مونــهســالمندان بــه روش ن
 مركـز بهداشـتي در شـهر تهيـه و           20ابتدا ليـست    . گرفت

 خانوار سالمند به صورت تـصادفي       10سپس از هر مركز     
رسـيد   كه به نظر مـي      به اين  با توجه .اي انتخاب شدند   طبقه

تعداد افراد سالمند ساكن در خانوارهاي انتخابي مـساوي         
 سالمندان ساكن دريك    لذا در صورتي كه تعداد     نباشند،
تــر بــود ســالمند بعــدي از خــانوار  نفــر بــيش 1 از خــانوار

معيارهاي ورود به مطالعه عبارت     . شد ديگري انتخاب مي  
 سال و بالاتر، توانايي انجـام مـصاحبه و تمايـل            60از سن   

پژوهشگر پس از اخذ مجوزهاي لازم با       . به همكاري بود  
  ه خـانوار بـه     هماهنگي مسئولين هر مركز بر اساس شـمار       

  

 پـژوهش،   اهـداف  بيان   و ضمن درب منازل آنان مراجعه     
نامه كتبـي و دادن اطمينـان مبنـي بـر            پس از اخذ رضايت   

هاي اطلاعات فردي و     محرمانه ماندن اطلاعات پرسشنامه   
لازم بـه   . هوش معنوي، در اختيار سالمندان قـرار گرفـت        

ذكــر اســت آن دســته از ســالمنداني كــه ســواد نداشــتند، 
ت تكميل پرسشنامه از كارشناسـان آمـوزش ديـده و           جه

. ها اقدام شـد    به طريق مصاحبه نسبت به تكميل پرسشنامه      
ــنس،     ــن، ج ــر س ــشتمل ب ــردي م ــات ف ــشنامه اطلاع پرس

ــدگي، هــل،أوضــعيت ت ــوع زن ــدان، ن ميــزان  تعــداد فرزن
عدم مـصرف سـيگار ،نـوع        مصرف يا  شغل، تحصيلات،

مقيـاس  . ود عـدم وجـود بيمـاري مـزمن ب ـ        اي ـوجود   بيمه،
 مقيـاس . بود) آيتم 83( هوش معنوي مورد استفاده فرم بلند     

هوش معنوي يك ابزار خود گزارشي است كـه در سـال            
ــر  2007 ــرام و دراي ) Amram and drayer( توســط آم

 45(و كوتـاه     ) آيـتم  83(شـامل دو فـرم بلنـد         .ساخته شد 
ه  نفـري ب ـ   240اعتبار اين ابزار از يك نمونـه         .است )آيتم

فرم كوتاه بـا تمـام نمـرات فـرم بلنـد مقيـاس               .ددست آم 
ــالاي   ــستگي ب ــوي همب ــشان داد درصــد 99هــوش معن  .ن

 درصـد   94هاي فرم كوتاه و بلند دامنه اي بـين           همبستگي
بـراي سـنجش همـساني       .دهـد  را نـشان مـي     درصد   98تا  

 سـنجيده   a =درصـد  97دروني مقيـاس آلفـاي كرونبـاخ        
براي تمامي زيـر   آلفاي كرونباخ محاسبه شده   .شده است 

در ايران   . بوده است   درصد 95 تا    درصد 84ها بين    مقياس
فرم كوتاه  ) 1388(توسط نادري و روشني      براي اولين بار  

 شـد كـه   اي از سـالمندان اجـرا        اين مقياس بر روي نمونـه     
ضريب پايايي آن از طريق روش آمـاري كرونبـاخ برابـر            

س بـا   زمـان ايـن مقيـا      اعتبار هـم   .دست آمد ه   ب  درصد 88
 داري  در سطح معني    درصد 41 مقياس نگرش مذهبي برابر   

0001/0< p   در مقيـاس هـوش معنـوي       . )12( به دست آمد
 و انحـراف اسـتاندارد      30/4ميـانگين كـل     ) ISIS (1جامع

به اين  .)13( توسط آمرام و دراير سنجيده شده است      62/0
دسـت  ه   ب ـ 30/4تـر از     معني كه اگر فردي ميانگين پـايين      

به تقويت هوش معنوي دارد و ميـانگين بـالاتر          آورد نياز   

                                                 
1. Integrated Spiritual Intelligence Scale  
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ايـن ميـانگين    . به معني هوش معنوي بالاتر اسـت  30/4از  
به اين  .شود براي تفسير ابعاد هوش معنوي هم استفاده مي     

معنــي كــه در هــر بعــد ميــانگين نمــره از طريــق ميــانگين 
چه در هر    آيد و چنان   دست مي ه  ها ب  نمرات خرده مقياس  

 است نياز به تقويت آن      30/4تر از    ه پايين بعد ميانگين نمر  
بعد از هوش معنوي دارد و در صورتي كه ميانگين نمـره            

 هوش معنـوي در     بالا بودن  است به مفهوم     30/4بالاتر از   
ــد اســت  ــهيگز. آن بع ــا ن ــا 1 از ه ــي 6 ت ــره م ــد  نم . گيرن

 .گيـرد   مـي  6 تا هميشه نمره     1ترتيب كه هرگز نمره      بدين
 نشان داده شده است كه بـه        Rت  عبارت معكوس با علام   

بعـد برابـر بـا       نمـره هـر    .گيرنـد  صورت معكوس نمره مي   
 بعــد هــوش معنــوي 7.  مربوطــه اســتســؤالاتميــانگين 

، 3، جهـت گيـري درونـي   2، خـوبي 1عبارتند از هوشـياري   
 ،6، حقيقت و صـداقت    5، وجود و شخصيت   4معنا و مفهوم  

 شامل چنـد خـرده مقيـاس       هر بعد . )13( 7تماميت و كليت  
  آگــاهي (دو خــرده مقيــاس  بعــد هوشــياري شــامل .اســت

بعد خوبي شامل سـه      ) عبارت 3 عبارت و تركيب كردن      5
 عبـارت و   2قدر شناسي    عبارت، 3زيبايي  (خرده مقياس   

گيري درونـي شـامل دو       بعد جهت  )عبارت 3لذت بردن   
اسـتقلال   عبـارت و  4بصيرت و قوه درك    (خرده مقياس   

 و مفهـوم شـامل دو خـرده         بعـد معنـا    )عبارت 3و آزادي   
بعـد   )عبـارت  3خدمت كردن   عبارت و    5هدف  (مقياس  

عبارت  4تجسم  (خرده مقياس   وجود و شخصيت شامل دو      
بعد حقيقت و صداقت شامل      )عبارت 4و بينش و بصيرت     

 ، عبارت3 متفكر عبارت، 4پذيرش و قبول ( خرده مقياس 5
 رشيو پـذ   عبـارت    3آميز   مسالمت عبارت، 4خوش بيني   

خـرده   6و بعـد تماميـت و كليـت شـامل         ) عبارت 4خود  
 عبـارت،  3وابـستگي    عبـارت،  4تقـدس و پـاكي      (مقياس  

تمـرين و    عبارت، 5 خود برتر  عبارت، 4مقدس و روحاني  
نمـره  . اسـت  )عبـارت  3عبارت و خـودداري      6ممارست  

 مربوطـه اسـت     سـؤالات هر خرده مقياس برابر با ميانگين       
                                                 
1. Consciousness 
2. Good 
3. Internal orientation 
4. The meaning and concept 
5. Existence and Character 
6. Truth and Honesty 
7. Integrity and totality 

هي عبارت اسـت از ميـانگين        خرده مقياس آگا   مثلاً نمره 
نمـره هـر مقيـاس از        .72-54-29-16-4نمرات عبـارات    

 .آيـد  دسـت مـي   ه  ها ب  طريق ميانگين نمرات خرده مقياس    
طور مثال نمره بعد هوشياري برابر بـا ميـانگين نمـرات            ه  ب

اطلاعــات پــس از . )13(آگــاهي و تركيــب كــردن اســت
 و  16 نـسخه    SPSSمـاري   آجمع آوري توسط نرم افـزار       

 بـه منظـور بررسـي رابطـه بـين           t-testهاي آمـاري     آزمون
در قيــد  متغيرهــاي جــنس، هــوش معنــوي و ابعــاد آن بــا

بيماري  و مواد مخدر،   مصرف سيگار  حيات بودن همسر،  
 به منظـور بررسـي رابطـه بـين هـوش       ANOVAو   مزمن،

دار بود از  متغيرهاي سن و چون معني معنوي و ابعاد آن با    
 ،تأهـل وضـعيت   ،)Tukey HSD(تـست تعقيبـي تـوكي    

وضــعيت شــغل همــسر و  تركيــب خــانواده، تحــصيلات،
خدمات درماني مورد تجزيه و تحليل قـرار گرفـت و بـه             

  .)p >05/0 (داري در نظر گرفته شد  سطح معنيعنوان
 

  ها يافته
.  نفر سالمند شركت داشتند    200در تحقيق مورد نظر   

 هـل أتم)  درصد 5/69( نفر 66نث  ؤم ) درصد 5/30(  نفر 61
. مطلقه يا همسر فوت شده بودند     )  درصد 5/16(  نفر 33و  

  درصـد  5/59. كردنـد  درصد با خانواده زنـدگي مـي      . 85
 درصـد دو   10 درصد سه فرزند و      5/30  فرزند، 4بيش از   
 سـواد،  بي  درصد 5/36لحاظ تحصيلات    از .داشتند فرزند

سـيكل و     درصـد  31 خواندن و نوشـتن،    سواد  درصد 15
اكثريـت  .  ديـپلم و بـالاتر بودنـد        درصد 5/17دبيرستاني،  

 درصـد   68 .كشيدند سيگار نمي )  درصد 5/88(سالمندان  
 درصـد  5/91بيماري مزمن جسمي را گـزارش كردنـد و    

نتايج حاصـل    .كردند يمآنان از خدمات درماني استفاده      
 33/2حداقل نمره هـوش معنـوي        از اين مطالعه نشان داد    

 معنـوي سـالمندان    نمـره هـوش    نيانگي ـو م  27/5حداكثر  
 ه ب ـ 1  شـماره   و ابعاد هوش معنوي طبق جدول      48/0±09/4

 ميانگين نمره هوش معنوي در ابعـاد هوشـياري،        . دست آمد 
 شخـصيت،  وجـود و   معنا و مفهـوم،    گيري دروني،  جهت

تـر و     كـم  30/4تماميـت و كليـت از        حقيقت و صداقت،  



 
  سيما كاهني و همكاران     
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 پژوهشي

 بيان كننده ضعيف بودن هوش معنوي در ابعاد فوق و در          
دهنـده   تر كه نـشان     بيش 30/4خوبي هوش معنوي از     بعد  

بـين  . باشـد  مناسب بودن هـوش معنـوي در ايـن بعـد مـي            
و زنان  ) 09/4 ± 49/0(ميانگين نمره هوش معنوي مردان      

آزمــون ( دار نبــود تفــاوت آمــاري معنــي) 09/4 ± 48/0(
اما بين ميانگين هوش معنـوي بـا سـن ارتبـاط            ). Tآماري  

آزمـــون آمـــاري (  گرديـــددار مـــشاهده آمـــاري معنـــي
(ANOVA .   تري نسبت   سال نمره بيش   70سالمندان بالاي 

همچنـين  ). p =005/0(تـر كـسب كردنـد     به سـنين پـايين   
كردند نمره   سالمنداني كه با همسر و فرزندان زندگي مي       

كردنـد   تري نسبت به سالمنداني كه تنها زندگي مـي         بيش
 نمـره   بين ميـانگين   ).038/1F=، 04/0= p(كسب نمودند   

، )F، 60/0=p=72/0( هوش معنوي بـا سـطح تحـصيلات       
 ،F= 20/0( شـغل  ،)F، 39/0=p=03/1(تحصيلات همسر   

96/0=(p    و وضعيت خدمات درماني )50/0 =F، 73/0=p( 
همچنين بين ميانگين نمره ابعاد هوش       .ارتباطي نشان نداد  

و  شـغل  معنوي و سطح تحـصيلات، تحـصيلات همـسر،        
دار مـشاهده    بطه آماري معنـي   وضعيت خدمات درماني را   

طبـي   رابطه بين برخي متغيرهاي جمعيت شناختي و      . نشد
  .دست آمده  ب2  شمارهو ابعاد هوش معنوي طبق جدول

  
معنــوي  ميــانگين و انحــراف معيــار ابعــاد هــوش  :1جــدول شــماره 

  سالمندان مقيم منازل ساري
  

 M±SD  ابعاد هوشي معنوي

  13/4 ± 77/0  هوشياري
  33/4 ± 81/0  خوبي

  81/3 ± 51/0  جهت گيري دروني
  22/4 ± 62/0  معنا و مفهوم
  25/4 ± 70/0  تيوجود و شخص

  61/3 ± 57/0  حقيقت و صداقت
  29/4 ± 61/0  تماميت و كليت

  

  بحث
 در مطالعه حاضر ميانگين نمره هوش معنوي سـالمندان   

 .تر بود پايين) 30/4( از حد متوسط ISISبر اساس مقياس    
كاران در دو مطالعه كه رابطه هـوش معنـوي          نادري و هم  

و هوش اجتماعي و اضـطراب مـرگ سـالمندان و رابطـه             
هــوش معنــوي و هــوش هيجــاني و رضــايت از زنــدگي  

به نمره هوش معنوي سالمندان      دهد سالمندان را نشان مي   
اند بين هـوش     اي نداشته و اظهار داشته     مورد مطالعه اشاره  

رضــايت از زنــدگي و اضــطراب مــرگ رابطــه معنــوي و 
  .)14(دار وجود دارد معني

Atchley مطالعـــه خـــود نمـــره هـــوش معنـــوي  در
 سال قرار داشـتند در      55-25 رده سني    پرستاران را كه در   

بــين  در مطالعــه حاضــر. )15(حــد متوســط گــزارش كــرد
  و تركيـب خـانوادگي     ) p= 005/0(معنوي بـا سـن       هوش

)04/0 =p(  سـالمندان بـالاي    . ار مشاهده شد  د رابطه معني
 سال و سالمنداني كه با همسر و فرزندان خود زندگي           70
كردند نمره هـوش معنـوي بـالاتري را كـسب كـرده               مي

در مطالعه رقيب و همكاران بـين هـوش معنـوي و             .بودند
هـل  أاما بـين هـوش معنـوي و ت    ، نبوددار يمعنسن ارتباط  
  .)16(دست آمده دار ب ارتباط معني

بــين ســن و هــوش معنــوي رابطــه  Yang مطالعــهدر 
افراد بـا سـن بـالا نمـرات          .وجود داشت  دار مثبت و معني  

هوش بالاتري را كسب كرده بودند اما بين هوش معنوي          
  .)17(دار وجود نداشت  ارتباط معنيتأهلو 

Wink      نمايـد بـا بـالا        بر اساس مطالعه خود اظهار مي
ه سالمندي ب ـ . )18(يابد مي رفتن سن، هوش معنوي تكامل    
بازنگري و روشن كردن و     عنوان مرحله نهايي رشد براي      

  .  بخشيدن به چگونگي گذران زندگي گذشته استيمعن

   هاي هوش معنويمؤلفهارتباط بين متغيرهاي جمعيت شناختي و طبي با  :2جدول شماره 
  

  ابعاد هوش معنوي
  تماميت وكليت  حقيقت و صداقت  وجود شخصيت  مفهوممعنا و   جهت گيري دروني  خوبي  هوشياري  آزمون آماري  متغير

  سن 
  در قيد حيات بودن

  مصرف سيگار 
  بيماري مزمن

  مصرف مواد مخدر

t-test 

t-test 

t-test 

t-test 

t-test  

47/0  
44/0  
6/0  

73/0  
15 /0  

63/0  
03/0  
72/ 0  
72/0  
30/ 0  

96/0  
31/0  
40/ 0  
8/ 0  
7/ 0  

67/0  
 *03/0  

72/ 0  
15/0  
88/ 0  

7/0  
60/0  
28/ 0  
87/ 0  
67/ 0  

81/ 0  
39/0  
78/ 0  

 *1 0/0  
23/ 0  

42/0  
90/ 0  
24/0  
7/0   

79/0  
  

 >p 05/0معنا داري در سطح
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 وقتـي ميـسر اسـت كـه سـالمند         ادامه رشـد در ايـن دوره        
رات ـود را با تغيي   ـري خ ـپذي طافـبتواند با واقع بيني و انع     

ــراي . ســازدازگار ـهــا ســ دانـو فقــ مــذهب و معنويــت ب
در اكثـر   . )19(باشـد  ترها مي  تر از جوان   ردگان مهم سالخو

مطالعات همبستگي قوي بـين عملكـرد هـوش معنـوي و            
ســن افــراد مــشاهده شــده اســت، همچنــين ســالمندان بــا  
زندگي در كنار ساير افـراد خـانواده احـساس آسـايش و        

تري كرده و در سـازگاري بـا ناملايمـات و            آرامش بيش 
ايـن بـدان     .)20(را هـستند  تـري را دا    ها انطباق بيش   سختي

هـاي هـوش معنـوي بـه         معنا نيست كه دستيابي به مهارت     
 گيـرد،  صورت خود به خود و با افزايش سن صورت مـي      

يد ايـن مطلـب اسـت كـه افـراد بـا افـزايش سـن                 ؤبلكه م 
هاي هوش معنوي را انتخاب كنند و فرا         توانند مهارت  مي

دان رسـد سـالمن    لذا در مطالعه حاضر بـه نظـر مـي         . گيرند
هاي هـوش معنـوي در       اند به مهارت   مورد مطالعه نتوانسته  

حد مطلوب دست يابند و نياز به تقويت هـوش معنـوي و       
در مطالعــه حاضــر بــين  .هــاي آن دارنــد كــسب مهــارت

ميانگين نمره هوش معنوي مردان و زنان تفـاوت آمـاري           
  بـه نقـل از     و همكـاران  كه بـاقري     در حالي  .دار نبود  معني

 نمودند ميـانگين نمـرات زنـان و مـردان در          ناصري اظهار 
تماميـت و كليـت و       كل مقياس هوش معنوي در دو بعـد       

ــا  ــز در  .  معنــي دار اســتو مفهــوممعن ــر ني ــرام و دراي آم
 يابي مقدماتي هوش معنوي نـشان دادنـد         و اعتبار ساخت  

 مقيـاس   در كل نث  ؤكه ميانگين نمرات پاسخ دهندگان م     
اگر چه در   . )13(باشد تر مي  از پاسخ دهندگان مذكر بيش    

 از سـطح  هـا زنـان در مقايـسه بـا مـردان             تـر فرهنـگ    بيش
تعصب مذهبي بـالاتري نـسبت بـه معنويـت برخوردارنـد         
 عدم تفاوت بين ميانگين نمرات هـوش معنـوي مـردان و           

توانـد نتيجـه فرهنـگ مـذهبي         زنان در مطالعه حاضر مـي     
در ايـن مطالعـه بـين ميـانگين         . موجود در جامعه ما باشـد     

ــصيلات    ــطح تح ــا س ــوي ب ــوش معن ــره ه ، )p=60/0( نم
و وضعيت   p)=96/0( شغل ،)p=39/0(تحصيلات همسر   
  .دار مشاهده نشد رابطه معني) p=73/0( خدمات درماني

   ارتبـاط  خود به زاده و همكاران نيز در مطالعه        اكبري
  

 جـنس،  دار بين هوش معنـوي و سـطح تحـصيلات،          معني
  .)11( نيافتندهاي خدمت دست سال هل وأوضعيت ت

در مطالعه رقيب و همكاران نيز بين هوش معنـوي و           
 در مطالعه . )16(دار نبود   رابطه معني  و جنس مقطع تحصيلي   
هوش معنوي و متغير همسر در قيـد        خوبي   حاضر بين بعد  

. )p =0,03 (دست آمـد   هداري ب  حيات رابطه آماري معني   
 چنين بين بعد حقيقت و صداقت هوش معنوي و متغير       هم

سالمنداني . )p =0,001(بيماري مزمن رابطه معني دار بود     
كه همسرانشان در قيد حيات بودند ميانگين نمره آنان در          

تر بود و سالمنداني كه       خوبي نسبت به سايرين بيش     مؤلفه
بيماري مزمن نداشتند در مقايسه با سايرين ميانگين نمـره          

  . حقيقت و صداقت كسب نمودندمؤلفهبالاتري را در 
جواهري و همكاران بر اسـاس مطالعـه خـود اظهـار            

نمايند هوش معنوي يكي ازانواع مهم هوش است كـه     مي
تاثير بسيار اساسي بر روي سلامت فرد و عملكرد هـايش           

و بـين آنهـا رابطـه مثبـت و معنـي دار وجـود               . مي گذارد 
  .)19(دارد

Emmons  ــا ــراد بـ ــشان داد افـ  در مطالعـــه خـــود نـ
گام مواجهه با زخم بـه درمـان    نوي هن هاي مع  گيري جهت

ــي  ــر پاســخ م ــا  بهت ــد و ب ــدهن ــد بيآس ــه شــكل يدگي  ب
 اظهـار  Jain and purohit. )20(آيند تري كنار مي مناسب

نمايند هوش معنوي با درك معنا و مفهـوم زنـدگي و             مي
تقويت ارتباط با خدا، به سالمندان در جهت ايجاد حـس           

ميــدي و ا مفيــد بــودن و از بــين بــردن حــس تنهــايي و نــا
) Elmer(المـر   . )21(نمايد نواختي زندگي كمك مي    يك

و همكاران در بررسي خود دريافتنـد كـه هـوش معنـوي             
 كه ميزان بيماري كاهش يافته و طول عمر         شود يمباعث  

 حاضر بـين ابعـاد هوشـياري،        در مطالعه . )22(افزايش يابد 
  شخصيت، حقيقت و صداقت    وجود و گيري دروني،    جهت

ت هــوش معنـوي و متغيرهــاي جمعيــت  و تماميـت وكلي ــ
  منابع قابـل   يبا برخ كه  .شناختي رابطه معني دار مشاهده نشد     

در  .)23-25(باشــد  همــسو مــيهــا دادهدســترس در پايگــاه 
ــالي ــه در ح ــادري و  ك ــه ن ــاران  دو مطالع ــر روهمك  يب

ــاي     ــوي و متغيره ــوش معن ــاد ه ــه ابع ــه رابط ــالمندان ب س
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 پژوهشي

ــ)10،6(اي نــشده بــود جمعيــت شــناختي اشــاره عنــوان ه  ب
تـوان بـه شـيوه خودسـنجي         محدوديت اين پـژوهش مـي     

ــا اشــاره كــرد كــه ممكــن اســت بعــضي از    پرســشنامه ه
ــي  ــالمندان ، عل ــوم    س ــيحات لازم، مفه ــم دادن توض رغ

 ســؤالاتخــصوص ه  را متوجــه نــشده باشــند بــســؤالات
بـا توجـه بـه    . هوشي معنوي را كه حالـت فلـسفي داشـت       

ســيدن فــرد بــه مرحلــه كــه بــا ر نتــايج ايــن مطالعــه و ايــن
شود و هوش   سالمندي تمايل به معنويت در او تقويت مي       

معنوي زير بناي باورهاي فرد است كه سبب اثر گـذاري           
شود،   قدرت انعطاف پذيري و خود آگاهي مي       شيو افزا 

  اي به منظور ارتقاء هـوش معنـوي         انجام پژوهشي مداخله  
  

  .گردد در سالمندان توصيه مي

  
  سپاسگزاري

يان لازم اسـت از معاونـت محتـرم تحقيقـات و      در پا 
ــل       ــه دلي ــدران ب ــكي مازن ــوم پزش ــشگاه عل ــاوري دان فن

 تمام سالمنداني كـه در ايـن        نيو همچن هاي مالي    حمايت
  .پژوهش ما را ياري فرمودند صميمانه قدرداني نماييم
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