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Abstract
Introduction: The Growing Population Of Older Adults And Its Associated Consequences Have Made 
Identifying Factors That Promote Health And A Healthy Lifestyle A Priority For Healthcare Systems. 
Resilience, As An Important Psychological Capacity, May Facilitate Health-Promoting Behaviors By 
Enhancing Relationships Between Individuals. Therefore, This Study Aimed To Investigate The Relationship 
Between Resilience And Healthy Lifestyle Among Older Adults, With Emphasis On The Mediating Role Of 
Relationships Between Individuals, In Older Adults Referred To Health Centers In The Western Region Of 
Isfahan Province.
Methods: This Descriptive-Correlational Study Was Conducted Using Structural Equation Modeling. The 
Statistical Population Consisted Of Older Adults Referred To Health Centers In The Western Region Of Isfahan 
Province In 2026. A Total Of 388 Participants Were Selected Through Convenience Sampling. Data Were 
Collected Using The Connor–Davidson Resilience Scale (Cd-Risc), The Healthy Lifestyle Questionnaire 
For Older Adults, And The Interpersonal Relationships Questionnaire. Data Analysis Was Performed Using 
Smartpls Software Version 3.2.8.
Results: The Findings Indicated That Resilience Had A Positive And Significant Effect On Relationships 
Between Individuals (Β= 0.364, P< 0.001) And On Healthy Lifestyle (Β = 0.103, P< 0.001). In Addition, 
Relationships Between Individuals Had A Positive And Significant Effect On Healthy Lifestyle (Β= 0.770, 
P < 0.001). The Results Of The Indirect Effects Analysis Further Demonstrated That Relationships Between 
Individuals Played A Significant Partial Mediating Role In The Association Between Resilience And Healthy 
Lifestyle (Β = 0.280, P < 0.01).
Conclusion: The Findings Suggest That Enhancing Resilience Can Improve Healthy Lifestyle Among Older 
Adults Both Directly And Indirectly Through Strengthening Relationships Between Individuals. Accordingly, 
Designing And Implementing Educational, Psychological, And Social Interventions Aimed At Enhancing 
Resilience And Promoting Relationships Between Individuals May Represent An Effective Strategy For 
Improving Healthy Lifestyle Behaviors Among Older Adults And Enhancing The Quality Of Geriatric Care 
Services.
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چکیده
مقدمــه: بــا توجــه بــه اهمیــت ارتقای ســبک زندگــی ســالم در ســالمندان، شناســایی عوامــل مؤثــر بــر آن و ســازوکارهای ارتباطــی میان 
ایــن عوامــل ضــروری اســت. ایــن پژوهــش بــا هــدف بررســی نقــش میانجــی روابــط بیــن افــراد در ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و ســبک 

زندگــی ســالم ســالمندان مراجعه‌کننــده بــه پایگاه‌هــای ســامت غــرب اســتان اصفهــان انجــام شــد.
ــامل  ــاری ش ــه آم ــود. جامع ــاختاری ب ــادلات س ــی مع ــر مدل‌یاب ــی ب ــتگی و مبتن ــوع توصیفی-همبس ــش از ن ــن پژوه روش کار: ای
ــان ۳۸۸ نفــر بــه روش  ــود کــه از میــان آن ــه پایگاه‌هــای ســامت غــرب اســتان اصفهــان در ســال 1403 ب ســالمندان مراجعه‌کننــده ب
ــا اســتفاده از پرسشــنامه تــاب‌آوری کانــر و دیویدســون، پرسشــنامه ســبک زندگــی  نمونه‌گیــری در دســترس انتخــاب شــدند. داده‌هــا ب

ــل شــدند. ــزار SmartPLS نســخه 3.2.8 تحلی ــا اســتفاده از نرم‌اف ــردآوری و ب ــراد گ ــن اف ــط بی ســالم ســالمندان و پرسشــنامه رواب
ــر زن و  ــالمند، 213 نف ــوع ۳۸۸ س ــود. از مجم ــال ب ــرکت‌کنندگان 4/8±71/7 س ــنی ش ــن س ــان داد، میانگی ــا نش ــا: یافته‌ه یافته‌ه
ــادلات  ــی مع ــج مدل‌یاب ــتند. نتای ــم داش ــر از دیپل ــدرک پایین‌ت ــخگو )60%( م ــالمندان پاس ــترین درصــد س ــد. بیش ــرد بودن ــر م 175 نف
ــالم  ــی س ــبک زندگ ــراد )β= 0/36،p>0/001( و س ــن اف ــط بی ــر رواب ــاداری ب ــت و معن ــر مثب ــاب‌آوری تأثی ــان داد ت ــاختاری نش س
ــت                                                             ــالم داش ــی س ــبک زندگ ــر س ــاداری ب ــت و معن ــر مثب ــراد تأثی ــن اف ــط بی ــن رواب ــالمندان )β= 0/103،p>0/001( دارد. همچنی س
ــاب‌آوری و ســبک  ــن ت ــاط بی ــراد در ارتب ــن اف ــط بی ــود کــه رواب ــرات غیرمســتقیم بیانگــر آن ب ــج آزمــون اث )β= 0/77،p>0/001( نتای

.)β= 0/28،p>0/01( ــد ــا می‌کنن ــاداری ایف ــی معن ــش میانج ــالم نق ــی س زندگ
نتیجه‌گیــری: یافته‌هــای ایــن پژوهــش نشــان داد روابــط بیــن افــراد، ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم ســالمندان را 
ــر  ــاب‌آوری، ب ــت ت ــر تقوی ــد عــاوه ب ــای ســامت ســالمندان بای ــن، برنامه‌هــای ارتق ــد. بنابرای ــاداری میانجی‌گــری می‌کن به‌طــور معن

بهبــود روابــط بیــن افــراد نیــز تمرکــز داشــته باشــند تــا زمینــه ارتقــای ســبک زندگــی ســالم در ایــن گــروه ســنی فراهــم شــود.
کلیدواژه‌ها: تاب‌آوری، روابط بین افراد، سبک زندگی سالم، سالمندان، پایگاه‌های سلامت.
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مقدمه
قــرن  جمعیتــی  تحــولات  مهم‌تریــن  از  یکــی  ســالمندی 
ــرای نظام‌هــای  بیســت‌ویکم اســت کــه پیامدهــای گســترده‌ای ب
ــر  ــه همــراه دارد. ب ــع ب ــاه اجتماعــی جوام ســامت، اقتصــاد و رف
اســاس گــزارش ســازمان ملــل متحــد، جمعیــت افــراد ۶۵ ســال و 
بالاتــر در جهــان از ۷۲۷ میلیــون نفــر در ســال ۲۰۲۰ بــه بیــش از 
۱٫۵ میلیــارد نفــر تــا ســال ۲۰۵۰ افزایــش خواهــد یافــت )۱(. ایــن 
رونــد در کشــورهای بــا درآمــد کــم و متوســط، از جملــه ایــران، بــا 
ســرعت بیشــتری در حــال وقــوع اســت )۲(. در ایــران نیــز تغییرات 
ــه زندگــی و کاهــش  ســاختار جمعیتــی ناشــی از افزایــش امیــد ب
ــور  ــت کش ــالمندان در جمعی ــهم س ــش س ــب افزای ــاروری، موج ب
ــده  ــای آین ــد در دهه‌ه ــن رون ــی‌رود ای ــار م ــت و انتظ ــده اس ش
ــراه  ــت ســالمندان، هم ــش جمعی ــد )۳(. افزای شــتاب بیشــتری یاب
ــای  ــش توانایی‌ه ــن، کاه ــای مزم ــیوع بیماری‌ه ــش ش ــا افزای ب
ــه  ــه مراقبت‌هــای ســامت، توجــه ب ــاز بیشــتر ب عملکــردی و نی
عوامــل مؤثــر بــر حفــظ ســامت، اســتقلال و کیفیــت زندگــی این 
ــل کــرده  ــه یکــی از اولویت‌هــای نظــام ســامت تبدی گــروه را ب

اســت.
ــالمندان،  ــامت س ــای س ــای ارتق ــن راهبرده ــی از مهم‌تری یک
توجــه بــه ســبک زندگــی ســالم اســت. ســبک زندگــی ســالم بــه 
مجموعــه‌ای از الگوهــای رفتــاری گفتــه می‌شــود کــه افــراد بــرای 
حفــظ، ارتقــا و مدیریــت ســامت خــود اتخــاذ می‌کننــد و شــامل 
رفتارهایــی ماننــد تغذیــه مناســب، فعالیــت بدنــی منظــم، مدیریــت 
ــوی و  ــد معن ــامت، رش ــال س ــئولیت‌پذیری در قب ــترس، مس اس
برقــراری روابــط اجتماعــی مطلــوب اســت )۴(. ایــن رفتارهــا نقــش 
ــرد  ــظ عملک ــن، حف ــای مزم ــگیری از بیماری‌ه ــی در پیش مهم
ــد.  ــالمندان دارن ــی س ــت زندگ ــود کیفی ــی و بهب ــمی و روان جس
ــالمندان  ــیاری از س ــد بس ــان می‌ده ــواهد نش ــال، ش ــن ح ــا ای ب
ــه  ــش مواج ــا چال ــامت‌محور ب ــای س ــداوم رفتاره ــاذ و ت در اتخ
هســتند. مطالعــه قاســمی و همــکاران )۲۰۲۵( بــر روی ســالمندان 
ایرانــی نشــان داد کــه ســطح رفتارهــای ارتقادهنــده ســامت در 
ایــن گــروه مطلــوب نبــوده و فعالیــت بدنــی پایین‌تریــن امتیــاز را 
ــه خــود اختصــاص  ــان مؤلفه‌هــای ســبک زندگــی ســالم ب در می
ــبک  ــر س ــر ب ــل مؤث ــایی عوام ــن، شناس ــت )۵(. بنابرای داده اس
ــردی  ــل ف ــل تعدی ــل قاب ــژه عوام زندگــی ســالم ســالمندان، به‌وی

ــژه‌ای برخــوردار اســت. و اجتماعــی، از اهمیــت وی
ــای  ــکل‌گیری رفتاره ــر در ش ــناختی مؤث ــل روان‌ش ــی از عوام یک
ســامت‌محور، تــاب‌آوری اســت. تــاب‌آوری بــه توانایــی فــرد برای 
ســازگاری موفقیت‌آمیــز بــا شــرایط دشــوار، مقابلــه بــا فشــارهای 

ــای  ــا رویداده ــه ب ــوب در مواجه ــرد مطل ــظ عملک ــی و حف روان
اســترس‌زا اشــاره دارد. در رویکردهــای نویــن، تــاب‌آوری به‌عنــوان 
ــل  ــردی و عوام ــای ف ــل ویژگی‌ه ــا و حاصــل تعام ــدی پوی فرآین
محیطــی در نظــر گرفتــه می‌شــود، نــه صرفــاً یــک ویژگــی ثابــت 
ــددی  ــرات متع ــا تغیی ــولًا ب ــالمندی معم شــخصیتی )۶(. دوران س
ــا  ــه ب ــی، مواجه ــای اجتماع ــر نقش‌ه ــتگی، تغیی ــد بازنشس مانن
ــت؛  ــراه اس ــا هم ــی فقدان‌ه ــه برخ ــن و تجرب ــای مزم بیماری‌ه
ازایــن‌رو، برخــورداری از تــاب‌آوری می‌توانــد بــه ســالمندان 
ــط  ــای مرتب ــظ رفتاره ــرایط و حف ــن ش ــا ای ــر ب ــازگاری بهت در س
ــن  ــاط بی ــز ارتب ــف نی ــات مختل ــد. مطالع ــا ســامت کمــک کن ب
ــگ و  ــد. هوان ــد کرده‌ان ــالم را تأیی ــی س ــاب‌آوری و ســبک زندگ ت
همــکاران )۲۰۲۲( نشــان دادنــد کــه حمایــت اجتماعــی در ارتبــاط 
بیــن تــاب‌آوری و رفتارهــای ارتقادهنــده ســامت نقــش میانجــی 
ــالمندان  ــکاران )۱۴۰۱( در س ــینی و هم ــن حس دارد )۷(. همچنی
ــاب‌آوری و  ــن ت ــاداری بی ــاط معن ــالا، ارتب ــه فشــارخون ب ــا ب مبت

ــد )8(. ســبک زندگــی ســالم گــزارش کردن
ــای  ــاب‌آوری، رفتاره ــد ت ــردی مانن ــل ف ــت عوام ــود اهمی ــا وج ب
ویژگی‌هــای  تأثیــر  تحــت  تنهــا  ســالمندان  ســامت‌محور 
ــی  ــل اجتماع ــه عوام ــرد، بلک ــرار نمی‌گی ــان ق ــناختی آن روان‌ش
ــط  ــد. رواب ــا کنن ــه نقــش مهمــی ایف ــن زمین ــد در ای ــز می‌توانن نی
بیــن افــراد به‌عنــوان یکــی از مؤلفه‌هــای مهــم ســامت 
اجتماعــی، بــه کیفیــت تعامــات ســالمندان بــا همســر، اعضــای 
ــی  ــبکه اجتماع ــود در ش ــراد موج ــایر اف ــتان و س ــواده، دوس خان
آنــان اشــاره دارد. ایــن روابــط می‌تواننــد از طریــق فراهــم کــردن 
حمایــت عاطفــی، اطلاعاتــی و عملــی، زمینــه تقویــت رفتارهــای 
ــواده و  ــال، حمایــت خان ــرای مث ــد؛ ب ســامت‌محور را فراهــم کنن
ــی،  ــت بدن ــه انجــام فعالی ــالمندان را ب دوســتان ممکــن اســت س
ــه‌ای و  ــی، رعایــت توصیه‌هــای تغذی پیگیــری مراقبت‌هــای درمان
حفــظ ارتبــاط فعــال بــا جامعــه ترغیــب کنــد )۵(. مطالعــه آبائــی و 
مارتیــن )۲۰۲۶( بــر روی افــراد ۵۰ ســال و بالاتــر نشــان داد کــه 
روابــط نزدیــک بــا همســر، فرزنــدان و دوســتان بــا شــاخص‌های 
بهزیســتی و ســامت روانــی ســالمندان ارتبــاط دارد )۹(. همچنیــن 
جلالــی و همــکاران )۲۰۲۴( نشــان دادنــد کــه مشــارکت اجتماعــی 
و روابــط بیــن افــراد می‌تواننــد در ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و 
ــن  ــر ای ــند )۱۰(. ب ــته باش ــی داش ــش میانج ــالم نق ــالمندی س س
اســاس، انتظــار مــی‌رود روابــط بیــن افــراد بتوانــد بخشــی از ارتباط 

ــد. ــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم را تبییــن کن بیــن ت
ــبک  ــا س ــاب‌آوری ب ــاط ت ــاره ارتب ــود درب ــواهد موج ــود ش ــا وج ب
زندگــی ســالم و نقــش عوامــل اجتماعــی در ســامت ســالمندان، 
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ــن  ــط بی ــاره نقــش میانجــی رواب ــوز اطلاعــات محــدودی درب هن
ــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم وجــود  ــن ت ــاط بی ــراد در ارتب اف
ــه  ــی جداگان ــه بررس ــران ب ــین در ای ــات پیش ــه مطالع دارد. اگرچ
ــالمندان  ــامت س ــا س ــی ب ــط اجتماع ــا رواب ــاب‌آوری ی ــاط ت ارتب
ــک  ــب ی ــر در قال ــه متغی ــن س ــان ای ــی هم‌زم ــد، بررس پرداخته‌ان
مــدل میانجــی در ســالمندان مراجعه‌کننــده بــه پایگاه‌هــای 
ــا  ــن ب ــه اســت. همچنی ــرار گرفت ــه ق ــورد توج ــر م ســامت کمت
ــه تفاوت‌هــای فرهنگــی، اجتماعــی و اقتصــادی مناطــق  توجــه ب
مختلــف کشــور، بررســی ایــن روابــط در ســالمندان غــرب اســتان 
اصفهــان می‌توانــد شــواهد ارزشــمندی بــرای طراحــی مداخــات 
ــم  ــالمندی فراه ــای س ــزی مراقبت‌ه ــای ســامت و برنامه‌ری ارتق
کنــد. بنابرایــن، پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن نقــش میانجــی 
ــی  ــبک زندگ ــاب‌آوری و س ــن ت ــاط بی ــراد در ارتب ــن اف ــط بی رواب
ســالم در ســالمندان مراجعه‌کننــده بــه پایگاه‌هــای ســامت 

ــان در ســال ۱۴۰۳ انجــام شــد. غــرب اســتان اصفه

روش کار
ــا رویکــرد  پژوهــش حاضــر یــک مطالعــه توصیفی-همبســتگی ب
مدل‌ســازی معــادلات ســاختاری بــود کــه از نظــر هــدف، در زمــره 
ــال  ــه در س ــن مطالع ــرد. ای ــرار می‌گی ــردی ق ــای کارب پژوهش‌ه
ــان  ــتان اصفه ــرب اس ــه غ ــامت منطق ــای س ۱۴۰۳ در پایگاه‌ه
انجــام شــد. محیــط پژوهــش شــامل پایگاه‌هــای ســامت 
ــن  ــهر، بوئی ــار، داران، فریدونش ــگان، خوانس ــتان‌های گلپای شهرس
و میاندشــت و چــادگان بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش شــامل کلیــه 
ســالمندان ۶۰ ســال و بالاتــر مراجعه‌کننــده بــه پایگاه‌هــای 
ــود.  ــال ۱۴۰۳ ب ــان در س ــتان اصفه ــرب اس ــه غ ــامت منطق س
ــر اســاس آمــار موجــود از جمعیــت تحــت پوشــش پایگاه‌هــای  ب
ســامت ایــن منطقــه، جمعیــت کل منطقــه حــدود ۲۸۴ هــزار نفــر 
بــوده کــه حــدود 16/7 درصــد آن )حــدود ۴۷ هــزار نفــر( را افــراد 

ــد. ــکیل می‌دادن ــالمند تش س
نمونــه پژوهــش شــامل ســالمندان واجــد شــرایط ورود بــه مطالعــه 
ــامت  ــای س ــه پایگاه‌ه ــدگان ب ــان مراجعه‌کنن ــه از می ــود ک ب
ــه  ــم نمون ــدند. حج ــاب ش ــان انتخ ــتان اصفه ــرب اس ــه غ منطق
مــورد نیــاز بــا اســتفاده از جــدول کرجســی و مــورگان برابــر ۳۸۸ 
نفــر در نظــر گرفتــه شــد کــه بــا روش نمونه‌گیــری در دســترس 

انتخــاب شــدند.
معیارهــای ورود بــه پژوهــش عبــارت بودنــد از: ســن ۶۰ ســال و 
بالاتــر؛ ســکونت در منطقــه غــرب اســتان اصفهــان و مراجعــه بــه 
ــت  ــل و رضای ــه؛ تمای ــورد مطالع ــای ســامت م یکــی از پایگاه‌ه

ــدن و نوشــتن  ــرای شــرکت در پژوهــش؛ توانایــی خوان ــه ب آگاهان
جهــت تکمیــل پرسشــنامه‌ها؛ برخــورداری از وضعیــت جســمی و 
ــنامه‌ها  ــؤالات پرسش ــه س ــخ‌گویی ب ــرای پاس ــب ب ــی مناس روان
ــه  ــه ادام ــل ب ــز شــامل: ۱( عــدم تمای ــود. معیارهــای خــروج نی ب
ــه  ــا ب ــاه گذشــته؛ ۳( ابت ــه ســوگ در ســه م همــکاری؛ ۲( تجرب
ــای روان‌پزشــکی  ــدید؛ ۴( مصــرف داروه ــناختی ش مشــکلات ش
ــر  ــی دیگ ــه درمان ــک برنام ــان در ی ــرکت همزم ــاص؛ ۵( ش خ
ــا مســئولان  بــود. پــس از دریافــت مجوزهــای لازم، پژوهشــگر ب
پایگاه‌هــای ســامت منطقــه غــرب اســتان اصفهــان هماهنگــی 
لازم را انجــام داد. ســالمندان واجــد شــرایط بــر اســاس معیارهــای 
ورود و خــروج شناســایی شــدند. پــس از توضیــح اهــداف پژوهــش، 
ــه  ــاره محرمان ــل پرسشــنامه‌ها و اطمینان‌بخشــی درب نحــوه تکمی
ــت  ــرکت‌کنندگان دریاف ــه از ش ــت آگاهان ــات، رضای ــودن اطلاع ب

شــد. 
ابزارهای پژوهش عبارت بودند از:

پرسشنامه دموگرافیک

ــرد(،  ــیت )زن/ م ــن، جنس ــد س ــردی مانن ــات ف ــامل اطلاع ش
وضعیــت تأهــل، تحصیــات، وضعیــت اشــتغال، دفعــات مراجعــه 

ــامت.  ــای س ــه پایگاه‌ه ب
)CD-RISC( پرسشنامه تاب‌آوری کانر و دیویدسون

ایــن پرسشــنامه توســط کانــر و دیویدســون )۲۰۰۳( در ۲۵ مــاده و 
در مقیــاس لیکرتــی پنج‌درجــه‌ای )از صفــر = کامــاً نادرســت تــا 
چهــار = همیشــه درســت( طراحــی و تدویــن شــده اســت. پایایــی 
ایــن پرسشــنامه در مطالعــه حاضــر بــا اســتفاده از ضریــب آلفــای 

کرونبــاخ 0/98 محاســبه شــد )3(.
پرسشنامه سبک زندگی سالم سالمندان

ــی  ــکاران )۲۰۰۹( طراح ــحاقی و هم ــط اس ــنامه توس ــن پرسش ای
ــه‌ی  ــار حیط ــؤال در چه ــده اســت و دارای ۳۹ س ــی ش و اعتباریاب
پیشــگیری )۱۵ ســؤال(، فعالیــت جســمی، ورزش، تفریــح و 
ســرگرمی )۵ ســؤال(، تغذیــه ســالم )۱۴ ســؤال( و مدیریــت 
ــت.  ــه‌ای اس ــی پنج‌درج ــاس لیکرت ــؤال( در مقی ــترس )۵ س اس
ــاخ  ــای کرونب ــا آلف ــر ب ــه حاض ــنامه در مطالع ــن پرسش ــی ای پایای

0/98 محاســبه شــد )5(.
پرسشنامه روابط بین افراد

ــنامه ۴۶  ــا ۴۶ پرسش ــؤالات ۴۰ ت ــه از س ــنامه برگرفت ــن پرسش ای
مــاده‌ای ســبک زندگــی ســالمندان اســحاقی و همــکاران )۲۰۰۹( 
در مقیــاس لیکرتــی پنج‌درجــه‌ای اســت. پایایــی ایــن پرسشــنامه 
ــا آلفــای کرونبــاخ 0/96 محاســبه شــد )5(. در مطالعــه حاضــر ب

تجزیه و تحلیل داده‌ها
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ــداول  ــی )ج ــار توصیف ــا در دو بخــش آم ــل داده‌ه ــه و تحلی تجزی
انحــراف اســتاندارد( و آمــار اســتنباطی  فراوانــی، میانگیــن، 
ــات  ــل مربع ــرد حداق ــا رویک ــاختاری ب ــادلات س ــازی مع )مدل‌س
جزئــی( بــا اســتفاده از نرم‌افــزار Smart PLS نســخه ۳.۲.۸ 
ــاخص‌های  ــری از ش ــدل اندازه‌گی ــی م ــرای ارزیاب ــد. ب ــام ش انج
بــار عاملــی، آلفــای کرونبــاخ، پایایــی ترکیبــی و میانگیــن واریانس 
اســتخراجی )AVE( اســتفاده شــد. بــرای بررســی مــدل ســاختاری 
 ،)R²( ضریــب تعییــن ،t-value آمــاره ،)β( از ضرایــب مســیر

ــد. ــتفاده گردی ــاخص GOF و Q² اس ش
ملاحظات اخلاقی

پــس از اخــذ کــد اخــاق )IR.IAU.TNB.REC.1403.226( از 
کمیتــه اخــاق در پژوهــش دانشــگاه ازاد اســامی واحــد تهــران 
شــمال  و دریافــت مجوزهــای لازم از معاونــت بهداشــتی دانشــگاه 
ــا توســط پژوهشــگر جمــع‌آوری  ــان، داده‌ه ــوم پزشــکی اصفه عل
شــد. شــیوه اجــرا بــه ایــن صــورت بــود کــه ابتــدا بــا پایگاه‌هــای 
ســامت در شهرســتان‌های منطقــه غــرب اســتان اصفهــان 
ــک  ــا کم ــد، ب ــه بع ــد. در مرحل ــام ش ــای لازم انج هماهنگی‌ه
پرســتاران، ســالمندان واجــد شــرایط بــر اســاس ملاک‌هــای ورود 
و خــروج انتخــاب شــدند. ســپس پرسشــنامه‌های پژوهــش توســط 
پژوهشــگر بــرای ســالمندان توضیــح داده شــد و اطمینــان لازم در 
ــان داده شــد. در نهایــت  ــه آن ــودن اطلاعــات ب ــه ب مــورد محرمان

ــد. تعــداد ۳۸۸ پرسشــنامه تکمیــل و جمــع‌آوری گردی

یافته‌ها
ــن  ــط بی ــی رواب ــش میانج ــی نق ــر »بررس ــش حاض ــدف پژوه ه
افــراد در ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم در 
ــه پایگاه‌هــای ســامت غــرب اســتان  ــده ب ســالمندان مراجعه‌کنن
اصفهــان« بــود. در ایــن پژوهــش، ســبک زندگــی ســالم به‌عنــوان 
ــط  ــتقل و رواب ــر مس ــوان متغی ــاب‌آوری به‌عن ــته، ت ــر وابس متغی
ــدند.  ــه ش ــر گرفت ــی در نظ ــر میانج ــوان متغی ــراد به‌عن ــن اف بی
ــه از  ــک مرحل ــش در ی ــای پژوه ــه متغیره ــوط ب ــات مرب اطلاع

شــرکت‌کنندگان گــردآوری شــد.
ســنی  میانگیــن  کــه  داد  نشــان  توصیفــی  یافته‌هــای 
ــود. از  ــتاندارد 7/8 ب ــراف اس ــا انح ــال ب ــرکت‌کنندگان 71/4 س ش
مجمــوع ۳۸۸ شــرکت‌کننده، ۱۸۶ نفــر )47/9 ٪( مــرد و ۲۰۲ نفــر 
)52/1 ٪( زن بودنــد. همچنیــن ۲۴۵ نفــر )63/1 ٪( متأهــل و ۱۴۳ 
ــد.  ــرد بودن ــا مج ــت داده ی ــود را از دس ــر خ ــر )36/9 ٪( همس نف
ــی پژوهــش را  ــی متغیرهــای اصل جــدول ۱ شــاخص‌های توصیف
ــالمندان،  ــی س ــبک زندگ ــن س ــدول 1 میانگی ــد. ج ــان می‌ده نش
روابــط بیــن افــراد، تــاب آوری شــرکت کننــده در مطالعــه را نشــان 

می‌دهــد. 

جدول1.  شاخص‌های توصیفی متغیرهای پژوهش

تعدادبیشترینکمترینانحراف استانداردمیانگین

2/950/7901/084/74388سبک زندگی سالمندان
3/100/93315388روابط بین افراد
2/710/84515388تاب آوری

جــدول 2 ضرایــب همبســتگی و ارتبــاط بیــن متغیرهــای مســتقل 
ــاط  ــج نشــان می‌دهــد ارتب ــر وابســته نشــان می‌دهــد. نتای و متغی

معنــادار و مثبتــی بیــن  روابــط بیــن افــراد و تــاب آوری بــا ســبک 
زندگــی ســالمندان وجــود دارد.

جدول 2. ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش

تاب آوریروابط بین افراد

سبک زندگی سالمندان
**0/238**0/230ضریب همبستگی

p< 0/001p<0/001سطح معنی دار

روابط بین افراد
**0/308ضریب همبستگی

p<0/001سطح معنی دار

بــرای بررســی روابــط و معنــی داری آنهــا در الگــوی اندازه‌گیــری 
و اعتبارســنجی مــدل، از تکنیــک مدل‌یابــی معــادلات ســاختاری 
 Smart PLS ــزار ــا و از نرم‌اف ــات خط ــل مربع ــرد حداق ــا رویک ب
اســتفاده شــده اســت. هــر یــک از فرضیه‌هــای پژوهــش به‌طــور 

ــده‌اند. در  ــل ش ــک تحلی ــن تکنی ــری همی ــا به‌کارگی ــه و ب جداگان
ــا اســتفاده از رویکــرد حداقــل  پایــان نیــز مــدل کلــی پژوهــش ب
ــک  ــت. در تکنی ــه اس ــرار گرفت ــون ق ــورد آزم ــی م ــات جزئ مربع
حداقــل مربعــات خطــا، روابــط بیــن متغیرهــا در دو بخــش 
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مــدل بیرونــی کــه نشــان‌دهنده روابــط بیــن متغیرهــای نهــان و 
متغیرهــای آشــکار اســت و مــدل درونــی کــه بررســی‌کننده روابــط 

ــل می‌شــود. ــان اســت، تحلی ــن خــودِ متغیرهــای پنه بی
ارزیابی مدل درونی پژوهش

ــل  ــنامه از تحلی ــی پرسش ــی و روای ــار، پایای ــی اعتب ــرای بررس ب
 t ــدار ــی و مق ــار عامل ــر ب ــاخص‌هایی نظی ــدی و ش ــی تأیی عامل
اســتفاده گردیــد. در تدویــن مــدل اولیــه مجموعــاً تعــداد 71 گویــه 
)تــاب آوری بــا 25 گویــه، 7گویــه بــرای متغیــر روابــط بیــن افــراد 
ــد.  ــالمندان( وارد  ش ــی س ــر ســبک زندگ ــرای متغی ــه ب و 39 گوی
ــود  ــه خ ــط ب ــای مرتب ــتفاده از گویه‌ه ــا اس ــا ب ــدام از متغیره هرک
در مدلــی1 رســم شــدند. بــا توجــه بــه اینکــه متغیرهــای پژوهــش 
ــار را نشــان  ــن اعتب ــی ای ــوع انعکاســی هســتد، بارهــای عامل از ن
می‌دهنــد. مقــدار بــار عاملــی بیــن صفــر و یــک اســت. ، بارهــای 

عاملــی بزرگ‌تــر از 0/6 مطلــوب می‌باشــد. بارهــای عاملــی 
ــر از 0/4 بایــد حــذف شــد. بارهــای عاملــی بیــن 0/4 و 0/6  کمت
 )AVE( ــرا ــی همگ ــدار روای ــا مق ــذف آن‌ه ــا ح ــه ب را درصورتی‌ک
افزایــش یابــد، می‌تــوان حــذف کــرد )18(. نتایــج نشــان می‌دهــد 
بــار عاملــی همــه گویه‌هــا  بــه جــز S8 بــالای 0/4 اســت پــس در 
مــدل روایــی همگــرا در ســطح معــرف تأییــد می‌گــردد. همچنیــن 
بــا توجــه بــه مــدل ســاختاری پژوهــش همــراه بــا مقادیــر ســطح 
ــب از 0/4  ــی ضرای ــه تمام ــیر  و اینک ــب مس ــی‌داری ضرای معن
ــارۀ  ــه آم ــترپ ک ــن  در روش بوت‌اس ــتند. همچنی ــر هس بزرگ‌ت
t-value  را بــرای معنــی داری بارهــای عاملــی محاســبه می‌کنــد 

ــرای همــه  ــدار t-value ب چــون در ســطح خطــای ۵ درصــد، مق
مشاهده‌شــده  همبســتگی  اســت،  بزرگ‌تــر   1/96 از  روابــط 

ــود. ــی می‌ش ــی‌دار تلق معن

 
شکل 1: مدل اصلاح شده پژوهش بر اساس مدل مفهومی با بارهای عاملی و ضرایب تعیین

 جدول 3:  شاخص‌های پایایی سازه‌ها و مولفه های آن

پایایی ترکیبیآلفای کرونباخ
میانگین واریانس استخراج شده 

)AVE(

0/980/9810/677تاب آوری
0/9570/9650/796روابط بین افراد

0/9810/98820/594سبک زندگی سالمندان
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جهــت ارزیابــی پایایــی ســازه‌های از دو شــاخص: 1- آلفــای 
ــتاین(  ــون- گلداش ــب دیل ــی )ضری ــی ترکیب ــاخ و 2- پایای کرونب
ــا 1+  ــن0 ت ــاخ بی ــای کرونب ــب آلف ــت. ضری ــده اس ــتفاده ش اس
ــای  ــه معن ــر باشــد ب ــد و اگــر مقــدار آن از 0/7 بالات ــر می‌کن تغیی
تأییــد قابلیــت اعتمــاد )پایایــی( می‌باشــد. دیگــری ضریــب پایایــی 
ترکیبــی اســت. چــون تمامــی متغیرهــا، شــرایط حداقلــی )0/7( را 
بــرای هــر دو نــوع پایایــی را بــرآورده نمــوده و در ســطحی مطلوب 
ــد.  ــد می‌باش ــورد تأیی ــازه‌ها م ــی س ــن رو پایای ــد. از ای ــرار دارن ق
جهــت بررســی اعتبــار )روایــی( همگــرا در ســطح عامــل شــاخص 
AVE  بررســی شــد. ایــن شــاخص حداقــل بایــد 0/5 باشــد، بالاتر 

ــه معنــای تأییــد اعتبــار همگــرا در  ــودن ایــن شــاخص از 0/5 ب ب
ــر  ــود مقادی ــه می‌ش ــه ملاحظ ــور ک ــت. همانط ــل اس ــطح عام س

میانگیــن واریانــس اســتخراجی بــرای همــه‌ی متغیرهــا بیشــتر از 
ــود  ــه می‌ش ــه گرفت ــذا نتیج ــت )19(. ل ــتاندارد 0/5  اس ــدار اس مق
کــه مــدل ســاختاری ازنظــر مقادیــر اندازه‌گیــری در ســطح 

ــرار دارد. ــی ق مطلوب
ــتفاده  ــر اس ــار فورنل-لارک ــرا  از معی ــی واگ ــی روای ــت بررس جه
 )AVE( ــتخراجی ــس اس ــن واریان ــذر میانگی ــدار ج ــر مق ــد. گ ش
متغیرهــای مکنــون در پژوهــش حاضــر کــه در خانه‌هــای موجــود 
در قطــر اصلــی ماتریــس قرارگرفته‌انــد، از مقــدار همبســتگی میــان 
آن‌هــا کــه در خانه‌هــای زیریــن و چــپ قطــر اصلــی ترتیــب داده 
ــج  ــود. نتای ــد می‌ش ــرا تایی ــی  واگ ــد، روای ــتر باش ــده‌اند بیش ش
ــل و لارکــر در جــدول 4، روایــی واگــرای متغیرهــای  ــار فورن معی

ــد. ــد می‌کن ــش را تایی پژوه

جدول 4: معیار فورنل و لارکر جهت بررسی روایی ممیز )واگرا(

سبک زندگی سالمندانروابط بین افرادتاب آوری

0/823تاب آوری
0/3640/892روابط بین افراد

0/3830/7710/807سبک زندگی سالمندان

بعــد از تاییــد روایــی و پایایــی ابــزار پژوهــش، بــا تکنیــک مــدل 
ــه  ــی معــادلات ســاختاری و رویکــرد حداقــل مربعــات خطــا ب یاب
ــب  ــدول 5 ضرای ــده اســت. ج ــه ش ــدل پرداخت ــط م بررســی رواب
ــاخص  ــن ش ــب تعیی ــدل )ضری ــرازش م ــاخص‌های ب ــیر و ش مس
ــرازش و ضریــب Q2 را نشــان می‌دهــد. شــاخص‌های  نیکویــی ب
ــبک  ــس س ــد از واریان ــد: 66 درص ــان می‌ده ــدل نش ــرازش م ب
ــای مســتقل و میانجــی  ــر متغیره ــالمندان تحــت تأثی ــی س زندگ

ــر0/50 اســت کــه   ــرازش )GOF( براب اســت. شــاخص نیکویــی ب
ــه عنــوان مقادیــر  ــه ســه مقــدار 0/01؛ 0/25؛ 0/36 ب ــا توجــه ب ب
ــدل دارد   ــوی م ــرازش ق ــان از ب ــوی،  نش ــط و ق ــف، متوس ضعی
ــر  ــت و ب ــر0/36 اس ــت و براب ــش مثب ــن پژوه ــدارQ2 در ای مق
اســاس .0/15 و 0/20،  0/35 نشــان می‌دهــد مــدل پژوهــش 
حاضرقــدرت پیــش بینــی قــوی ســازه یــا ســازه خارجــی مرتبــط 

ــا آن را دارد. ب

جدول 5. ضرایب مسیر، آماره t وشاخص های برازش مدل

نتیجه  Q2 GOF R2 سطح معنی داری tآماره ضرایب استاندارد  روابط اثرات 

تایید رابطه

0/36 0/50 0/66

<0/001 7/47 0/364 تاب آوری -< روابط بین افراد
تایید رابطهمستقیم  <0/001 3/151 0/103 تاب آوری -< سبک زندگی سالمندان

تایید رابطه <0/001 30/351 0/77 روابط بین افراد -< سبک زندگی سالمندان

تایید رابطه <0/001 7/325 0/28 تاب آوری-< روابط بین افراد -< سبک 
زندگی سالمندان

اثرات میانجی 
)غیر مستقیم(

ــاب آوری  ــر مســتقیم ت ــل در جــدول 5 نشــان داد: اث ــج تحلی نتای
ــان 99  ــا اطمین ــراد )β= 0/36،p>0/001( ب ــن اف ــط بی ــر رواب ب
ــف  ــتقیم و ضعی ــر مس ــن اث ــد؛ همچنی ــی دار می‌باش ــد معن درص
 )β=0/103،p>0/001( تــاب آوری بــر ســبک زندگــی ســالمندان
ــتقیم و  ــر مس ــد. اث ــی دار می‌باش ــد معن ــان 99 درص ــا اطمین ب
مثبــت  و قــوی روابــط بیــن افــراد بــر ســبک زندگــی در ســالمندان 

ــر  ــد. اث ــد ش ــد تایی ــان 99 درص ــا اطمین )β= 0/7،p>0/001( ب
میانجــی گــری مثبــت روابــط بیــن افــراد در رابطــه تــاب آوری  و 
ســبک زندگــی ســالمندان باتوجــه بــه اینکــه اثــر تــاب آوری  بــر 
ســبک زندگــی ســالمندان،  اثــر مســتقیم متغیــر  روابــط بیــن افراد 
بــر ســبک زندگــی ســالمندان و اثــر مســتقیم متغیــر تــاب آوری بــر  
روابــط بیــن افــراد تاییــد گردیــد، بنابرایــن  بــر اســاس وجــود هــر 
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ســه شــرط، وجــود اثــر میانجــی برقــرار می‌باشــد. عــاوه بــر ایــن 
اثــر غیــر مســتقیم متغیــر مســتقل )تــاب آوری( بــر  متغیــر وابســته 
ــان  ــا اطمین ــالمندان( )β= 0/28،p>0/001( ب ــی س ــبک زندگ )س
ــذا فــرض نقــش میانیجــی روابــط  99 درصــد معنــی دار اســت. ل
بیــن افــراد تأییــد می‌شــود. مقایســه اثــر مســتقیم و غیــر مســتقیم 
ــاب  ــر ســبک زندگــی ســالمندان نشــان می‌دهــد، ت ــاب آوری ب ت
آوری بــا تاثیــر بــر روابــط بیــن افــراد ســبب بهبــود ســبک زندگــی 
ــه عبارتــی تاثیــر غیرمســتقیم تــاب آوری  ســالمندان می‌شــود و ب
بــر ســبک زندگــی ســالمندان از طریــق روابــط بیــن افــراد  قوی‌تــر  

از تاثیــر مســتقیم آن بــر ســبک زندگــی ســالمندان اســت.

بحث
ــا هــدف بررســی نقــش میانجــی روابــط بیــن  پژوهــش حاضــر ب
افــراد در ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم ســالمندان 
ــان  ــتان اصفه ــرب اس ــامت غ ــای س ــه پایگاه‌ه ــده ب مراجعه‌کنن
انجــام شــد. یافته‌هــای پژوهــش نشــان داد کــه تــاب‌آوری تأثیــر 
مثبــت و معنــاداری بــر روابــط بیــن افــراد و ســبک زندگــی ســالم 
ــت و  ــر مثب ــراد تأثی ــن اف ــط بی ــن رواب ــالمندان دارد. همچنی س
معنــاداری بــر ســبک زندگــی ســالم داشــت و نقــش میانجــی آن 
در ارتبــاط بیــن تــاب‌آوری و ســبک زندگــی ســالم تأییــد شــد. ایــن 
یافته‌هــا تأکیــد می‌کننــد کــه مداخــات روان‌شــناختی و اجتماعــی 
مبتنــی بــر تقویــت تــاب‌آوری و روابــط بیــن افــراد، توانایــی ارتقای 
ســبک زندگــی ســالم ســالمندان را دارنــد و می‌تواننــد جایگزینــی 

مؤثــر بــرای مداخــات معمولــی و غیرتخصصــی باشــند.
در مــورد تــاب‌آوری، نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد کــه ایــن 
ســازه روان‌شــناختی تأثیــر مثبــت و معنــاداری بــر روابــط بیــن افراد 
ــگ و  ــای هوان ــج پژوهش‌ه ــا نتای ــه ب ــن یافت ــالمندان دارد. ای س
همــکاران )۲۰۲۲(، خواجه‌پــور و همــکاران )۲۰۲۵( و ایوبی‌ماهــان 
ــه  ــالمندانی ک ــت )4، 7، 12(. س ــو اس ــکاران )۱۴۰۲( همس و هم
ــم  ــی بیشــتری در تنظی ــد، توانای ــری برخوردارن ــاب‌آوری بالات از ت
ــردی  ــن ف ــای بی ــت تعارض‌ه ــی و مدیری ــل ناکام هیجــان، تحم
دارنــد. ایــن افــراد در مواجهــه بــا ســوءتفاهم‌ها، بی‌توجهــی 
ــالمندی،  ــی از س ــی ناش ــای خانوادگ ــر نقش‌ه ــا تغیی ــان ی اطرافی
ــا  ــد و ب ــان می‌دهن ــری نش ــدید کمت ــی ش ــای هیجان واکنش‌ه
ــگاه  ــود ن ــط خ ــه رواب ــئله‌محور ب ــه و حل‌مس ــردی واقع‌بینان رویک
ــور در  ــه حض ــتری ب ــل بیش ــر تمای ــالمندان تاب‌آورت ــد. س می‌کنن
جمــع همســالان، شــرکت در فعالیت‌هــای گروهــی و حفــظ ارتباط 
ــی  ــبکه‌های حمایت ــه ش ــد و در نتیج ــواده دارن ــای خان ــا اعض ب
ــای  ــا پژوهش‌ه ــه ب ــن یافت ــد. ای ــه می‌کنن ــترده‌تری را تجرب گس

ــز  ــی و همــکاران )۲۰۲۴( نی ــری و همــکاران )۱۴۰۲( و جلال جعف
همســو اســت )16،17(.

ــتقیم،  ــر مس ــاب‌آوری اث ــه ت ــان داد ک ــش نش ــر پژوه ــه دیگ یافت
ــالمندان دارد.  ــالم س ــی س ــبک زندگ ــر س ــاداری ب ــت و معن مثب
اگرچــه ایــن اثــر نســبتاً ضعیــف بــود، امــا نشــان‌دهنده آن 
اســت کــه ســالمندان دارای تــاب‌آوری بــالا، رفتارهــای بهداشــتی 
ــه ســبک زندگــی ناســالم  منظم‌تــری نشــان می‌دهنــد و کمتــر ب
ــمی  ــای قاس ــه در پژوهش‌ه ــن نتیج ــد. ای ــدا می‌کنن ــش پی گرای
و همــکاران )۲۰۲۵(، هوانــگ و همــکاران )۲۰۲۲( و حســینی 
ــن  ــر ای ــد )6، 12، 8(. ب ــاهده گردی ــز مش ــکاران )۱۴۰۱( نی و هم
اســاس می‌تــوان گفــت تــاب‌آوری یــک عامــل محافظتــی مهــم 
در برابــر افــت ســبک زندگــی ســالم در دوران ســالمندی محســوب 
می‌شــود. تبییــن ایــن یافتــه را می‌تــوان در ایــن جســت کــه افــراد 
تــاب‌آور بــه دلیــل برخــورداری از مهارت‌هــای مقابلــه‌ای مؤثرتــر، 
ــزه و  ــی، انگی ــه زندگ ــر ب ــرش مثبت‌ت ــر و نگ ــدی بالات خودکارآم
ــامت‌محور  ــای س ــه رفتاره ــدی ب ــرای پایبن ــتری ب ــوان بیش ت
دارنــد. همچنیــن، فعالیــت بدنــی منظــم در ســالمندان با تــاب‌آوری 
بالاتــر، علائــم افســردگی کمتــر و هیجانــات منفــی کمتــر همــراه 

اســت )9(.
ــادار  ــر قــوی و معن ــن پژوهــش، تأثی از دیگــر یافته‌هــای مهــم ای
روابــط بیــن افــراد بــر ســبک زندگــی ســالم ســالمندان بــود. ایــن 
یافتــه نشــان می‌دهــد کــه روابــط بیــن افــراد یکــی از قوی‌تریــن 
ســالمندان  در  ســالم  زندگــی  ســبک  پیش‌بین‌کننده‌هــای 
محســوب می‌شــود. روابــط اجتماعــی مثبــت، احســاس تعلــق، امید 
ــل  ــن عوام ــد و ای ــت می‌کن ــالمندان تقوی ــی س ــا را در زندگ و معن
روان‌شــناختی به‌طــور غیرمســتقیم رفتارهــای ســامت‌محور 
ــزوای  ــار ان ــه دچ ــالمندانی ک ــل، س ــد. در مقاب ــت می‌نماین را تقوی
ــتر در  ــتند، بیش ــردی هس ــن ف ــف بی ــط ضعی ــا رواب ــی ی اجتماع
ــی  ــبک زندگ ــی در س ــی و بی‌نظم ــردگی، بی‌انگیزگ ــرض افس مع
قــرار دارنــد. ســالمندانی کــه روابــط اجتماعــی مطلوب‌تــری دارنــد، 
از حمایــت عاطفــی، اطلاعاتــی و عملــی بیشــتری برخوردارنــد. این 
ــادآوری مصــرف دارو، تشــویق  ــه شــکل ی ــد ب ــا می‌توان حمایت‌ه
ــا  ــی ی ــه مراکــز درمان ــی، همراهــی در مراجعــه ب ــه تحــرک بدن ب
ایجــاد انگیــزه بــرای رعایــت رژیــم غذایــی ســالم بــروز یابــد )6، 
ــکاران  ــی و هم ــای رضای ــج پژوهش‌ه ــا نتای ــه ب ــن یافت 13(. ای
ــکاران  ــور و هم ــکاران )۲۰۲۵( و خواجه‌پ ــمی و هم )۱۴۰۱(، قاس

ــت )6، 7(. ــو اس )۲۰۲۵( همس
مهم‌تریــن یافتــه پژوهــش حاضــر، تأییــد نقــش میانجــی روابــط 
ــالم  ــی س ــبک زندگ ــاب‌آوری و س ــن ت ــاط بی ــراد در ارتب ــن اف بی
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ــا به‌طــور مســتقیم ســبک  ــه تنه ــاب‌آوری ن ــی، ت ــه عبارت ــود. ب ب
زندگــی را بهبــود می‌بخشــد، بلکــه بــا تقویــت روابــط اجتماعــی، 
به‌صــورت غیرمســتقیم نیــز بــر آن اثــر می‌گــذارد. ایــن نتیجــه بــا 
پژوهش‌هــای هوانــگ و همــکاران )۲۰۲۲(، جعفــری و همــکاران 
)۱۴۰۲( و جلالــی و همــکاران )۲۰۲۴( همســو اســت )12، 16، 
17(. ایــن یافتــه بیانگــر آن اســت کــه تــاب‌آوری بخشــی از اثــر 
ــت  ــود کیفی ــق بهب ــر ســبک زندگــی ســالمندان را از طری خــود ب
ــای  ــا دیدگاه‌ه ــه ب ــن نتیج ــد. ای ــال می‌کن ــی اعم ــط اجتماع رواب
تعاملــی ســامت کــه ســامت را حاصــل تعامــل عوامــل فــردی و 
اجتماعــی می‌داننــد، همســو اســت. در مجمــوع، روابــط بیــن افــراد 
ــر ســبک زندگــی ســالمندان  ــر ب یکــی از قوی‌تریــن عوامــل مؤث
ــر  ــاب‌آوری ب ــر ت ــی از اث ــل توجه ــش قاب ــد بخ ــت و می‌توان اس

ســبک زندگــی را منتقــل کنــد.
مقایســه اثــر مســتقیم و غیرمســتقیم تــاب‌آوری بــر ســبک زندگــی 
ســالمندان نشــان داد کــه اثــر غیرمســتقیم  قوی‌تــر از اثــر 
ــد کــه بخــش اعظــم  ــد می‌کن ــه تأکی ــن یافت مســتقیم  اســت. ای
تأثیــر تــاب‌آوری بــر ســبک زندگــی ســالمندان از طریــق تقویــت 
ــه  ــی ک ــن، مداخلات ــود. بنابرای ــال می‌ش ــراد اعم ــن اف ــط بی رواب
صرفــاً بــر تقویــت تــاب‌آوری متمرکــز هســتند، ممکــن اســت بــه 
تنهایــی کافــی نباشــند و لازم اســت تقویــت روابــط اجتماعــی نیــز 

بــه عنــوان یــک هــدف مداخلــه‌ای مــورد توجــه قــرار گیــرد.
از منظــر عملــی، یافته‌هــای پژوهــش اهمیــت مداخــات مبتنــی 
ــای  ــراد را در پایگاه‌ه ــن اف ــط بی ــاب‌آوری و رواب ــت ت ــر تقوی ب
ســامت نشــان می‌دهــد. ســالمندان مراجعه‌کننــده بــه ایــن 
مراکــز معمــولًا بــا ســطوح بالایــی از تنهایــی، کاهــش تعامــات 
بنابرایــن  مواجه‌انــد؛  روان‌شــناختی  چالش‌هــای  و  اجتماعــی 
ــاب‌آوری و  ــه ت ــد در زمین ــی هدفمن ــای آموزش ــی برنامه‌ه طراح
ــامت  ــای س ــر ارتق ــاوه ب ــد ع ــی، می‌توان ــای ارتباط مهارت‌ه
روان، بــه تقویــت مهارت‌هــای اجتماعــی و ایجــاد حــس تعلــق و 
ارزشــمندی در ســالمندان منجــر شــود. پیشــنهاد می‌شــود مدیــران 
و برنامه‌ریــزان نظــام ســامت، آمــوزش تــاب‌آوری و مهارت‌هــای 
ــام  ــامت ادغ ــای س ــات پایگاه‌ه ــته‌های خدم ــی را در بس ارتباط
و  کننــد. همچنیــن، تشــکیل گروه‌هــای همیــار ســالمندی 
ــد  ــی می‌توان ــای زندگ ــوزش مهارت‌ه ــای آم ــزاری کارگاه‌ه برگ
بــه بهبــود کیفیــت زندگــی و ارتقــای ســبک زندگــی ســالم در ایــن 

ــد. گــروه ســنی کمــک کن
محدودیت‌هــای پژوهــش حاضــر عبــارت بودنــد از: ۱( جمــع‌آوری 
پایگاه‌هــای  بــه  مراجعه‌کننــده  ســالمندان  از  داده‌هــا صرفــاً 
ــی  ــازه زمان ــک ب ــه ی ــه ب ــان ک ــتان اصفه ــرب اس ــامت غ س

مشــخص محــدود بــوده اســت؛ ۲( عــدم مشــارکت کامــل برخــی 
ــی،  ــت حرکت ــمی، محدودی ــکلات جس ــل مش ــه دلی ــالمندان ب س
ناتوانــی در خوانــدن و نوشــتن یــا کمبــود انگیــزه؛ ۳( عــدم کنتــرل 
متغیرهایــی ماننــد ســطح تحصیــات، وضعیــت اقتصادی و ســابقه 
بیماری‌هــای روانــی کــه می‌تواننــد بــر تنــوع نمونــه و نمایندگــی 
ــا،  ــن محدودیت‌ه ــه ای ــه ب ــا توج ــند. ب ــته باش ــر گذاش ــج اث نتای
ــر، در  ــه بزرگ‌ت ــا نمون ــده ب ــای آین ــود پژوهش‌ه ــنهاد می‌ش پیش
ــود.  ــدت انجــام ش ــری طولانی‌م ــا دوره پیگی ــف و ب ــز مختل مراک
همچنیــن، بررســی نقــش تعدیل‌گــر عوامــل فرهنگــی و اقتصــادی 
ــازوکارهای  ــری از س ــه درک عمیق‌ت ــد ب ــط می‌توان ــن رواب در ای

مؤثــر بــر ســبک زندگــی ســالمندان کمــک کنــد.

نتیجه‌گیری
نتایــج ایــن پژوهــش نشــان می‌دهــد کــه هــر دو متغیــر تــاب‌آوری 
ــی  ــبک زندگ ــری س ــور مؤث ــد به‌ط ــراد می‌توانن ــن اف ــط بی و رواب
ــود  ــا بهب ــات ب ــن مداخ ــد. ای ــا دهن ــالمندان را ارتق ــالم س س
ــب،  ــه مناس ــه تغذی ــی از جمل ــبک زندگ ــی س ــای اساس مؤلفه‌ه
ــی  ــط اجتماع ــترس و رواب ــت اس ــم، مدیری ــی منظ ــت بدن فعالی
مطلــوب، نقــش مهمــی در ارتقــای ســامت روان و کیفیــت 
ــد  ــا تأکی ــن، یافته‌ه ــد. همچنی ــا می‌کنن ــالمندان ایف ــی س زندگ
می‌کننــد کــه روابــط بیــن افــراد به‌عنــوان یــک متغیــر میانجــی 
کلیــدی، بخــش قابل‌توجهــی از اثــر تــاب‌آوری بــر ســبک زندگــی 
ــای  ــری رویکرده ــن، به‌کارگی ــد. بنابرای ــل می‌کن ــالم را منتق س
ــراد در  ــن اف ــط بی ــود رواب ــاب‌آوری و بهب ــت ت ــر تقوی ــی ب مبتن
مراکــز خدمــات جامــع ســامت و پایگاه‌هــای ســامت به‌عنــوان 
مداخــات روان‌شــناختی و اجتماعــی مؤثــر پیشــنهاد می‌شــود. بــر 
ــای  ــود: ۱. کارگاه‌ه ــنهاد می‌ش ــش پیش ــای پژوه ــاس یافته‌ه اس
آمــوزش تــاب‌آوری شــامل مهارت‌هــای مدیریــت اســترس، 
ــات در  ــم هیجان ــه نفــس و تنظی ــاد ب ــت اعتم حــل مســئله، تقوی
مراکــز خدمــات جامــع ســامت طراحــی و اجــرا شــود. ۲. آمــوزش 
خانواده‌هــا و مراقبیــن ســالمندان بــرای تقویــت حمایــت اجتماعــی 
ــته‌های  ــی از بس ــوان بخش ــالمندان به‌عن ــا س ــت ب ــل مثب و تعام
ــود. ۳.  ــده ش ــامت گنجان ــای س ــت در پایگاه‌ه ــات مراقب خدم
ــان نســل‌ها از طریــق مشــارکت ســالمندان در  ــاط می ــج ارتب تروی
ــد  ــان می‌توان ــا فرهنگــی کــودکان و جوان برنامه‌هــای آموزشــی ی
شــبکه اجتماعــی ســالمندان را گســترده‌تر کــرده و ســبک زندگــی 
فعال‌تــری را بــرای آنــان بــه ارمغــان آورد. ۴. بــه پژوهشــگران آتی 
توصیــه می‌شــود کــه در مطالعــات خــود بــه بررســی تــاب‌آوری در 
ــد و  ــاص بپردازن ــن و خ ــای مزم ــه بیماری‌ه ــا ب ــالمندان مبت س
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همچنیــن نقــش خانــواده و مراقبیــن را بــه عنــوان متغیــر میانجــی 
ــی و  ــط اجتماع ــاب‌آوری، رواب ــن ت ــط بی ــده در رواب ــا تعدیل‌کنن ی

ســبک زندگــی مــورد مطالعــه قــرار دهنــد.

سپاسگزاری
ــه از پایان‌نامــه کارشناســی ارشــد رشــته  پژوهــش حاضــر برگرفت
ــی نویســنده اول اســت کــه  مدیریــت خدمــات بهداشــتی و درمان
ــوم پزشــکی  ــروه بهداشــت دانشــگاه عل ــت گ در دانشــکده مدیری
ــاق  ــد اخ ــا ک ــش ب ــن پژوه ــت. ای ــده اس ــام ش ــان انج اصفه
اســامی  آزاد  دانشــگاه  از    IR.IAU.TNB.REC.1403.226

واحــد تهــران  شــمال بــه تأییــد رســیده اســت. پژوهشــگران ایــن 
ــت بهداشــتی دانشــگاه  ــد، از معاون ــر خــود لازم می‌دانن ــه ب مطالع
علــوم پزشــکی اصفهــان، ســالمندان عزیــز شــرکت‌کننده در طــرح 
ــا و  ــه همکاری‌ه ــامت ک ــع س ــات جام ــز خدم ــران مراک و مدی
ــد،  ــم نمودن ــش فراه ــن پژوه ــرای ای ــای لازم را در اج حمایت‌ه

ــد. ــی نماین ــه قدردان صمیمان

تضاد منافع
در ایــن پژوهــش هیچگونــه تعــارض منافعــی وجــود ندارد و ســهم 

نویســندگان بــه ترتیــب اســامی آنهــا در مقالــه ذکر شــده اســت.
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