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ABSTRACT 

 
Background & objectives: One of the important areas of health of the elderly persons is its 

psychological aspect that requires special attention and prevention of disorders such as 

anxiety in them. Death anxiety as an abnormal fear of his death undermines effective 

compatibility. This study aimed to investigate the role of cognitive fusion, locus of control 

and cognitive avoidance in the prediction of death anxiety in the elderly.  

Method: The conducting method was a descriptive and correlative study. The statistical 

population of this study included all the male elderly over-60 years old of Ardabil in 2016, 

which 108 persons of them were selected as the study sample using the convenience 

sampling. For data collection, the cognitive fusion scale (CFQ), locus of control scale 

(RLOC), cognitive avoidance scale (CAQ) and death anxiety scale (DAS) were used. The 

data were analyzed using Pearson correlation coefficient and multiple regression tests in SPSS 

21 statistical software.  

Findings: The study results showed a significant positive relationship between cognitive 

fusion and death anxiety (r=0.41, p<0.05) and a significant negative relationship between 

locus of control and death anxiety (r=-0.46, p<0.05). Additionally, a significant positive 

relationship existed between cognitive avoidance and death anxiety (r=0.42, p<0.05). Multiple 

regression analysis showed that cognitive fusion 0.31, locus of control -0.36 and cognitive 

avoidance 0.30 significantly predict death anxiety of the elderly persons (p<0.05).  
Conclusion: Thus, it can be concluded that cognitive fusion, locus of control and cognitive 

avoidance are considered the predicting variables related to death anxiety. 

Keywords: Cognitive Avoidance, Cognitive Fusion, Death Anxiety, Locus of Control, 

Elderly. 
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 مقدمه

دلیاال هاااهش قاادر  جساامی د ااار  بااه 1سااالمندان

اجتماعی و اقتصادی بیشاتری نسا      مشکلا  فیزیکی،

(. اماروهه  1،2) شاوند ی سانی مای  هاا به دیگر گاروه 

 اسا .  در حال افزایشجمعی  سالمند دنیا به سرع  

های بخش جمعی  ساهمان ملل متحد، بینیپیش ط ق

                                                 
1 Elderly 

به حادود   2191نس   جمعی  سالمند جهان در سال 

افازایش جمعیا     (.6یاف  ) خواهد درصد افزایش22

باه   سالمندان به قدری قابال توجاه اسا  هاه اه آن    

(. تغییار سااختار   9عنوان انقلاب ساه  یاد شده اس  )

هسته ای و جذب هنان  سترده به نوعخانواده اه نوع گ

برای نگهاداری   شود هه امکانا می به باهار هار س ب

 اه سالمندان باه شاد  هااهش یاباد. و یفاه ای هاه      

 چکیده

 روانای آن اسا  هاه نیاهمناد توجاه خااش و پیشاگیری اه        دهای مهم سلام  سالمندان، بعا یکی اه حوهه هدف:زمینه و 

را تضعیف  هارآمد، ساهگاری ترس غیرعادی اه مردن خود اضطراب مرگ به عنوان .اختلالاتی نظیر اضطراب در آنان اس 

نقش همجوشی شناختی، من ع هنترل و اجتناب شناختی در پیش بینی اضطراب مارگ  تعیین حاضر با هدف هند. پژوهش می

 . مندان انجام پذیرف سال

 31ساالمندان مارد باالای     جامعه آماری پژوهش هلیاه  پژوهش توصیفی اه نوع هم ستگی بود.این مطالعه یک  :کار روش

باه عناوان نموناه     آن هاا نفار اه   118 بودند هه به روش نمونه گیری در دساترس  1649در سال  سال شهرستان اردبیل

(، اجتنااب شاناختی   RLOC(، من اع هنتارل )  CFQهمجوشای شاناختی )  ابزارهای اه  ها،انتخاب شدند. برای جمع آوری داده

(CAQو )  مقیاس( اضطراب مرگDASاستفاده شد. داده ) ضریب هم ستگی پیرسون و رگرسیون  های پژوهش با روش

  تجزیه و تحلیل شدند. SPSS-21و با استفاده اه نرم افزار آماری   ندگانه

و ( =19/1p<  ،91/1r) نشان داد بین همجوشی شناختی با اضطراب مرگ رابطه مث   معنادار هشیافته های پژو :یافته ها

هم  نین بین اجتنااب  . وجود دارد (=19/1p<  ،93/1-r) بین من ع هنترل با اضطراب مرگ سالمندان رابطه منفی معناداری

نتاای  رگرسایون  ندگاناه نشاان داد     رد. وجاود دا  (=19/1p<  ،92/1r) شناختی با اضطراب مرگ رابطه مث   معنااداری 

باه شاکل معنااداری اضاطراب مارگ ساالمندان را        61/1و اجتنااب شاناختی    -63/1، من ع هنترل 61/1همجوشی شناختی 

 (. >19/1pهنند )بینی میپیش

یرهای مرت ط هه همجوشی شناختی، من ع هنترل و اجتناب شناختی در همره متغتوان نتیجه گرف  بنابراین می نتیجه گیری:

 با اضطراب مرگ سالمندان بود و توانایی پیش بینی آن را دارند.

 من ع هنترل، اجتناب شناختی، اضطراب مرگ، سالمندان ،همجوشی شناختی: کلیدی ه هایواژ
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را بایاد باه    ددادنمی ق لا به تنهایی به انجام هاخانواده

در ایاران در دهاه    (.9دولا  تقسایم هنناد )    نا ار باا 

ا سالمندان درصد هل جمعی  هشور ر 1هشتاد حدود 

. ایان در حاالی اسا  هاه جمعیا       دادناد مای  تشکیل

درصاد   22سالمند هشور در بیس  ساال آیناده باه    

پیشارفته تار شادن جواماع      (.3افزایش خواهد یاف  )

و عملکردهاای اعضاای خاانواده را     هاا امروهی، نقش

تغییر داده اس  و سالمندان بارای ورود باه هنادگی    

نادان، خاود را   اناد. فره  فرهندان خود محدود شاده 

ملزم به برآوردن نیاههای والدین پیرشان به حمای  

مالی، خدما  بهداشتی یا مسکن نمی دانناد و بااوری   

م نی بر این هه فرهندان بهترین تکیه گااه ساالمندان   

 پایش بینای   (.1هستند درحال همرنا  شادن اسا  )   

درصد جمعی  جهان  11حدود  2191شود تا سال می

ساال   81درصد را افاراد   9الاتر و سال و ب 39را افراد 

 (.8) و بالاتر تشکیل دهند

 هاا پدیده ای در میان تماام فرهنا    1اضطراب مرگ

ی هاا و ادیان مختلف به شیوه هامتداول اس  و گروه

اضطراب مارگ   (.4هنند )می گوناگون با آن برخورد

عاادی و بازرگ اه مارگ     ترس غیار  را به عنوان یک

مرگ یا دلهره هنگام  ش  اههمراه با احساساتی اه وح

 اه مرگ رخ فکر به فرآیند مردن یا  یزهایی هه پس

در ایان میاان اناواع     (.11هنناد ) می دهند، تعریفمی

شاناخته و ناام    خاصی اه اضطراب بر اساس منشا  آن 

 اند هه اضطراب مرگ یکی اه مهمتارین  گذاری شده

تارس غیرعاادی    س . اضطراب مرگ به عنوانهاآن

در  (.11شاود ) مای  د و دیگاران تعریاف  اه مردن خاو 

اندیشاند و   اواخر بزرگسالی، سالمندان به مرگ ما  

 مقاداری  هاردن  تجربه .هنند درباره آن صح   م 

ایان   اگار اسا . اماا    ط یعای  مارگ  دربااره  اضطراب

خیلاای شاادید باشااد ساااهگاری هارآمااد را  اضااطراب

میزان آگاهی، نگرش و عملکرد (. 12) هند م  تضعیف

هندگی سالم نس تاً پایین اسا    درباره س کسالمندان 

اه سوی دیگر ساالمندانی هاه در هناار خاانواده      (.16)

                                                 
1 Death Anxiety 

هسااتند اضااطراب همتااری را تحماال هاارده و ساا ک 

 (.19هندگی سالم تری دارند )

تواناد در اضاطراب   می اه عوامل روانی و اجتماعی هه

 2ار باشد، همجوشی شاناختی ذمرگ سالمندان تاثیرگ

اختی مفهومی شناختی و اجتمااعی  اس . همجوشی شن

هند هه پاس اه مادتی   می اس  و  نان شخص را گی 

به عنوان تفسیر درس  اه تجارب شخصی تلقی شاده  

 و دیگر قابل تشخیص اه تجاارب واقعای فارد نیساتند    

افتاد هاه   همجوشی شاناختی هماانی اتفااي مای     (.19)

همجوشای   خود گرفتار شاود. شخص در باف  فکری 

رهای جدید در روانشناسی اسا . باه   شناختی اه متغی

ی انجام شده در رابطاه  هاهمین دلیل تعداد پژوهش

با آن هم اس . نتای  مطالعا  انجام شده در رابطه با 

همجوشی شناختی نشاان داده اسا  هاه همجوشای     

در درمان آسیب شناسی روانی و نارضایتی اه شناختی 

( و 18(، اضطراب )11(، بروه اختلالا  روانی )13) بدن

 ( نقش دارد.14هیفی  هندگی )

ع ار  اس  اه باور  6متغیر دیگر پژوهش، من ع هنترل

هلی و پایادار فارد باه مهاار پاذیری نتاای  و پیاماد        

هندگی. من ع هنترل، به اعتقاد افراد در مورد  گونگی 

هنترل محیط اشااره دارد. من اع هنتارل نخساتین باار      

دگیری ایاادر راسااتای نظریااه  (1433) 9راتاار توسااط

 9افراد با من ع هنترل درونی (.21مطرح شد ) اجتماعی

توانناد رویادادهای   مای  خودشاان  بر این باورند هاه 

افراد با من ع هنترل  هندگی را شکل دهند، در حالی هه

توساط   براین باورند هه حوادث و رویادادها  3بیرونی

سرنوشاا ، شااانس و بخاا  و اق ااال یااا توسااط من ااع 

. افارادی هاه   (21) شاوند مای  بیرونی قادر  هنتارل  

دارای من ع هنترل درونی هستند، خود را دارای هنترل 

دانند و مسئولی  بیشاتری در  می بیشتری در هندگی

 (.22) هنناد مای  جه  دادن به هندگی خاود احسااس  

                                                 
2 Cognitive Fusion 
3 Locus of Control 
4 Rotter 
5 Inner Locus of Control 
6 External Locus of Control 
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نتای  مطالعا  نشان داده اسا  هاه من اع هنتارل در     

(، رفتارهاای  26سلام  روانی و رفتارهای بهداشاتی ) 

(، سااااهگاری 29(، سااالام  عماااومی )29)اجتمااااعی 

( و هاام  نااین  21(، افکااار ماارگ ) 23روانشااناختی )

 ( نقش دارد.28رضای  اه هندگی سالمندان )

تواند در اضاطراب مارگ   می یکی دیگر اه عواملی هه

اسا . اجتنااب    1سالمندان موثر باشد. اجتناب شناختی

شناختی، انواع راه ردهای ذهنی اس  هاه بار اسااس    

د افکار خویش را در جریان ارت اطا  اجتماعی آن افرا

انواع راه ردهای اجتناب شناختی  (.24دهند )می تغییر

حاواس پرتای،   اه جمله فرونشانی فکر، جانشینی فکار،  

هننده و ت دیل تصور به فکار  اجتناب اه محرک تهدید

هار   (.61) توسط محققین مختلف گزارش شده اس 

یی درباره هایهفردی در برخورد با یک موقعی  فرض

معیارهاایی   هاا ساهد. این فرضایه خود و محیطش می

دربااره عملکارد اجتمااعی     همال گرایانه و سو گیرانه

ی هاا منجر باه شاکل گیاری نشاانه     تواندمی اس  هه

نتای  مطالعا  نشاان  (. 61) جسمی و روانشناختی شود

(، 62داده اس  هه اجتناب شناختی در اختلالا  روانی )

ضااطرابی و خصوصااا اضااطراب فراگیاار    اخااتلالا  ا

( و 63(، اضااطراب اجتماااعی )69افسااردگی ) (.66،69)

 ( نقش دارد.61امید به هندگی )

تواند یاک موفقیا    می سالمندی به رغم اینکه پدیده

بهداشتی برای جامعاه محساوب شاود، عادم برناماه      

ریزی مناسب برای پیشگیری هود هنگاام اه مشاکلا    

ی بزرگ برای جامعاه منجار   سالمندی، به ایجاد  الش

ی مهاام ساالام  هااایکاای اه حااوهه(. 8) خواهااد شااد

روانی آن اس  هه نیاهمند توجه خاش  سالمندان، بعد

اختلالاتی نظیر اضطراب در آنان اسا .   و پیشگیری اه

دسا    عل  نقصان فعالی  و حرها ، اه  سالمندان به

دادن دوسااتان و نزدیکااان، هاااهش اسااتقلال مااادی   

ی مازمن، در معار    هاا لا به بیمااری وجسمانی و ابت

بیشتری قرار دارناد و اضاطرابی هاه شااید      اضطراب

(. با 12) اضطراب مرگ اس  ،باشد بیش اه همه شایع

                                                 
1 Avoid Cognitive 

توجه به اینکه من ع هنترل نقاش مهمای در سالام  و    

( و اه آنجایی 29،23ساهگاری روانشناختی افراد دارد )

 یرگذارتاثهه همجوشی و اجتناب شناختی اه متغیرهای 

 (، بررسای 18،69باشاد ) مای  در بروه اضطراب افراد

، سالمندان نیزدر  ی مهم سلام هاحوههرابطه آن با 

با توجه باه اهمیا  موضاوع و    . رسدمی لاهم به نظر

مطالب گفته شده و اه آنجاایی هاه پژوهشای نقاش     

همجوشی شناختی، من ع هنترل و اجتناب شناختی را در 

ین نکرده اس ، پژوهش تعی سالمندان اضطراب مرگ

حاضر با هدف تعیین رابطه باین همجوشای شاناختی،    

اضااطراب ماارگ  من ااع هنتاارل و اجتناااب شااناختی بااا

 هاا اضطراب مرگ آن بینیپیشسالمندان و هم  نین 

بر اساس همجوشی شاناختی، من اع هنتارل و اجتنااب     

 .انجام پذیرف  شناختی
 

 کار روش

 ساتگی  روش اجرای پاژوهش توصایفی و اه ناوع هم   

جامعه آماری پژوهش هلیه سالمندان مرد بالای  بود.

بودناد. باا    1649سال شهرستان اردبیال در ساال    31

 در مطالعاا   هاا نموناه  توجه به اینکه حاداقل تعاداد  

بار اسااس تعاداد     (،68باشاد ) مای  نفار  111توصیفی 

 Gpowerمتغیرهااای پااژوهش اه طریااق ناارم افاازار 

و توان 19/1یب آلفا ، ضر11/1با انداهه متوسط  (،64)

، به روش نمونه گیری در در نرم افزار 41/1آهمون 

بااه عنااوان نمونااه  نفاار اه سااالمندان 118دسااترس 

برای انجام پژوهش، به این صور  هه  انتخاب شدند.

، هاا ی هلیادی شهرساتان اردبیال )پاارک    هاا نابه مکا 

...( مراجعااه و اه سااالمندان  ی عمااومی وهااامکااان

در پژوهش جلب رضاای    دردسترس برای همکاری

و دادن اطمیناان خااطر اه    بعد اه انتخااب نموناه  شد. 

 هاا اینکه این آهمون و نتاای  باه دسا  آماده اه آن    

دارد و تاهید بر اینکه نوشتن ناام   پژوهشیه صرفاً جن 

 هاو نام خانوادگی به هیچ وجه ضرور  ندارد، مقیاس

 عیارهای ورود به پژوهشم به اجرا درآمد. هادر آن

سال، ساهن شهرساتان   31ع ار  بودند اه: سن بالای 
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 حاداقل ساواد پانجم ابتادایی و     اردبیل بودن، داشتن

تمایال بااه شااره  در پااژوهش. افاارادی هااه اه ایاان  

برخوردار ن ودناد اه جریاان مطالعاه خاار       هاملاک

اه ابزارهاای هیار    هاا آوری دادهجماع  باارای  .شادند 

 گردید:استفاده 

 1یمقیاس همجوشی شناخت

 2119در ساال   و همکااران  2مقیاس توسط گیلانادره 

تهیاه شاده و    برای سنجش همجوشی شناختی افاراد 

درجه ای )اه همیشه  1سوال در طیف لیکر   1دارای 

در  (.91باشاد ) مای  درس  تا هرگز درسا  نیسا (  

بارای همیشاه درسا ،     1اری مقیاس، نمره ذنمره گ

ای بار  6برای تقری اا همیشاه درسا ، نماره      2نمره 

بارای گااهی اوقاا  درسا ،      9اغلب درس ، نماره  

برای خیلی به  3برای به ندر  درس ، نمره  9نمره 

برای هرگز درسا  نیسا ،    1ندر  درس  و نمره 

 94تاا   1گیرد. دامنه نمرا  این مقیاس باین  می تعلق

آلفااای ضااریب  یلاناادره و همکااارانگخواهااد بااود. 

آهمایی را و ضریب پایایی باه46/1مقیاس را هرون اخ 

(. 91گاازارش هردنااد ) 81/1 ای هفتااه 9 در فاصااله

و  تعهد و پاذیرش  مقیاسبا  مقیاس ضریب هم ستگی

 12/1ترتیب برابر  به ذهن آگاهی ساوتمتون مقیاس

ضاریب  اه اری و همکااران    .به دسا  آماد   11/1و 

 و ضاریب پایایی باهآهمایی به 41/1را  آلفای هرون اخ

(. نتای  91) ارش هردندگز 83/1هفته را هم  9فاصله 

پژوهش هارع نشاان داد مقیااس اه روایای مطلاوبی     

بااه  13/1پایااایی مقیاااس  ضااریب برخاوردار بااوده و 

در این پاژوهش ضاریب پایاایی باه      (.19دس  آمد )

 به دس  آمد. 14/1روش آلفای هرون اخ 

 3مقیاس منبع کنترل

برای سنجش من اع   1433در سال  توسط راتر مقیاس

وی این مقیاس را  (.92اخته شده اس  )سهنترل افراد

به منظور ارهیابی من ع هنترل تهیه هرد هه به سنجش 

                                                 
1 CFQ: Cognitive Fusion Questionnaire 
2 Gillanders 
3 RLOC: Rotter Locus of Control 

پرداهد. ایان  می برداش  و ادراک فرد اه من ع هنترل

 24مقیاس یک مقیاس خود سانجی اسا  هاه شاامل     

، 6، 2ی هاسوال اس . اگر آهمودنی قسم  الف سوال

را پاساا   24 ،28، 29، 26، 21، 21، 18، 11، 13، 4، 1، 3

، 12، 11، 11، 9، 9ی هاا داده باشد و قسم  ب ساوال 

را مشااخص هاارده باشااد باارای هاار  23، 22، 19، 16

، 14، 19، 8، 1ساوال )  3گیرد. می مورد یک نمره تعلق

( به صور  خنثی اس  هاه هادف ارهیاابی را    21، 29

دارناد. دامناه   مای  برای پاسا  دهناده پوشایده نگاه    

خواهاد باود. نماره     26تاا   1نمرا  این مقیاس باین  

پایین نشان دهنده من ع هنترل درونای اسا . آلفاای    

در  (.96گازارش شاده اسا  )   18/1هرون اخ مقیاس 

و  11/1ضریب پایاایی ایان مقیااس    مطالعه ولی نوری

گازارش   12/1 و همکااران  در مطالعه عزیزی مقادم 

چنین روایی این مقیاس باا اساتفاده اه روایای    . همشد

 64/1من ع هنترل نویکی استریکلندر  ملاک هم همان با

ضاریب   پاژوهش حاضار،  در  (.99،99)آمد  به دس 

 به دس  آمد. 13/1پایایی به روش آلفای هرون اخ 

 4مقیاس اجتناب شناختی

 2118 در ساال  9مقیاس توساط سکساتون و دوگااس   

ساخته شده اسا   برای سنجش اجتناب شناختی افراد 

 9لیکاار  سااوال در طیااف   29(. مقیاااس دارای 93)

درجه ای بوده و هدف آن سنجش اجتناب شاناختی اه  

ابعاد مختلف )واپس هنی، جانشینی افکار، حواس پرتی، 

، ت دیل تصور به فکر( اس . برای هااجتناب اه موقعی 

بدس  آوردن امتیاه هلی مقیاس، مجماوع امتیااها    

شود. دامناه نمارا  باین    می همه سوالا  با هم جمع

نتاای  پاژوهش سکساتون و     باود. خواهاد   129تا  29

ث ا  درونای باالایی    مقیاسداد هه این نشان  دوگاس

هفتاه   3باهآهمایی این مقیااس در طای    و پایایی دارد

ضریب پایایی این مقیاس به (. در ایران 91بود ) 89/1

روش آلفای هرون اخ برای نمره هل اجتنااب شاناختی   

هنی و به ترتیب برای خرده مقیاس واپس 41/1برابر 

                                                 
4 CAQ: Cognitive Avoidance Questionnaire 
5 Sexton & Dugas 
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، بارای حاواس   11/1، بارای جانشاینی فکار    41/1افکار

و بارای   41/1 هاا ، برای اجتناب اه موقعی 84/1پرتی 

. ضاریب  اسا   89/1ت دیل تصورا  باه افکاار برابار    

روایی مقیاس اه طریق ضاریب هم ساتگی باا سایاهه     

باه دسا     98/1برابر با  1فرونشانی فکر خرس سفید

بناابراین  سا .  ا دارمعنای  >11/1pآمد هه در سطح 

اه ویژگای   مقیااس دهناد هاه ایان    مای  نشانها یافته

چنین در هم (.63) ورداراس خروانسنجی مطلوبی بر

اه نمره هل اجتناب شناختی استفاده شاد   این پژوهش

ضریب پایایی مقیاس به روش آلفای هرون ااخ باین    و

 به دس  آمد.  88/1

 2اضطراب مرگ مقیاس

بارای سانجش    1141در ساال   6مقیاس توسط تمپلار 

ساوال اسا     19تهیاه شاده و دارای   اضطراب مرگ 

ی خود را باه هار سا ال باا     هاپاس  ها(. آهمودنی98)

هنناد. پاسا  بلای    مای  ی بلی یا خیر مشاخص هاگزینه

نشان دهنده وجود اضطراب در فارد اسا . باه ایان     

خواهاد باود   19تا  1ی این مقیاس بین هاترتیب نمره

هیااد افاراد در ماورد    هه نمره بالا معارف اضاطراب   

ی باه عمال آماده در ماورد     هاا بررسی. مرگ اس 

دهاد  می روایی و پایایی مقیاس اضطراب مرگ نشان

هه این مقیاس اه اعت ار قابل ق ولی برخاوردار اسا .   

در فرهن  اصلی ضریب پایاایی بااه آهماایی مقیااس     

و روایاای همزمااان آن براساااس هم سااتگی بااا  86/1

و با مقیااس افساردگی    21/1مقیاس اضطراب آشکار 

و  9توماس (. در مطالعه89گزارش شده اس  ) 91/1

(. در 94) باه دسا  آماد    86/1این ضاریب  همکاران 

ضااریب پایااایی   (2111) پااژوهش رج اای و بحراناای 

 پژوهش حاضار در  (.91) به دس  آمد 16/1مقیاس 

                                                 
1 White Bear Thought Suppression Inventory 
2 DAS 
3 Templer 
4 Tomas 

 19/1به روش آلفاای هرون ااخ   ضریب پایایی مقیاس 

 به دس  آمد.

هاای ضاریب هم ساتگی    وهش باا روش ی پاژ هاداده

-SPSSو با استفاده اه  پیرسون و رگرسیون  ندگانه

تجزیااه و تحلیاال =p 19/1 داریسااطح معناایو  21

 شدند. 
 

 یافته ها

سااالمند مارد در ایاان پاژوهش شااره     118تعاداد  

هردند. میاانگین و انحاراف اساتاندارد سانی شاره       

باا   ساالمندان بود.  11/9و  62/38هنندگان به ترتیب 

 یکل بیشترین فراوانای را باا حادود   س سطح تحصیلا 

ساطح تحصایلا     و ساالمندان باا  ( =32nدرصد ) 98

 درصاد  1لیسانس همترین فراوانی را باا حادود    فوي

(1n=) میاانگین و انحاراف   هم  نین  .اند نمونه داشته

اسااتاندارد متغیرهااای پااژوهش بااه ترتیااب باارای    

ع هنتارل  ، برای من ا 11/9و  18/29همجوشی شناختی 

 64/3و  39/11، برای اجتناب شاناختی  18/6و  32/12

 .به دس  آمد 42/2و  19/8و برای اضطراب مرگ 

ی توصیفی متغیرهای پژوهش حاضر هاآماره 1جدول 

بالاترین میانگین مربوط باه اجتنااب  دهد. می را نشان

شناختی و پائین ترین میاانگین مرباوط باه اضاطراب     

 .مرگ بود

)همجوشای   بینپیشبطه بین متغیرهای برای تعیین را

شناختی، من ع هنترل و اجتناب شناختی( با متغیر مالاک  

)اضطراب مرگ( اه آهمون ضریب هم ستگی پیرسون 

استفاده شد. نتای  نشان داد بین همجوشی شناختی باا  

اضااطراب ماارگ سااالمندان رابطااه مث اا  معنااادار   

(91/1=r ) ه و بین من ع هنترل با اضطراب مرگ رابطا

وجود دارد. هم  نین باین  ( r=1-/93)منفی معناداری 

اجتناب شناختی با اضاطراب مارگ ساالمندان رابطاه     

 وجود دارد.( r=92/1)مث   معناداری 
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 . آمار توصیفی متغیرهای پژوهش1جدول

 تعداد انحراف استاندارد میانگین متغیر

 118 11/9 18/29 همجوشی شناختی

 118 18/6 32/12 من ع هنترل

 118 64/3 39/11 اجتناب شناختی

 118 42/2 19/8 اضطراب مرگ

 

 . ضریب همبستگی همجوشی شناختی، منبع کنترل و اجتناب شناختی با اضطراب مرگ سالمندان2جدول 

 اضطراب مرگ آماره متغیر

 همجوشی شناختی
 912/1 ضریب پیرسون

 111/1 سطح معناداری

 من ع هنترل
 _938/1 ضریب پیرسون

 111/1 سطح معناداری

 اجتناب شناختی
 922/1 ضریب پیرسون

 111/1 سطح معناداری

 

اضطراب مرگ سالمندان  بینیپیشدر گام آخر، برای 

بر اساس همجوشی شاناختی، من اع هنتارل و اجتنااب     

شناختی اه آهمون رگرسیون  ندگاناه اساتفاده شاد.    

 یهاق ل اه اجرای تحلیل رگرسیون، بررسی مفروضه

تحلیل فوي نشان داد هه بین نمارا  متغیرهاا حالا     

نرماال بااودن  ندگاناه وجااود داشا ، روابااط باااین    

 .متغیرها خطی بود و هم خطی  ندگانه وجود نداش 

 

 اضطراب مرگ سالمندان بینینتایج تحلیل رگرسیون چندگانه به روش همزمان جهت پیش. 3جدول

 F Sig تعدیل شده R 2R R مدل

1 91/1 64/1 69/1 218/14 111/1 

 بینبرای متغیرهای پیش tضرایب بتا و آزمون معناداری 

 B STE β T Sig بینمتغیرهای پیش  متغیر ملاک

 اضطراب مرگ

 111/1 681/9 611/1 961/1 411/1 همجوشی شناختی

 111/1 -263/9 -632/1 161/1 -383/1 من ع هنترل

 111/1 191/9 616/1 914/1 349/1 اجتناب شناختی

 

دهد با استفاده می نشان 6همانطوری هه نتای  جدول 

اضطراب مرگ سالمندان  64/1اه رگرسیون  ندگانه 

)همجوشای شاناختی، من اع     بینپیشتوسط متغیرهای 

به  fشود. هم  نین می هنترل و اجتناب شناختی( ت یین

دهد می اس . این مطلب نشان دارمعنیدس  آمده 

 بینای پیشما در  بینپیشتغیرهای هه حداقل یکی اه م

اس . با توجاه باه    دارمعنیاضطراب مرگ سالمندان 

: همجوشای  باین پایش ضرایب بتاا اه باین متغیرهاای    

و اجتنااب شاناختی    -63/1، من ع هنتارل  61/1شناختی 

به شکل معناداری اضطراب مرگ ساالمندان را   61/1

 هنند.می بینیپیش
 

 بحث  

نقااش همجوشاای پااژوهش حاضاار بااا هاادف تعیااین  

 بینای پایش شناختی، من ع هنترل و اجتناب شاناختی در  

اضطراب مرگ سالمندان صاور  پاذیرف . قسام     
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اول نتای  نشان داد بین همجوشی شناختی و اضطراب 

مرگ سالمندان رابطه مث ا  معنااداری وجاود دارد.    

در ت یین نتیجه به دس  آمده، ط ق نظار تومااس و   

در برابار خطاری   اضاطراب واهنشای اسا     همکاران 

نااامعلوم، دروناای، ماا هم و منشاا  آن ناخودآگاااه و   

 غیرقابل مهار اسا  و عوامال متعاددی آن را ایجااد    

(. یکی اه این عوامال همجوشای شاناختی    94هنند )می

مطاارح نمودنااد هااه   گیلاناادره و همکاااران  اساا .

هننااده  بیناایپاایشهمجوشاای شااناختی، قااوی تاارین 

افاارادی هااه  باشااد.ماای افااراد نشااانگان اضااطراب در

بالا باشد، بیشاتر احتماال    هاهمجوشی شناختی در آن

در  (.11خواهااد داشاا ، د ااار اضااطراب شااوند )    

همجوشی شناختی فرد طاوری تحا  تااثیر افکاارش     

 گیرد هه گویی هاملاً واقعی هستند و موجاب می قرار

شوند رفتار و تجربه بر دیگر منابع تنظیم رفتااری  می

نتای  مستقیم، حساسای   حاهم شوند و فرد نس   به 

و همکااران   (. نتای  تحقیق اه ری18دا هند )همتری پی

نشان داد بین همجوشی شاناختی و اضاطراب رابطاه    

نشاان   هاا نتاای  پاژوهش  (. 96معناداری وجود دارد )

داده اس  هه ارت اط بین بی نظمای هیجاانی در افراد 

مختلف باا اضاطراب بیشاتر تحا  تا ثیر همجوشای       

ط اق نتاای  پاژوهش حاضار،      (.96-99)شناختی اس  

سالمندانی هه همجوشی شاناختی هیاادی در مقیااس    

گزارش دادند، دارای اضطراب مرگ بالاتری بودند و 

در مقابال سااالمندانی هااه همجوشاای شااناختی هماای  

گاازارش دادنااد، اضااطراب ماارگ پااایینی داشااتند.   

باالا باشاد    هاسالمندانی هه همجوشی شناختی در آن

اضطراب خواهناد باود. عالاوه بار ایان      بیشتر مستعد 

همجوشی شناختی در درمان اختلالا  روانای اهمیا    

(. در ایران نتای  پژوهش صمدی فرد 91خاصی دارد )

نشان داد بین همجوشی شناختی و افساردگی رابطاه   

(. اه سوی دیگر، هر ه قدر 92معناداری وجود دارد )

ی همجوشی شناختی در افراد بالا باشد، هیفی  هنادگ 

( و بر اساس نتای  پازوهش  14نامطلوب بوده ) هاآن

حاضر، بیشتر احتمال خواهاد داشا  د اار اضاطراب     

ماارگ شااوند. نتااای  پااژوهش حاضاار نشااان داد     

در  تاثیرگاااذارهمجوشااای شاااناختی اه متغیرهاااای  

باشد. در مجموع نتاای   می اضطراب مرگ سالمندان

( اه 96، 91، 11این پژوهش و نتاای  مطالعاا  دیگار )   

در  تاثیرگاذار نقش همجوشی شناختی به عنوان ساهه 

 بااروه اضااطراب بااه ویااژه اضااطراب ماارگ حمایاا 

 هند.می

قساام  دیگاار نتااای  نشااان داد بااین من ااع هنتاارل و  

اضااطراب ماارگ سااالمندان رابطااه منفاای معناااداری 

وجاااود دارد. ساااالمندانی هاااه من اااع هنتااارل در    

درونی بود، اضطراب مرگ همتاری را گازارش   هاآن

د، اما سالمندانی هه من ع هنترل بیرونای داشاتند،   دادن

اضطراب مرگ بیشتری را گازارش دادناد. در ت یاین    

شاود  می نتیجه به دس  آمده، اضطراب همانی ایجاد

هه آدمی با موقعیتی رو به رو شاود هاه هنترلای بار     

روی آن ناادارد. من ااع هنتاارل نطااام باورهااای افااراد 

 هاا فراد موفقی درباره علل تجاربشان و عواملی هه ا

دهناد، اسا .   مای  ی خود را به آن نس  هاو شکس 

ی افاراد  هاا من ع هنترل افراد تااثیر هیاادی در رفتاار   

 هاااخواهااد داشاا . افاارادی هااه من ااع هنتاارل در آن

درونی باشاد، معتقدناد هاه هنتارل هااملی بار روی       

 هندگی خود دارناد و مطاابق باا هماین بااور رفتاار      

درونی  هامن ع هنترل در آن (. افرادی هه29هنند )می

( و بر 29باشد، رضایتمندی بیشتری اه هندگی داشته )

اساس نتاای  پاژوهش حاضار، همتار احتماال خواهاد       

داش ، د ار اضطراب مارگ شاوند. افاراد باا من اع      

هنترل درونی به طور هلای اه افاراد باا من اع هنتارل      

(. باار همااین اساااس، 21بیروناای ساااهگارتر هسااتند )

هه معتقد به هنتارل هنادگی خاود توساط     سالمندانی 

دیگران باشاند، احتماال اینکاه د اار اضاطراب مارگ       

شوند، بیشتر خواهد باود. در مقابال ساالمندانی هاه     

احساس هنند بر هندگی خاود هنتارل هااملی دارناد،     

همتر احتمال خواهاد داشا  د اار اضاطراب مارگ      

شوند. علاوه بر ایان ساالمندانی هاه من اع هنتارل در      

رونی باشد سااهگاری روانشاناختی بهتاری را    د هاآن
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(. هر  ه قدر من ع هنترل در افراد 23خواهند داش  )

باالا خواهاد باود     هاا بیرونی باشد، افکار مرگ در آن

(. نتااای  پااژوهش احماادیان نشااان داد بااین من ااع 21)

 (.91هنترل و اضطراب رابطه معنااداری وجاود دارد )  

و پژوهش  در پژوهش حاضر توان نوعی همسوییمی

به دس  آورد. نتای  هر دو پژوهش نشاان  احمدیان 

داد بین من ع هنترل و اضطراب رابطه معناداری وجود 

دارد. ال ته، نموناه ماورد بررسای دو پاژوهش اه دو     

نشان داده اناد   هاجامعه متفاو  بوده اس . پژوهش

هه افراد با من ع هنترل درونای ارهش بیشاتری بارای    

ی خود قایل اناد و نسا   باه    هاو پیشرف  هامهار 

 ی محیطی هه برای هدای  رفتار خود به هاار هانشانه

برند هوشیارتر هستند. هم  نین افرادی هه من اع  می

هنناد هاه   مای  هنترل بیرونی دارند ایان طاور تصاور   

شاوند و  مای  توسط عوامل بیرونای هنتارل   هاتقوی 

وابسته به مردم دیگر، تقادیر و   هادریاف  تقوی  آن

 هاا (. افرادی هه من اع هنتارل در آن  93انس اس  )ش

درونی باشد مسئولی  پذیر بوده و هنتارل بیشاتری   

بر هندگی خود دارند. سالمندانی هه من اع هنتارل در   

درونی باشد، احساس هنترل بیشتری نس   باه   هاآن

هندگی خود خواهند داش ، اما ساالمندانی هاه من اع    

هننااد ماای اسبیروناای باشااد، احساا هاااهنتاارل در آن

شاود ناه   مای  توسط افراد دیگر هنتارل  هاهندگی آن

(. در مجموع نتای  این پژوهش نشاان  22) هاخود آن

ار در اضااطراب ذداد من ااع هنتاارل اه عواماال تاثیرگاا 

 مرگ سالمندان اس .

متغیر دیگر پژوهش اجتناب شناختی بود. نتاای  نشاان   

داد بین اجتناب شناختی و اضطراب مارگ ساالمندان   

رابطه مث ا  معنااداری وجاود دارد. ساالمندانی هاه      

باالا باود، اضاطراب مارگ      هاا اجتناب شناختی در آن

بالایی را گزارش دادناد، اماا ساالمندانی هاه اجتنااب      

مارگ همتاری را    هم بود، اضطراب هاشناختی در آن

اجتناب گزارش دادند. در ت یین نتیجه به دس  آمده، 

به رهایی اه یک عمال یارهایی اه یک شاخص یاا یاک    

دهاد،  مای  هند هه پریشانی را هااهش شیء اشاره می

. شاود مای  ولی در طولانی مد  باعث حفظ اضطراب

ی هاا ی ما ثر افاراد باه محارک    هااجتناب مانع پاس 

 ه ردهااای ماادیری  هیجااانهیجااانی و جااایگزینی را

 شود و باه همین دلیل راه ارد هارآمادی نیسا    می

معتقدند هه افراد با اخاتلال  و همکاران  1(. دوگاس99)

 اضطرابی، سطح باالایی اه اجتنااب شاناختی را تجرباه    

هنند و اجتناب شاناختی در باروه اضاطراب نقاش     می

نشاان داده اسا     ها(. نتای  پژوهش66اساسی دارد )

(. 98-31اب شناختی در اضطراب نقاش دارد ) هه اجتن

راه ردهااای اجتناااب شااناختی در  اااهر راه ردهااای 

موثری هساتند، ولای در دراهماد  باعاث افازایش      

تااای  تحقیااق بساااک نااژاد و  شااوند. نماای اضااطراب

نشان داد باین اجتنااب شاناختی و اضاطراب     همکاران 

(. اجتنااب شاناختی اه   61رابطه معناداری وجود دارد )

(. 63در بروه اختلالا  روانی اسا  )  تاثیرگذارل عوام

انااواع راه ردهااای اجتناااب شااناختی توسااط محققااین 

مختلف گزارش شده اس . در تمامی ایان راه ردهاا   

عامل اصلی انحراف ذهن اه موضوع نگران هنناده باه   

تواند می ی دیگر اس  موضوعاتی هههاسوی موضوع

باشاد. ایان    گاهی نگران هننده تر اه موضوع اه اولیاه 

هنند هه فرونشانی فکر و اجتنااب  می محققین گزارش

اه محرک تهدید هننده منجار باه محاو هامال افکاار      

نگران هننده نمی شود بلکه همینه نشخوار ذهنی آهار 

(. نتای  تحقیاق صادری و   61هند )می دهنده را ایجاد

نشان داد بین ابعاد اجتناب شناختی و امید به همکاران 

ه معناداری وجود دارد. این به معنای آن هندگی رابط

اس  هه هر  ه قدر ابعاد اجتناب در افراد باالا باشاد،   

هاهش یافته و بر اسااس نتاای     هاامید به هندگی آن

پژوهش حاضر، بیشاتر احتماال خواهاد داشا  د اار      

(. در مجموع نتای  پژوهش 61اضطراب مرگ شوند )

( اه نقش 63،98،94،31حاضر همسو با مطالعا  دیگر )

 اجتناب شناختی در د ار شدن باه اضاطراب خصوصااً   

 هند.می اضطراب مرگ حمای 

                                                 
1 Dugas 
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تاوان باه   مای  ی پژوهش حاضرهااه جمله محدودی 

هم ود پیشینه پژوهش اشاره نمود. هم  نین محدود 

شدن جامعه آماری به سالمندان شهرستان اردبیال اه  

محادود  باشاد.  مای  ی پاژوهش حاضار  هامحدودی 

هاای دیگار   ساالمندان مارد اه محادودی     بودن باه 

پااژوهش حاضاار اساا  هااه امکااان تعماایم نتااای  بااه  

در هناااار  سااااهد.مااای ساااالمندان هن را محااادود

ی پژوهش حاضر، تعیین نقش متغیرهای هامحدودی 

)همجوشی شناختی، من اع هنتارل و اجتنااب     تاثیرگذار

 شااناختی( در اضااطراب ماارگ سااالمندان بااود هااه  

 و  پژوهش حاضر به حساب آیاد. تواند اه نقاط قمی

 هاا شود مطالعا  آتی، در دیگر شهرستانپیشنهاد می

و سالمندان هن انجام گیرد، تا تعمیم نتای  با اطمیناان  

بیشتری امکان پذیر باشد. اه سوی دیگر، این پژوهش 

امکاان   هاا اه نوع هم ستگی اس  و تفسایر علای داده  

ی هاا پذیر نیس . در صور  امکاان، انجاام پاژوهش   

 آهمایشاای باارای بررساای علییاا  متغیرهااا پیشاانهاد  

 شود.می
 

 نتیجه گیری

نتای  پژوهش حاضر نشان دهنده وجاود رواباط باین    

همجوشی شناختی، من ع هنتارل و اجتنااب شاناختی باا     

اضطراب مرگ سالمندان بود. اه آنجاایی هاه یکای اه    

اهداف پژوهش حاضار ترسایم مادل رگرسایون بار      

)همجوشای شاناختی، من اع     نبیپیشاساس متغیرهای 

اضاطراب   بینای پایش هنترل و اجتناب شناختی( جها   

مرگ سالمندان بود، اه این رو نتای  رگرسیون نشاان  

پااژوهش حاضاار قابلیاا    بااینپاایشداد متغیرهااای 

اضااطراب ماارگ سااالمندان را دارنااد. در  بیناایپاایش

توان اینگونه نتیجه گرف  هاه همجوشای   می مجموع

و اجتناااب شااناختی در همااره شااناختی، من ااع هنتاارل 

متغیرهای مرت ط با اضطراب مرگ سالمندان بودناد  

آن را دارنااد. بنااابراین نتااای    بیناایپاایشو توانااایی 

توان در هاهش اضطراب مارگ  می پژوهش حاضر را

شاود بار   می سالمندان به هار بس . هم  نین توصیه

روی سالمندانی هه مشکل اضطراب مرگ دارناد، باا   

 ه بر اجتناب و همجوشای شاناختی و   ی غلهاآموهش

در هاهش اضطراب مرگ  هابه ود من ع هنترل، به آن

 همک هرد.
 

 تشکر و قدردانی

سالمندانی هه در پژوهش حاضر  یاه تمامنویسندگان 

 .دارندی لاهم را انجام دادند، همال تشکر را هاهمکاری
 

 تضاد منافع

پااژوهش حاضاار هاایچ گونااه تضاااد منااافعی باارای    

 .ان نداشته اس نویسندگ

 

  

References 
1-Langlois F, Vu TT, Chasse K, Dupuis G, Kergoat MJ, Bherer L. Benefits of physical exercise 

training on cognition and quality of life in frail older adults. J Gerontol B Psychol Sci Soc Sci. 2013; 

68(3). 

2-Hasanpour-Dehkordi A, Rastar Ak. Effect of progressive muscle relaxation on social performance 

and quality of life in aging. Iranian Journal of Aging Salmand. 2016; 11(2): 244-249. [Persian]. 

3-United Nations Population Division, World Population Ageing, United Nations publication. New 

York. 2010. 

4-HureforsC, Savenstedt S, Axelsson K. Elderly people perceptions of how they want to be cared for: 

An interview study with healthy elderly couples in northern Sweden. Scand j caring sci. 2009; 

23(2):353‐360. 

5-Soury A. Shabani Moghadam K, Soury R. The effect of physical activity on quality of life in elder 

women in Kermanshah province. Applied Research of Sport Management.2016; 4(16): 75-84. 

[Persian]. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

cj
ou

rn
al

.a
ru

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
1-

12
 ]

 

                            10 / 13

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=S%C3%A4venstedt%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=19645809
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Axelsson%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=19645809
https://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-705-en.html


 1643بهار ، اول، شماره نوهدهمسال                                     جله سلام  و مراق                              م 12

6-Shoja M, Rimaz SH, Asadi-Lari M, bagheri yazdi A, govhari M. Mental health of older people and 

social capital. Journal of Payesh. 2012; 12 (4). [Persian]. 

7-Eliopoulus CH. Gerontological nursing, 6th Ed. Philadlephia: Lippincott Williams and 

Wilkins.2005. 

8-Poorsharifi H, Farahmand Sabet M. The Relationship between social support and sleep quality with 

general health in residing nursing house elderly. Journal of Aging Psychology. 2015; 1(1): 31-39. 

[Persian]. 

9-Huerta A, Yip M. A study of religious certainty and death anxiety, project proposal, WCP, 2006. 

10-Martins RK, Mcneil DW. Review of motivational interviewing in promoting health behavior. Clin 

Psychol Rev. 2009; 29(4): 283-293. 

11-Aghajani M, Valiee S, Toli A. Death anxiety amongst nurses in critical care and general wards. 

Iran journal of Nursing, 2010; (67)23: 59-68. [Persian]. 

12-Naderi F, Roushani KH. The Relations between spiritual intelligence, social intelligence and death 

anxiety in Ahwaz woman senile. Woman and Culture. 2010; 2(6): 55-67. [Persian]. 

13-Mahmoodi GH, Niaz Azari K, Sanati T. Evaluation of life style in the elderly. Journal of Health 

Breeze. 2012; 1(3):45-50. [Persian]. 

14-Moemeni KH, Karami S, Majzoobi MR. Comparision life style, selfe steem and mental health of 

alone, not alone and resident of nursing home. Journal of Developmental Psychology. 2013; 

10(38):139-148. [Persian]. 

15-Zareh H. Troubleshooting the Gillanders scale social norm cognitive fusion on the pattern of buhler 

nastat. Social Psychology Research. 2014; 15(4): 16- 28. [Persian]. 

16-Ines A, Trindade CF. The impact of body image-related cognitive fusion on eating 

psychopathology. Eat Behav. 2014; 15 (1): 72-75. 

17-Gillanders DT, Sinclair AK, MacLean M, Jardine K. Illness cognitions, cognitive fusion, avoidance 

and self-compassion as predictors of distress and quality of life in a heterogeneous sample of adults, 

after cancer. J Contextual Behav Sci. 2015; 4: 300-311. 

18-Samadifard HR. The relationship between cognitive fusions with social anxiety among spouses. 3rd 

conference on psychology, educational sciences and lifestyle with international approach. Iran, 

Mashhad. 2016. 

19-Samadifard HR. The relationship between self-compassion and cognitive fusion with quality of life 

among students. The international congress of psychology. Iran, Tehran. 2016.  

20-Barzegarbafrooei K, Arbabi Y. The relationship between locus of control internal- external and job 

stress with job satisfaction of teachers and staff in special schools, city of Iranshahr. Journal of 

Exceptional Education. 2015; 1(129): 15-24. [Persian]. 

21-Scaglia O. Homelessness and helplessness, correlating learned helplessness, locus of control, and 

perceived social support with chronic homelessness. A dissertation present in partial fulfillment of the 

requirements for the degree of doctor of philosophy in the Capella University.2008.  

22-Ashby JS, Kottman T, Darper K. Social interest and locus of control, relationships and implication. 

J Individ Psychol. 2002; 58(1). 

23-Langer EJ, Rodin J. The effects of choice and enhanced personal responsibility for the aged: A 

field experiment in an institutional setting. J Pers Soc Psychol. 1976; 34(2): 191-198.  

24-Lefcourt HM. Locus of control: Current trends in theory and research (2nd). Hllsdale, NJ: Erlbum. 

1982. 

25-Kirkcaldy D, Shepard R, Furnham A. The influence of type a behavior and locus of control upon 

job satisfaction and occupational health. Pers Individ Dif. 2002;33(8): 1361-1371. 

26-Harris C, Linda O, Pamela M. Situation and personality correlates of psychological well-being: 

social activity and personal, control. J Res Pers. 2002; 29(4): 395-417.  

27-Slajaghe S, Raghibi M. Assortive relationship between locus of control and thoughts of life and 

death in the students of the sistan and balouchestan university. Journal of Educational 

Psychology.2014; 4(4). [Persian]. 

28-Ashoori J. The relationship between personality traits, religiosity orientation and locus of control 

and marital satisfaction of elder women. Journal of Geriatric Nursing. 2015; 1(3): 21-33. [Persian]. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

cj
ou

rn
al

.a
ru

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
1-

12
 ]

 

                            11 / 13

http://en.journals.sid.ir/JournalList.aspx?ID=4945
http://www.exceptionaleducation.ir/search.php?slc_lang=en&sid=1&auth=barzegarbafrooei
http://www.exceptionaleducation.ir/search.php?slc_lang=en&sid=1&auth=barzegarbafrooei
http://www.exceptionaleducation.ir/article-1-329-en.pdf
http://www.exceptionaleducation.ir/article-1-329-en.pdf
https://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-705-en.html


 16همکاران و سیف اله آقاجانی                                                                               ...نقش همجوشی شناختی

29-Sexton KA, Dugas MJ. An investigation of factors associated with cognitive avoidance in worry. 

Cognit Ther Res. 2009; 33(2), 150- 162. 

30-Basaknezhad S, Moeini N, Mehrabizade H. The relationship between post event processing and 

cognitive avoidance with social anxiety among students. Journal of Behavioral Sciences. 2010; 4(4): 

23-24. [Persian] 

31-Danahy L. Stopa L. Post event processing in social anxiety. Behav Res Ther. 2010; 45(6): 1207-

1219. 

32-Holaway RM., Heimberg RG, Coles ME. A comparison of intolerance of uncertainty in analogue 

obsessive-compulsive disorder and generalized anxiety disorder. J Anxiety Disord. 2006; 20(2): 158-

174. 

33-Dugas MJ, Buhr K, Ladouceur R. The role of intolerance of uncertainty in etiology and 

maintenance. Generalized anxiety disorder. Advances in Research and Practice, Guilford; New York. 

2004; 143-163.  

34-Dugas MJ, Robichaud M. Cognitive-behavioral treatment for generalized anxiety disorder. From 

Science to Practice, Rutledge; New York.2007. 

35-Mokhtari S, Khosravi S, Nejatbakhsh A. Comparison of intolerance of uncertainty, worriness, 

cognitive avoidance, negative problem orientation among people with generalized anxiety disorder, 

major depression disorder and Normal subjects (population). Journal of Research Behavioral Sciences. 

2015; 13(2): 155-164. [Persian]. 

36-Barghiirani Z, Mohammadi O, Bagian Koulemarz MJ, Bakhti M. The role of cognitive avoidance 

and decisional procrastination in predicting social anxiety among students. Social Psychology 

Research. 2015; 4(16). [Persian]. 

37-Sadridamirchi A, Samadifard HR, Daryadel J, Heidarirad H, Taghipour B. The relationship of 

cognitive avoidance and emotional with life expectancy of spouses. Global conference on psychology 

and educational science at the beginning third millennium. Iran. Shiraz. 2016.  

38-Delavar A. Research method in psychology. Tehran. 8th Ed, Virayesh. 2000; 112-113. 

39-Cunningham JB, McCrum Gardner E. Power, effect and sample size using G Power. Practical 

issues for researchers and members of research ethics committees. Evidence Based Midwifery. 2007; 

5(4): 6-132.  

40-Gillanders D, Bolderston H, Bond FW, Dempster M, Flaxman PE, et al. The development and 

initial validation of the cognitive fusion questionnaire. Behav Ther. 2014; 45(1): 83-101. 

41-Akbari M, Roshan R, Shaieri MR, Ladan F, Shabani. The development of transdiagnostic protocol 

based on repetitive negative thinking for treatment of people with co-occurrence anxiety and 

depression disorders. Dissertation. Tehran, Shahed University. 2014. [Persian] 

42-Rotter JB. Generalized expectancies for internal versus external control of reinforcement. 

Psychological Monogrphs. 1966; 80(6). 

43-Gueritault-Chalvin V, Kalichman SC, Demi A, Peterson JL. Work related stress and occupational 

burnout in aids caregivers' test of a coping model aids care. Aids Care. 2000; 12(2): 149-161. 

44-Valinoori A, Saif AA. The relationship between source of internal-external control and behavior 

patterns of type A and type B with suicidal thoughts. Psychological Research. 1995; 6:24-37. 

[Persian]. 

45-Azizimoghadam A, Abbaszade M. Investigation of the relationship between Mahabad city schools' 

organizational health and focus of control. Daneshvar (Raftar)/Education and Society. 2010; 7(42). 

[Persian]. 

46-Sexton KA, Dugas MJ. The cognitive avoidance questionnaire, validation of the english 

translation. J Anxi Disord. 2008; 22(3): 355-370.  

47-Dugas MJ, Koerner N. Cognitive-behavioral Treatment for Generalized Anxiety Disorder: Current 

Status and Guture Directions. Cogn Ther. 2005; 19(1): 61–81. 

48-Templer DI. The construction and validation of a death anxiety scale. JGen Psychol. 1970; 82: 165-

17 

49-Tomas- Sabado J, Gomez-Benito J. Psychometric properties of the Spanish form of templer’s death 

anxiety scale. Psychol Rep. 2002; 91(2). 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

cj
ou

rn
al

.a
ru

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
1-

12
 ]

 

                            12 / 13

http://www.jbs.ir/article-1-642-en.pdf
http://www.jbs.ir/article-1-642-en.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Flaxman%20PE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24411117
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gueritault-Chalvin%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10827855
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kalichman%20SC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10827855
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Demi%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10827855
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Peterson%20JL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10827855
https://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-705-en.html


 1643بهار ، اول، شماره نوهدهمسال                                     جله سلام  و مراق                              م 19

50-Rajabi GH, Bohrani M. Factorial analysis of death anxiety scale. Journal of Psychology. 2001; 

5(4): 33l-344. [Persian]. 

51-Ines A, Trindade CF. The impact of body image-related cognitive fusion on eating 

psychopathology. Eat Behav. 2014; 15(1): 72-75. 

52-Samadifard HR. The Relationship between cognitive fusion and Depression in Spouses. Journal of 

management and social studies. 2016; 3(7): 147- 153. 

53-Akbari M, Mohamadkhani S, Zarghami F. The mediating role of cognitive Fusion in explaining the 

Relationship between emotional dysregulation with anxiety and depression: A transdiagnostic Factor, 

Iranian Journal of Psychiatry and Clinical Psychology. 2016; 22(1): 17-19. [Persian]. 

54-Hayes SC, Smith S. Get out of your mind and into your life: the new acceptance and commitment 

therapy. Oakland, CA: New Harbinger; 2005. 

55-Hayes SC, Strosahl KD, Wilson KG. Acceptance and commitment therapy: the process and 

practice of mindful change 2nd ed. New York: Guilford; 2012. 

56-Esmaelzade A. Investigating control center of male and female in the condition stress. MA. 

Dissertation. Rodehen: Islamic Azad University. 2008. [Persian]. 

57-Ahmadian N. Relationship between personality factors and locus of control with test anxiety in 

Birjand’s high school students. Journal of educational psychology studies. 2015; 10(18): 1-20. 

[Persian]. 

58-Kashdan TB, Breen WE, Afram A, Terhar D. Experiential avoidance in idiographic, 

autobiographical memories: Construct validity and links to social anxiety, depressive, and anger 

symptoms. J Anxiety Disord. 2010; 24(5):528-534. 

59-Salters-Pedneault K, Tull MT, Roemer L. The role of avoidance of emotional material in the 

anxiety disorders. Appl Prev Psychol. 2004; 11(2):95-114. 

60-Dickson KS, Ciesla JA, Reilly LC. Rumination worry, cognitive avoidance, and behavioral 

avoidance: examination of temporal effects. Behav ther. 2012; 43(3), 629-640. 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

cj
ou

rn
al

.a
ru

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
1-

12
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            13 / 13

https://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-705-en.html
http://www.tcpdf.org

