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Extended Abstract

1. Introduction

n today’s advanced world, socio-economic de-
velopment has slowed population growth and 
increased life expectancy in the world, so that 
the world’s elderly population has now grown I

more than the population as a whole [1]. By 2050, about 
21.7 percent of Iran’s population will be elderly [2].

Perception of aging is a measure of each person’s sat-
isfaction with his or her own aging and reflects their 
adaptation to changes associated with aging [5]. Aging 
self refers to one’s understanding of the process of aging 
in the cultural and social structure in which he or she is 
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located. In fact, attention to all aspects of understanding, 
perception, experiencing, evaluating and interpreting 
the aging process itself falls within this concept [6, 7].

Much of the research on aging self has come from a 
variety of scientific and expert perspectives, and limited 
research has examined this concept from the perspec-
tive of the elderly themselves [3, 8, 9]. The description 
given by the elderly about this stage is undoubtedly 
their own direct experience of this phenomenon, and 
many authors believe that nurses and members of the 
health team can better predict the care needed to main-
tain the health and independence of seniors [8, 10, 11].

This study used Max Van Manen’s hermeneutic phenom-
enology to explore the lived experiences of the elderly about 
the concept of aging. This approach is used to gain a deeper 
understanding of the perspectives and experiences [12].

Participants were selected based on purposive sampling. 
Sampling was carried out from June 93 to August 94 and 
continued until no new data appeared in the participants’ 
descriptions, and the researcher obtained in-depth and rich 
data on the phenomenon under study [13].

2. Materials and Methods

Immediately after completing each interview and 
listening to it several times, the transcripts of the in-
terviews were written on paper and analyzed themati-
cally. In this study, a selective approach was used to 
extract thematic sentences. In the process of extracting 
sub-themes and themes, the researcher reviewed each 
interview several times in order to clarify the themes. 
After obtaining the sub-themes and themes of each 
interview, the researcher merged and identified the 

sub-themes and main themes of the interviews and de-
scribed the phenomenon of aging in accordance with 
van Manen’s method [13].

3. Results

In the present study 10 elderly people (five men and 
five women) with a mean age of 76.9 years partici-
pated.

Seven themes were extracted from the findings that 
included: breathing deterioration fragrance, immersion 
in vortex of thoughts, lost dignity, deepening of spiri-
tual tendencies, wishing for happiness, transcendental-
ism, and keeping belongings. Based on these themes 
and their sub-themes, the concept of the experience of 
the elderly was explained. The findings are presented 
in Tables 1 and 2 in the form of the sub-themes and 
main themes.

4. Conclusion

The experience of aging self depends on the cultural 
and social context of society in which aging occurs, so 
it is imperative to understand the phenomenon of aging 
in different societies [6].

The experience of elderly Iranians about the phenom-
enon of aging is a unique experience formed by the in-
fluence of specific cultural and social factors. The main 
themes of understanding aging, based on the analysis 
of the elderly participants in the study, are: «breath-
ing deterioration fragrance, immersion in vortex of 
thoughts, lost dignity, deepening of spiritual tenden-
cies, wishing for happiness, transcendentalism, and 
keeping belongings.

Table 1. Demographic characteristics of the elderly participating in the study

No. Gender Age (year old) Marital Status Occupation Education Location

1 Female 92 Widow Housewife Reading & writing Mashhad

2 Male 76 Married Tailor Reading & writing Gonabad

3 Female 83 Married Retired (shoemaker) Elementary education Gonabad

4 Male 76 Married Shopkeeper Associate degree Gonabad

5 Female 85 Widow Housewife Elementary education Gonabad

6 Female 76 Widow Housewife Reading & writing Gonabad

7 Female 76 Widow Retired Bachelor Gonabad

8 Male 65 Married Retired PhD. degree Tehran

9 Female 75 Widow Housewife Elementary education Tehran

10 Male 66 Married Retired Associate degree Gonabad
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The theme of ''breathing deterioration fragrance'' il-
lustrates the conditions that most of the elderly under 
survey mentioned as their first signs of aging. Although 
by definition, aging means structural and functional 
changes that occur over time and are not due to ill-
ness or accident [15], however, the elderly in our study 
identified pain and illness, along with impairments, as 
the initial features of aging. They mentioned chronic 
and often unexplained pain or a type of illness that 
impaired physical and mental capacity (enduring suf-
fering) as well as the decline of physical and mental 
ability as the onset of aging.

In a Shin et al. (2003) entitled "Study of the Experi-
ences of Aging", the downward spiral theme emerged 
from the perspective of aging, indicating a gradual 
change and a decrease in the strength and function of 
the elderly. Physical changes were also another theme 
reported in this study that is similar to the themes in the 
current study [8].

In some studies, aging and disease have been con-
sidered equivalent [3, 16, 17] and have shown the as-
sociation of age-related structural changes with aging 
as an accepted pattern in the aging experience. The fact 
that in some of the tools that quantitatively examine 
perceptions of aging, an important part of the questions 
point to the presence of pain and illness and impair-
ment of physical and mental ability, confirms this no-
tion [6].

The theme of «Immersion in the Vortex of Thoughts» 
implies that the elderly are mentally occupied with en-
vironmental and family issues and reviewing their past 

lives and comparing them to the present. Elderly tenden-
cy to internalize emotions and thoughts and mental oc-
cupations are issues that can be justified by the theory of 
social withdrawal (Cummings and Henry). The theory 
states that elderly relationship with others decreases and 
at the same time they become emotionally withdrawn 
and turn to internal feelings and thoughts [18, 19].

Also in Ericsson's theory of psychosocial stages, in 
the elderly phase, whose primary task is Integrity ver-
sus Despair, rethinking about the past is justified in that 
at this age stage, individuals return to the past and (if 
they find it valuable and are able to find reconciliation 
between their pleasures and their regrets, and are able 
to find a meaning to their lives) they review it to avoid 
disappointment [19, 20].

Understanding aging from the perspective of the el-
derly who are the immediate experiencers of this con-
cept describes the meaning and concept of aging and 
its constituents more explicitly, more fully and trans-
parently.

Ethical Considerations

Compliance with ethical guidelines

This study was approved by the Ethics Committee of 
Social Welfare and Rehabilitation Sciences University 
in Tehran. The elderly signed the informed consent 
form to participate in the study and were excluded if 
they had withdrawn from the study during or after the 
interview. The principle of confidentiality of elderly in-
formation was fully respected.

Table 2. Main themes emerged and their related sub-themes

Main Theme Sub-Theme

Breathing deterioration fragrance Lasting suffering
slope of aging

Immersion in vortex of thoughts Mental disturbance
rethinking the past

Deepening of spiritual tendencies Desire for God
beneficence

Wishing for happiness The wish of death with dignity
the wish for reputation

Lost dignity
Aging blame

deteriorated independence
pushed to the sidelines

Transcendentalism Maturity
accepting the reality of existence and death

Keeping belongings Management of remaining health
being more cautious
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مشکلات  و  مسائل  و  سالمندی  پدیده  از  عمیق تری  و  واقعی  ادراک  می تواند  سالمندان  دیدگاه  از  آن  تجربه  و  سالمندی  مفهوم  درک  اهداف 
و نیازهای سالمندان ارائه دهد. تحقیق حاضر با هدف درک و تبیین تجارب سالمندان از پدیده سالمندی صورت گرفت.

استفاده  داده ها  تحلیل  برای  منن  ون  روش  از  و  داده ها  جمع آوری  برای  هرمنیوتیک  پدیده شناسی  روش  از  مطالعه  این  در  روش ها  و  مواد 
یافت.  ادامه  نشد  پدیدار  مشارکت کنندگان  توصیفات  در  جدیدی  داده  هیچ  که  هنگامی  تا   94 مرداد  تا   93 خرداد  از  نمونه گیری  شد. 

سالمندی  مفهوم  تبیین  جهت  به دست آمده  داده های  شد.  جمع آوری  سالمندان  با  نیمه ساختاریافته  عمیق  مصاحبه   10 طریق  از  اطلاعات 

مورد تحلیل قرار گرفت.

ازدست رفته،  وقار  افکار،  متلاطم  گرداب  در  غوطه ور  زوال،  رایحه  استشمام  شامل  که  شد  استخراج  یافته ها  از  مضمون  هفت  یافته ها 
زیرمضمون های  و  مضامین  این  اساس  بر  بود.  داشته ها  حفظ  و  تعالی گرایی  عاقبت  به خیری،  آرزوی  معنوی،  گرایشات  عمیق شدن 

آن ها، مفهوم تجربه سالمندان از پیری تبیین شد. 

در  وابسته  رشته های  کارکنان  و  سالمندشناسان  اختیار  در  را  ارزشمندی  داده های  می تواند  پیری  از  سالمندان  درک  و  توصیف  نتیجه گیری 
سالمندان،  برای  آتی  برنامه ریزی  موجود،  مشکلات  رفع  و  کاهش  جهت  در  تا  دهد  قرار  اجتماعی  و  آموزشی  بهداشتی،  مختلف  گروه های 

برقراری ارتباط مناسب تر با این گروه و درنهایت ارتقای دانش سالمند شناسی و بهبود کیفیت زندگی سالمندان مورد استفاده قرار گیرد. 

کلیدواژه ها: 
تجارب زیسته، سالمند، 

پدیده شناسی

تاریخ دریافت: 02 خرداد 1397
تاریخ پذیرش: 12 شهریور 1398

تاریخ انتشار: 11 دی 1398

مقدمه

اقتصادی  و  اجتماعی  توسعه  امروزی،  پیشرفته  و  مدرن  دنیای  در 

شده  جهان  در  زندگی  به  امید  افزایش  و  جمعیت  رشد  کاهش  به  منجر 

از  بیش  سالمندان  جمعیت  رشد  حاضر  حال  در  که  طوری  به  است؛ 

 21/7 حدود   2050 سال  تا   .]1[ است  شده  جهان  جمعیت  کل  رشد 

درصد جمعیت ایران را سالمندان تشکیل خواهند داد ]2[.

پدیده  این  تشکیل دهنده  مختلف  سطوح  در  پیری  از  افراد  درک 

در  افراد  با  ارتباط  نوع  به  توجه  با  اجتماعی(  و  روانی  )زیستی، 

سویی  از   .]3[ است  متفاوت  بسیار  فرهنگی  تفاوت های  و  جامعه 

هویت  خوب بودن،  احساس  سلامتی،  وضعیت  از  آگاهی  برای  دیگر، 

سالمندی،  و  میانسالی  دوران  در  فرد  رفتارهای  پیامدهای  و  فردی 

برخوردار  اساسی  اهمیت  از  پیری  از  او  درک  و  تجربه  شناخت 

است ]4[.

خودش  پیری  از  فرد  هر  رضایت  برای  معیاری  پیری  از  ادراک 

درک   .]5[ است  پیری  با  مرتبط  تغییرات  با  فرد  تطابق  از  بازتابی  و 

و  فرهنگی  ساختار  در  خود  پیری  روند  از  فرد  درک  به  پیری1  از 

به  توجه  درحقیقت  می شود.  گفته  دارد،  قرار  آن  در  که  اجتماعی 

شناخت  و  تفسیر  و  ارزیابی  تجربه،  درک،  شناخت،  جوانب  تمامی 

مراحل پیرشدن خود در چارچوب این مفهوم قرار می گیرد ]6، 7[. 

1. Aging self 
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بهداشتی،  جغرافیایی،  ساختار  از  سالمندی  پدیده  که  آنجایی  از 

است  بدیهی  می پذیرد،  تأثیر  آن ها  تغییرات  و  اقتصادی  و  اجتماعی 

تحقیق،  طریق  از  موجود  بستر  با  متناسب  پدیده،  این  شناخت 

مراقبت های  و  پیشگیرانه  خدمات  ارائه  نحوه  در  را  جدیدی  عرصه 

بهداشتی اولیه بر ای سالمندان باز می کند.

جوانب  از  پیری  از  درک  زمینه  در  انجام شده  تحقیقات  بیشتر 

بوده  زمینه  این  در  کارشناس  افراد  دیدگاه  پایه  بر  و  علمی  مختلف 

سالمند  افراد  دیدگاه  از  را  مفهوم  این  محدودی  تحقیقات  تنها  و 

سالمندان  خود  که  معنایی  شک  بدون   .[3، 8، 9] کرده اند  بررسی 

و  است  پدیده  این  مستقیم  تجربه  می دهند  ارائه  مرحله  این  از 

بهداشتی  تیم  اعضای  و  پرستاران  که  معتقدند  مؤلفان  از  بسیاری 

و  سلامت  حفظ  برای  لازم  مراقبت های  قادرند  روش  این  کمک  به 

استقلال سالمندان را بهتر پیش بینی کنند [11 ،10 ،8]. 

روش مطالعه 

ماکس  روش  به  هرمنیوتیک2  فنومنولوژی  از  مطالعه  این  در 

پیری  مفهوم  از  سالمندان  زیسته  تجارب  کشف  برای  منن3  ون 

دیدگاه  از  عمیق  درک  به  دست یابی  برای  رویکرد  این  شد.  استفاده 

و تجربیات مورد استفاده قرار می گیرد ]12[. 

انتخاب  هدفمند4  نمونه گیری  روش  اساس  بر  شرکت کنندگان   

که  هنگامی  تا  و   94 مرداد  تا   93 خرداد  از  نمونه گیری  شدند 

نشد  پدیدار  مشارکت کنندگان  توصیفات  در  جدیدی  داده  هیچ 

مورد  پدیده  با  رابطه  در  غنی  و  عمیق  داده هایی  به  پژوهشگر  و 

مطالعه دست پیدا کرد، ادامه یافت ]13[. 

نحوه انتخاب مشارکت کنندگان 

تکلم  توانایی  ویژگی های  واجد  پژوهش،  این  در  شرکت کنندگان 

و  نابینایی  روانی،  تأیید شده  بیماری  به  ابتلا  عدم  فارسی،  زبان  به 
شناختی5  وضعیت  کوتاه  آزمون  از  استفاده  با  و  بودند  ناشنوایی 

گرفتند.  قرار  بررسی  مورد  نیز  شناختی  اختلالات  نداشتن  نظر  از 

جنسی،  سنی،  تنوع  حداکثر  شد  سعی  نمونه گیری  جریان  در 

نظر  در  مشارکت کنندگان  اقتصادی  ـ  اجتماعی  نیز  و  تحصیلی 

گرفته شود. 

گرفتند  قرار  مصاحبه  مورد  مرد  سالمند  پنج  و  زن  سالمند  پنج 

بقیه  و  بیوه  سالمند،  پنج  بود.  سال   65-92 بین  آنان  سنی  محدوده 

تا  نوشتن  و  خواندن  سواد  از  تحصیلات  لحاظ  به  و  بودند  متأهل 

دکترا را شامل می شدند.

فرایند مصاحبه 

2. Hermeneutic
3. Max Van manen
4. Purposive sampling 
5. Abbreviated mental test 

عمیق  مصاحبه های  داده ها،  جمع آوری  اصلی  روش 

فلسفه  اساس  بر  مصاحبه ها  اصلی  سؤال  بود.  نیمه ساختار یافته 

تدوین  صاحب نظران  نظرات  و  مطالعات  مرور  منن،  ون  پژوهشی 

واژه  »وقتی  مانند  بود  سؤالاتی  بر  مشتمل  مصاحبه  راهنمای  شد. 

در  اینکه  »از  و  می آید؟«  ذهنتان  به  چیزی  چه  می شنوید  را  پیری 

از  همچنین  دارید؟«.  احساسی  چه  گرفته اید،  قرار  سالمندی  مرحله 

پدیده  مورد  در  را  خود  تجربیات  می شد  خواسته  مشارکت کنندگان 

از  مصاحبه شونده  صحبت های  که  هنگامی  دهند.  شرح  پیری 

یک  طرح  با  پژوهشگر  می گرفت،  فاصله  بررسی  مورد  پدیده  تشریح 

»ممکن  مانند  می کرد،  جلب  مورد نظر  پدیده  به  را  او  توجه  سؤال 

که  بزنید  مثال  »یک  یا  کنید؟«  بیان  واضح تر  را  موضوع  این  است 

و  انفرادی  صورت  به  مصاحبه ها  همه  بشوم؟«.  شما  منظور  متوجه 

انجام  آنان  زندگی  محل  در  سالمندان  خود  در  بار  چند  خواست  به 

اجازه  با  مصاحبه ها  بود.  دقیقه   55 مصاحبه ها  زمان  میانگین  شد. 

سالمندان بر روی دستگاه ضبط صوت دیجیتال ضبط شد. 

ادامه  داده است،  تکرار  معنی  به  که  داده ها6  اشباع  تا  مصاحبه ها 

پدیدارشناسی  رویکرد  مرحله  شش  از  داده ها  آنالیز  برای  یافت. 

مراحل  این  شامل  رویکرد  این  شد.  استفاده  منن  ون  تفسیری 

تجربه  کنکاش  زندگی شده؛  تجربه  ماهیت  به  روی آوردن  است: 

درون مایه های  بر  تأمل  شده؛  زندگی  که  صورتی  همان  به  مورد نظر 

و  نوشتن  هنر  کاربرد  با  پدیده  توصیف  پدیده؛  مشخص کننده  ذاتی 

بافت  مطابقت  و  پدیده  با  جهت دار  و  قوی  ارتباط  حفظ  بازنویسی؛ 

پژوهش با در نظر گرفتن اجزا و کل ]12[.

تجزیه و تحلیل داده ها

آن،  چندین باره  شنیدن  و  مصاحبه  هر  اتمام  از  پس  بلافاصله 

این  در  گرفت.  قرار  مضمونی7  آنالیز  مورد  و  پیاده  مصاحبه ها  متن 
انتخابی8  رویکرد  از  مضمونی  جملات  جدا کردن  برای  پژوهش 

توسط  مضمون ها  و  زیرمضمون ها  استخراج  روند  در  شد.  استفاده 

مضامین  واضح ترشدن  منظور  به  چندین بار  مصاحبه  هر  پژوهشگر، 

زیرمضمون ها  آوردن  به  دست  از  پس  گرفت.  قرار  بازبینی  مورد 

شناسایی  و  ادغام  به  اقدام  پژوهشگر  مصاحبه،  هر  مضمون های  و 

پدیده  توصیف  و  مصاحبه ها  اصلی  مضمون های  و  زیرمضمون ها 

سالمندی مطابق روش ون من کرد ]13[.

ملاک های  اساس  بر  کیفی  یافته های  صحت9  پژوهش  این  در 

مورد  انتقال13  قابلیت  و  اعتماد12  قابلیت  تأییدپذیری11،  اعتبار10، 

6. Data saturation
7. Thematic Analysis
8. Selective Approach 
9. Trustworthiness
10. Credibility
11. Conformability
12. Dependability
13. Transferability
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این  یافته های  اعتبار،  بررسی  جهت   .]14[ گرفت  قرار  بررسی 

در  را  خود  نظرات  آن ها  و  شد  ارائه  شرکت کنندگان  به  مطالعه 

کردند. ابراز  محققان  به  خود  تجربیات  با  یافته ها  هماهنگی  مورد 

مداوم  طور  به  جلساتی  طی  مطالعه  از  حاصل  یافته های  همچنین 

مواردی  در  و  شد  گذاشته  بحث  به  خبره  و  متخصص  افراد  با 

تحلیل  آنان  توسط  جداگانه  طور  به  مصاحبه ها  متن  از  بخش هایی 

مربوط  مستندات  حفظ  با  تا  است  شده  تلاش  مطالعه  این  در  شد. 

قابلیت  شود.  کمک  پژوهش  این  تأیید  قابلیت  تضمین  به  مطالعه  به 

انجام  همکاران  تحلیل  و  سالمندان  توسط  بازبینی  انجام  با  اعتماد 

و  دقیق  توضیحات  کرد  تلاش  پژوهشگر  انتقال،  قابلیت  برای  شد، 

داشته  را  تنوع  حداکثر  نمونه ها  و  کند  ارائه  تحقیق  روند  از  کامل 

باشند.

یافته ها

میانگین  با  زن(  پنج  و  مرد  )پنج  سالمند   10 حاضر  پژوهش  در 

سنی76/9 سال شرکت کردند.

استشمام  شامل  که  شد  استخراج  یافته ها  از  مضمون  هفت 

از دست رفته،  وقار  افکار،  گرداب  در  غوطه ور  زوال،  رایحه 

تعالی گرایی  عاقبت به خیری،  آرزوی  معنوی،  گرایشات  عمیق شدن 

زیر مضمون های  و  مضامین  این  اساس  بر  بود.  داشته ها  حفظ  و 

در  یافته ها  شد.  تبیین  پیری  از  سالمندان  تجربه  مفهوم  آن ها، 

 2 و   1 شماره  جداول  در  اصلی  مضمون های  و  زیرمضمون ها  قالب 

آورده شده اند.

استشمام رایحه زوال 

جسمانی  درد  فرعی  مضامین  با  پایدار،  رنج  زیرمضمون  دو  با   

افت  فرعی تر  مضامین  با  پیری  سراشیبی  و  جسمی  بیماری  و 

حکایت  پایدار  رنج  شد.  پدیدار  روانی  توان  افت  و  جسمی  توان 

تغییرات  دیگر  بر  علاوه  فرد  که  داشت  جسمانی  بیماری  و  درد  از 

کاهش  به  پیری  سراشیبی  و  می شد  متحمل  پیری  در  به وجودآمده 

توان جسمی و روانی فرایند پیرشدن مرتبط بود. 

خصوص  در  66 ساله  مرد   ،10 شماره  مشارکت کننده  صحبت   

شدی  پیر  می فهمی  می آد  سراغت  به  که  درد هایی  »از  ماندگار:  رنج 

که  نیست  سرما خوردگی  مثل  معمولی  درد  با  می کنن  فرق  چون 

هستن  آدم  همراه  طولانی  و  مداوم  اینا  کمر؛  درد  پا،  درد  بره؛  و  بیاد 

شماره  مشارکت کننده  صحبت  کنیم«.  مدارا  باهاشون  مجبوریم  و 

از  که  »سن  پیری:  سراشیبی  مضمون  مورد  در  76 ساله  مردی   ،4

می آد  مریضی  می شه،  سست  و  ضعیف  بدنت  می زنه  بالا   60  ،50

سراغت. قدرت و توان جوونیت کم می شه«.

غوطه وری درگرداب افکار

گذشته  خاطرات  بازاندیشی  و  دغدغه ها  به  اشاره  مضمون  این 

همه  در  گذشته  زندگی  مرور  و  افکار  این  هرچند  که  دارد  سالمند 

به  توجه  با  اما  داشت،  وجود  پژوهش  در  شرکت کننده  سالمندان 

شد.  ابراز  متفاوتی  طور  به  زندگی  طول  در  آن ها  درک شده  تجربیات 

دیگران  برای  نگرانی  قسمت  دو  در  سالمندان  فکری  دغدغه های 

صحبت های  از  نمونه ای  ادامه  در  شد  ابراز  خود  برای  نگرانی  و 

سالمندان درباره این مضمون آورده شده است. 

بچه ها  درباره  خیال  و  فکر  »این  ساله:   85 زن   ،5 مشارکت کننده 

عاقبتشون  می کنن،  کار  چی  می کنم  فکر  همه اش  می کنه.  دیونه ام 

چی می شه«.

مواردی  از  گذشته،  زندگی  داوری  و  حال  و  گذشته  مقایسه 

وجود  پژوهش  در  شرکت کننده  سالمندان  همه  تجربه  در  که  بود 

زندگی  سالمندان  گذشته،  بازاندیشی  و  مرور  فرایند  در  داشت. 

عده ای  و  رضایت  احساس  برخی  و  داده  قرار  قضاوت  مورد  را  خود 

احساس حسرت و پشیمانی داشتند. 

گذشته ها  می کنم  فکر  »همه اش  92 ساله:  زن   ،1 مشارکت کننده 

خیلی بهتر از الان بود همه چی اش«

عمیق شدن گرایشات معنوی 

با  مرتبط  مسائل  به  خود  تجارب  بیان  در  سالمندان  تمام  تقریباً 

معنویت،  به  گرایش  با  که  کردند  بیان  آن ها  داشتند.  اشاره  معنویت 

رسیدن  و  پیری  مشکلات  تحمل  و  خدا  رضای  به  دست یابی  پی  در 

خدا جویی  شامل  مضمون  این  درون مایه های  زیر  هستند.  آرامش  به 

بودند؛  فرعی تری  زیر مضمون های  شامل  هر کدام  که  بود  بخشش  و 

و  مذهبی  فرایض  به  توجه  و  خدا  به  توکل  زیرمضامین  با  خدا جویی 

بخشش با خیر خواهی برای دیگران و کمک به نیازمندان.

به  دعا.  دعاست  فقط  ما  »منفعت  زن76 ساله:   ،6 مشارکت کننده 

همینی  و  عاقبت به خیری مون  خودمون  برای  کنیم  دعا  خدا  درگاه 

و  مسلمون ها  فرزند،  حق  در  دعا  و  نشیم  خلق  محتاج  گفتم  که 

بندگان خدا«.

و  احسان کردن  به  اعتقاد  پژوهش،  در  شرکت کننده  سالمندان 

جامعه  و  خود  به  آن  نتیجه  که  دانستند  عاملی  عنوان  به  را  خیر  امور 

مشخصه های  از  یکی  را  آن  خود  اظهارات  در  برخی  و  برمی گردد 

خوب پیری عنوان کردند.

برای  )خیرخواهی  بخشش  درباره  زن76ساله   ،7 مشارکت کننده 

کمک  خیلی  سالمندا  به  »من  نیازمندان(:  به  کمک  و  دیگران 

تو  سالمندا  بعضی  دیدم  بار  چند  دیگه،  جور  چه  مادی  چه  می کنم 

تاکسی  براشون  گم کردن  رو  راهشون  هستن،  سرگردون  خیابون 

احساس  برن،  می خواستن  که  جایی  به  رسوندم  رو  اونا  گرفتم 

بتونی  که  می خواد  توفیقی  یک  اصلاً  مردم.  به  کمک  از  دارم  خوبی 

به بنده های خدا خدمت کنی«.
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آرزوی عاقبت به خیری 

می دهد،  شکل  را  پیری  پدیده  که  مهمی  مضامین  از  دیگر  یکی 

آرزوی  فرعی  زیرمضمون  دو  از  که  است  عاقبت به خیری  آرزوی 

مضمون  این  می شود.  تشکیل  نیک نامی  آرزوی  و  عزت  با  مرگ 

استخراج  پژوهش  در  شرکت کننده  سالمندان  کلیه  بیانات  از  که 

حتی  و  لحظه  آخرین  تا  خود  شأن  حفظ  اهمیت  به  اشاره  شد، 

زمینه  این  در  سالمندان  بیانات  از  نمونه ای  داشت.  مردن  از  پس 

آورده شده: 

همه  با  باید  می کنم  »فکر  76  ساله:  زن   ،7 مشارکت کننده 

هم  زمان  نشه.  فراموش  یادم  که  کنم  خوبی  همه  به  باشم،  مهربون 

کنی.  خوبی  همه  به  باید  کوتاه  مدت  این  تو  و  می گذره  زود  خیلی 

می گن نام نیکی گر بماند ز آدمی / به کزو ماند سرای زر نگار«

وقار از دست رفته 

زیرمضمون های  با  که  بود  دیگری  اصلی  مضمون  از دست رفته  وقار 

منفی  نگاه  از  آزردگی  و  پیری  زوال  پذیرش  )دشواری  پیری  داغ 

فرعی تر  مضامین  با  و  مخدوش شده  استقلال  و  پیری(  به  دیگران 

حاشیه  به  رانده شدن  و  وابستگی(  مصائب  و  فردی  استقلال  )تهدید 

) شامل تنها ماندن و احساس تنهایی( پدیدار شد.

دیدگاه  همراه  به  خود  از  رضایتمندی  و  کفایت  احساس  عدم 

به وجود  را  احساس  این  سالمند،  با  برخورد  در  اطرافیان  نامناسب 

در  را  سالمند  جایگاه  و  شأن  داغ،  و  انگ  مثابه  به  پیری  که  می آورد 

جامعه تهدید و اعتبار گذشته وی را خدشه دار می کند.

پذیرش  دشواری  با  ارتباط  در  76 ساله،  زن   ،6 مشارکت کننده 

افتادم.  قیافه  از  می بینی،  داری  که  رو  قیافه ام  و  »شکل  پیری:  زوال 

بدشون  مردم  الان  شایدم  می اومد،  بدم  پیر ها  از  بودم  جوون  من 

نخوره،  چیزی  چایی،  خونه ام  بیاد  یکی  اگه  بزنن.  حرف  باهام  بیاد 

از  الان  من  نمی آد.  خوششون  من  از  می گم  می شم.  ناراحت 

می رم.  راه  عصا  با  شده  کج  پاهام  می کشم،  خجالت  خودم  راه رفتن 

و  چروک  این قدر  که  می کشم  خجالت  نمی کنم،  نگاه  آینه  به  الان 

زشت شدم«.

سالمندان  همه  بود.  مخدوش شده  استقلال  دیگر،  زیرمضمون   

پیش رونده  ناتوانی  و  ضعف  شرایط  در  خود  استقلال  حفظ  نگران 

مصائب  و  فردی  استقلال  تهدید  فرعی  زیرمضمون  دو  با  که  بودند 

وابستگی شکل گرفت:

فردی:  استقلال  تهدید  درباره  76ساله  مرد   ،4 مشارکت کننده 

"دست  مرگ  تا  که  سالمندانه  از  خیلی  آرزوی  این  من  نظر  »به 

ولی  بدن،  انجام  رو  کارهاشون  خودشون  بتونن  و  نشن  کسی  نگر" 

بعضی  می شی.  کند  می کنه،  فرق  آدم  روز به روز  که  می بینم  من 

کارها که اصلاً به چشمت نمی اومده حالا به نظرت سخت می آن«. 

وابستگی:  مصائب  درباره  92  ساله  زن   ،1 مشارکت کننده 

وقتی  یه  من  می خوره.  درد  چه  به  باشی  پیر  باشی،  »مردم آزار 

کثیف  همه  پتو  و  ملافه  و  تشک  می شم  پا  که  خواب  از  می بینی 

یه  شسته.  برده  رو  همه  پادردش  این  با  بچه  این  بعد  شده)ادرار(؛ 

عالمه نفرین خودم کردم«.

آن  از  حاکی  زیرمضمون ها  حاشیه،  به  رانده شدن  مضمون  در 

احساس  و  تنهایی  مختلف  جلوه های  درک  با  سالمندان  که  است 

احساسات  سخت ترین  از  یکی  آن،  با  همراه  واکنش های  و  تنهایی 

خود را تجربه می کنند. 

مشارکت کننده 5، زن 85 ساله درباره تنها ماندن: 

خودش  تنهایی  قوزه.  بالا  قوز  باشی  تنها  و  باشی  پیر  »می دونی، 

تنها  از  شدم؛  پیر  که  نداشتم  بچه  من  همین  می کنه.  پیر  رو  آدم 

موندن. خیلی سخته شب ها و روزها تنهای تنها«.

فیزیکی  لحاظ  به  سالمند  تنها ماندن  به  مربوط  احساس  این 

مواردی  از  جمع،  میان  در  حتی  حس کردن  تنها  را  خود  بلکه  نبود، 

درباره  92 ساله  زن   ،1 مشارکت کننده  شد.  اشاره  آن  به  که  بود 

احساس تنهایی: 

کارهای  دنبال  می رن  که  بعدشم  کارن،  سر  بچه ها  که  صبح  »از 

حوصله  می کنم  نگاشون  من  می زنن،  حرف  هم  با  خودشون، 

حرف زدن با من رو ندارن تنهایی خیلی سخته، دلگیر می شی«.

تعالی گرایی 

واقعیت  پذیرش  و  رشد یافتگی  زیرمضمون  دو  از  مضمون  این 

رشد یافتگی  مضمون  در  است.  شده  تشکیل  مرگ  و  هستی 

صحبت  با تجربه تر شدن  و  پخته تر شدن  احساس  از  سالمندان 

مرگ«  و  هستی  واقعیت  »پذیرش  در  سالمندان  سخنان  و  کردند 

پیری  از  رضایت  و  پذیرش  و  زندگی  در  مرگ  حضور  به  اشاره 

داشت. مشارکت کننده 4، مرد 76ساله:

بزرگ تر  که  داره  خوبی  حس  آدم  می شیم.  جمع  هم  دور  »وقتی 

این  از  دارم  خوشحالی  احساس  یه  احترامه،  مورد  و  شده  جمعی  یه 

که پدربزرگ شدم و اونا نوه هام هستن از این نظر راضی هستم«.

هستی  واقعیت  پذیرش  درباره  76ساله،  مرد   ،4 مشارکت کننده 

براش  جایگزینی  که  بانکی ای  حساب  کم شدن  »مثل  مرگ:  و 

و  می رسی  خط  آخر  به  شدنه.  تموم  حال  در  شارژت  انگار  نداری، 

ما به مرگ نزدیک تر می شیم«

حفظ داشته ها 

جهت  در  فعالیت هایی  انجام  با  مورد،  این  در  سالمندان  بیانات 

مدیریت  جهت  در  اقداماتی  و  خود  روحی  و  جسمی  توان  حفظ 

شد.  مضمون  این  ظهور  به  منجر  علاقه مندی ها  حفظ  و  مالی  امور 

و  باقی مانده  سلامت  مدیریت  زیرمضمون  دو  شامل  مضمون  این 

محتاط ترشدن است. 
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زحمت  هم  بشم  مریض  »اگر  76ساله:  مرد   ،2 مشارکت کننده 

هرچی  همین  برا  براخودم،  ناراحتی اش  هم  بچه هاست  برای 

جوری  روشکر  »خدا  می دم«.  انجام  خوبه  برام  بدونم  و  بگن  دکتر ها 

چیزی  یه  بخوان  که  نباشم  کسی  محتاج  که  می کنم  برنامه ریزی 

حتی کوچیک برام بخرن«.

بحث 
جامعه ای  اجتماعی  و  فرهنگی  زمینه  به  پیری،  از  درک  تجربه   

یک  این  بنابراین  دارد،  بستگی  می افتد،  اتفاق  آن  در  پیری  که 

مورد  مختلف  جوامع  در  پیری  پدیده  از  درک  که  است  ضرورت 

بررسی قرار گیرد ]6[.

به  منحصر  تجربه  سالمندی،  پدیده  از  ایرانی  سالمندان  تجربه 

ویژه ای  اجتماعی  و  فرهنگی  عوامل  تأثیر  تحت  که  است  فردی 

پیری،  از  درک  اصلی  مضامین  است.  گرفته  شکل  و  شده  ساخته 

شرکت کننده  سالمندان  گفته های  تحلیل  و  تجزیه  اساس  بر 

افکار،  گرداب  در  غوطه ور  زوال،  رایحه  »استشمام  مطالعه،  در 

وقار  عاقبت به خیری،  آرزوی  معنوی،  گرایشات  عمیق شدن 

ازدست رفته، تعالی گرایی و حفظ داشته ها « را شامل می شود. 

اغلب  که  است  حالاتی  بیانگر  زوال«  بوی  »استشمام  مضمون 

پیرشدن  نشانه های  اولین  عنوان  به  مورد پژوهش،  سالمندان 

تغییرات  یعنی  پیری  تعریف،  اساس  بر  گرچه  کردند.  عنوان  خود 

به  و  می شود  ایجاد  زمان  گذر  در  که  عملکردی ای  و  ساختاری 

ما،  مطالعه  در  سالمندان  اما  ]15[؛  نیست  حادثه  یا  بیماری  علت 

مشخصه های  عنوان  به  توانایی ها،  افت  همراه  به  را  بیماری  و  درد 

بدون  اغلب  و  مزمن  دردی  وجود  کردند.  معرفی  پیری  آغازین 

باعث  مشکلات  با  همراه  که  بیماری  نوعی  بروز  یا  و  نامشخص  علت 

با  همراه  ماندگار(  )رنج  می شود  روانی  و  جسمی  ظرفیت  کاهش 

سراشیبی توان جسمی و روان، به عنوان طلیعه پیری عنوان شد.

پیری«  تجارب  »مطالعه  عنوان  با   )2003( شین14  مطالعه ای  در 

که  بود  شده  پدیدار  پیری  منظر  از  پایین  به  رو  مارپیچ  مضمون 

سالمندان  عملکرد  و  توان  کاهش  و  تدریجی  تغییرات  از  حکایت 

که  بود  دیگری  مضمون  بدنی  تغییرات  همچنین  داشت.  پیری  در 

به دست آمده  مضامین  مشابه  که   ]8[ شد  گزارش  مطالعه  این  در 

در مطالعه کنونی است.

دانسته اند  یکدیگر  معادل  را  بیماری  و  پیری  مطالعات،  برخی  در 

ساختاری  تغییرات  شروع  با  اختلالات  همراهی  و   [3، 16، 17]

در  پذیرفته شده  الگوی  یک  عنوان  به  را  سن  افزایش  به  مربوط 

ادراک  که  ابزارهایی  از  برخی  در  اینکه  داده اند.  نشان  پیری  تجربه 

از  مهمی  قسمت  می کنند،  بررسی  کمّی  صورت  به  را  پیری  از 

روانی  و  جسمی  توانایی  کاهش  و  بیماری  و  درد  وجود  به  پرسش ها 

اشاره دارند، تأییدی بر این برداشت است ]6[.

مشغولیت های  از  نشان  افکار«  گرداب  در  »غوطه وری  مضمون 

بازبینی  و  خانوادگی  و  محیطی  مسائلی  پیرامون  سالمندان  ذهنی 

روی آوردن  دارد.  حال  زمان  با  آن  مقایسه  و  خود  گذشته  زندگی 

از  ذهنی  مشغولیت های  و  درونی  افکار  و  احساسات  به  سالمندان 

)کامینگز  اجتماعی  کناره گیری  نظریه  به  توجه  با  که  است  مسائلی 

که  می شود  عنوان  نظریه  این  در  است.  توجیه  قابل  هنری(15  و 

از  زمان  همین  در  و  یافته  کاهش  دیگران  با  سالمند  افراد  ارتباط 

درونی  افکار  و  احساسات  به  و  شده  کناره گیر  نیز  هیجانی  لحاظ 

14. Shin 
15. Disengagement Theory Commings & Henry 

جدول 1. ویژگی های جمعیت شناسی سالمندان شرکت کننده در تحقیق

محل سکونتتحصیلاتشغلوضعیت تأهلسنجنسیتشماره

مشهدخواندن و نوشتنخانه داربیوه92زن1

گنابادخواندن و نوشتنخیاطمتأهل76مرد2

گنابادابتداییبازنشسته )کفاش(متأهل83مرد3

گنابادفوق دیپلممغازه دارمتأهل76مرد4

گنابادابتداییخانه داربیوه85زن5

گنابادخواندن و نوشتنخانه داربیوه76زن6

گنابادلیسانسبازنشستهبیوه76زن7

تهراندکترابازنشستهمتأهل65مرد8

تهرانابتداییخانه داربیوه75زن9

گنابادفوق دیپلمبازنشستهمتأهل66مرد10

لیلا صادق مقدم و همکاران. تجارب زیسته سالمندان از پیری: یک مطالعه پدیده شناسی



488

زمستان 1398. دوره 14. شماره 4

روی می آورند [19 ،18].

در  اریکسون،  اجتماعی  ـ  روانی  مراحل  نظریه  در  همچنین   

مقابل  در  یکپارچگی  آن  اصلی  تکلیف  که  سالمندی  مرحله 

می شود  توجیه  این گونه  گذشته  به  بازاندیشی  است،  ناامیدی16 

آن،  مرور  با  و  برمی گردند  گذشته  به  افراد  سنی،  مرحله  این  در  که 

و  خشنودی ها  بین  بتوانند  و  کنند  احساس  ارزشمند  را  آن  اگر 

کنند،  پیدا  خود  زندگی  برای  معنایی  و  ایجاد  سازش  پشیمانی ها 

دچار ناامیدی نمی شوند [20 ،19]. 

در  که  بود  مضمون هایی  از  معنوی  گرایشات  عمیق شدن 

به  توجه  خدا،  به  توکل  با  سالمندان  گشت.  پدیدار  مطالعه  این 

کمک  و  دیگران  برای  خیرخواهی  و  )خدا جویی(  مذهبی  فرایض 

دست  معنویات  از  عمیق تر  سطحی  به  )بخشش(،  نیازمندان  به 

زندگی  در  اطمینان بخشی  و  آرامش  دست مایه  که  می یابند 

می یابد  افزایش  بزرگسالی  در  معنویت  به  تمایل  می شود.  آنان 

و  استرس  کاهش  به  که  روشی  عنوان  به  معنوی  مداخلات  و 

همچنین  می یابند؛  بیشتری  کاربرد  می کنند،  کمک  مرگ  اضطراب 

روزمره  استرس های  کم کردن  به  دعا  و  نماز  مثل  مذهبی  مراسم 

زمان  پیری  در  مذهبی،  افراد   .[21، 22] می کند  کمک  فرد  زندگی 

16. Integrity versus Despair 

نیز  افراد  سایر  برای  می دهند.  اختصاص  عبادت کردن  به  بیشتری 

بهتری  تطابق  و  شوند  مذهبی  که  می کند  فراهم  را  فرصتی  پیری 

خیرخواهی  شده  مشاهده  همچنین   .[3، 9، 23] کنند  پیدا  پیری  با 

با بالا رفتن سن بیشتر می شود ]24[

یعنی  عزت  با  مرگ  داشتن  معنای  به  عاقبت به خیری  آرزوی 

نیک فرجام  و  شود  حفظ  لحظه  آخرین  تا  سالمند  حرمت  که  مرگی 

مشترک  مضامین  از  دیگر  یکی  مردن،  و  مرگ  از  پس  حتی  بودن 

و  حرمت  حفظ  بی شک  بود.  مطالعه  این  سالمندان  در  مهم  و 

و  افراد  همه  خواسته های  از  زندگی  لحظات  تمامی  در  احترام 

فرهنگ  در  می رسد  نظر  به  است.  آنان  روان  سلامت  تأمین کننده 

چراکه  دارد؛  معین  و  مشخص  مفهومی  عاقبت به خیری  واژه  ایرانی 

بدون  مرگ  معنای  آن،  گفتن  و  واژه  این  شنیدن  با  سالمندی  هر 

دیگر  مطالعات  در  کرد.  بیان  را  داشتن  خوب  انجام  سر  و  مزاحمت 

در  مرگ کردن  آرزوی  همچون  دیگری  اشکال  به  مفهوم  این  به 

مرگ  از  پس  نام  پایداری  به  تمایل  نیز  و  بیماری  و  وابستگی  صورت 

اشاره شده است ]8[.

اشاره  آن  به  مطالعه  این  در  سالمندان  که  دیگری  مضمون   

از  ناراحتی  احساس  به  سالمندان  بود.  ازدست رفته«  »وقار  کردند 

خمیده  ظاهر  صورت،  چروک  و  )چین  پیر شدن  ظاهری  علایم 

جدول 2. مضامین اصلی ظهوریافته و زیرمضامین مربوط به آن ها

زیرمضمونمضمون اصلی

استشمام بوی زوال 
رنج ماندگار

سراشیبی پیری

غوطه وری در گرداب افکار
دغدغه های فکری

بازاندیشی گذشته

عمیق شدن گرایشات معنوی
خدا جویی

بخشش )احسان( کردن

آرزوی عاقبت به خیری
آرزوی مرگ با عزت

آرزوی نیک نامی

وقار ازدست رفته

داغ پیری

استقلال مخدوش شده

رانده شدن به حاشیه

تعالی گرایی
رشد یافتگی

پذیرش واقعیت هستی و مرگ

حفظ داشته ها
مدیریت سلامت باقی مانده

محتاط ترشدن
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می کنند  اشاره  پیری  واژه  شنیدن  از  انزجار  حتی  و  کند شدن(  و 

منفی  نگرش  از  پیر بودن  واسطه  به  که  رنج هایی  به  ادامه  در  و 

بی توجهی  مورد  دیدن،  بی احترامی  مثل  کرده اند  تجربه  دیگران 

از  ناراحتی  احساس  و  پذیرش  عدم  احساس  قرارگرفتن،  غفلت  و 

پیری  از  ادراک  از  بخشی  می کنند.  اشاره  دیگران  تحقیر آمیز  نگاه 

مرتبط  دارند،  پدیده  این  قبال  در  دیگران  که  واکنش هایی  به 

فرد  پیری  قبال  در  دیگران  آنچه  یعنی  [26 ،25 ،11]؛   می شود 

متون  در  دارد.  واکنش ها  این  از  فرد  که  درکی  و  می دهند  انجام 

به  شده  اشاره  آن،  به  وابسته  مطالعات  و  پیری  جامعه شناسی 

مثبت  دیدگاه  یک  از  تاریخ  طول  در  پیری  از  افراد  تصور  اینکه 

سوی  به  ریش سفیدی(  و  تجربه  به  احترام  پیری،  )ارزشمندبودن 

حرکت  در  بی ارزشی(  و  بودن  هزینه بر  )سربار بودن،  منفی  دیدگاه 

که  می دهند  نشان  مطالعات  برخی   .[6، 23، 25، 27، 28] است 

فیزیکی  و  ذهنی  حیطه  دو  به  اغلب  پیری  منفی  کلیشه های 

 ،]29[ دارند  بیشتری  رواج  غربی  کشورهای  در  و  می شوند  مربوط 

اغلب  اینکه  وجود  با  داد  نشان  آسیایی  فرهنگ های  در  مطالعات  اما 

به  را  پیری  تا  تلاش اند  در  اما  گریزان اند،  پیری  از  سالمند  افراد 

خود  خوشبختی  و  شادی  برای  و  پذیرفته  زندگی  از  بخشی  عنوان 

کلیشه های  درباره  متاآنالیز  یک   .[8، 24] می کنند  تلاش  خانواده  و 

برابر  سه  منفی  کلیشه های  تأثیر  داد  نشان  پیری  منفی  و  مثبت 

کلیشه های مثبت است ]30[.

بود  این  شد  پدیدار  آنچه  مخدوش شده،  استقلال  مضمون  در 

سن،  به  مربوط  عملکردی  محدودیت های  داشتن  علی رغم  که 

سالمند  برای  سالمندی  دوران  در  روزانه  امور  و  وظایف  انجام 

وابستگی  عدم  و  استقلال  حفظ  توانایی  است.  اهمیت  دارای  ایرانی 

را  مرگ  آن ها  اکثر  که  داشت  اهمیت  قدری  به  سالمندان  برای 

ترجیح  »دست نگر شدن«  خودشان  اصطلاح  به  و  وابستگی  به 

می دادند.

بر  علاوه  استقلال  سالمند شناسی،  علم  به  مربوط  مطالعات  در 

روزمره،  فعالیت های  مستقل  انجام  و  کافی  فیزیکی  عملکرد  داشتن 

اقتصاد،  مثل  زندگی  دیگر  ابعاد  و  روحی  وسیع تر  جنبه های 

که  مقالاتی  اکثر  در   .]16[ می شود  شامل  نیز  را  غیره  و  سیاست 

و  استقلال  پای  رد  نیز  شده  منتشر  پیری  از  درک  خصوص  در 

می  شود   مشاهده  سالمندان  سخنان  در  وابستگی  به  تمایل  عدم 

به  »نگرش  عنوان  با   )2009 )سیوواد17،  مطالعه  در   .[16، 31]

و  بودن  دیگران  کمک  نیازمند  پیری  قسمت  بدترین  سالمندی«، 

کاهش عملکرد فیزیکی عنوان شده است ]32[.

احساس  آن  دنبال  به  و  فیزیکی  بُعد  از  تنها شدن  یا  تنها ماندن 

شده  اشاره  آن  به  سالمندان  تجربه  در  که  است  مضامینی  از  تنهایی 

دردناکی  و  سخت  عذاب آور،  منفی،  ناخوشایند،  فردی  تجربه  و 

بودن  بی فایده  افسردگی،  نا امیدی،  احساس  ایجاد  سبب  که  است 

17. Sijuwade

کنار  خود،  تنهایی  درک  با  سالمندان  درحقیقت  می شود.  ترس  و 

این  و  می کردند  تجربه  را  حاشیه  به  رانده شدن  و  گذاشته شدن 

ناراحتی  احساس  با  شوند،  سپرده  فراموشی  به  اینکه  حس  یا  حس 

از  یکی  مطالعات  اکثر  در  موضوع  این  بود.  همراه  آنان  در  بسیار 

است  شده  عنوان  سالمندان  در  منفی  واکنش های  به  منتج  عوامل 

از  ناشی  مثبت  نتایج  به  نیز  مطالعات  از  برخی  در  و   [32، 33]

تنهایی اشاره شده است [31 ،16]. 

تجربه  ایرانی  سالمندان  »تعالی گرایی«،  مضمون  با  ارتباط  در   

به  پیری  پذیرش  و  رشد یافتگی  نقش،  تغییر  با  را  تکامل یافتگی 

زندگی  در  مرگ  حضور  درک  با  همراه  زندگی  از  دوره ای  عنوان 

مشترک  تجربه  از  قسمتی  کردند.  بیان  آن  زمان  نزدیک شدن  و 

رشدیافتگی  پیری،  درک  از  مختلف  جوامع  سالمندان  یکسان  و 

از  یکی   ،)2007 )کالد18،  پژوهش  در  است.  یافتن  تکامل  و 

عاقل تر شدن  پختگی،  احساس  زمینه  این  در  سالمندان  تجارب 

)ستورینگ19،  پژوهش  در  همچنین   .]31[ بود  آگاهی یافتن  و 

شد  معرفی  پیری  تجربه  با  ارتباط  در  مختلف  دیدگاه  سه   )2001

پیری  در  فردی«  تکامل  و  رشد  »ادامه  دیدگاه ها  آن  از  یکی  که 

بود ]34[. 

تجربیات  از  تعالی گرایی  و  پیری  در  تکامل  سیر  ادامه  احساس 

بلکه  شده،  اشاره  آن  به  کیفی  تحقیقات  در  نه تنها  که  است  مهمی 

وضعیت  سنجش  برای  کمّی  صورت  به  که  ابزار هایی  از  بسیاری  در 

است  گرفته  قرار  توجه  مورد  نیز  می روند  کار  به  پیری  از  ادراک 

.[6، 10]

در  که  بود  مواردی  از  نیز  سالمندی  در  فرد  نقش های  تغییر 

داشت؛  نقش  پیری  در  تعالی  و  ارزشمندی  احساس  پیدایش 

بزرگی   حس  آن ها  پذیرش  و  بود  سالمندی  مختص  که  نقش هایی 

بزرگی  پدر  نقش  مانند  برمی انگیخت؛  سالمندان  در  را  ارزشمندی  و 

و مادر بزرگی، بزرگ خانواده بودن و غیره .

مطالعه ای  با  را  پیری  تجربه  که   )2009( سیلوا20  مطالعه  در 

78ساله  تا   61 سالمند   17 با  توصیفی  پدیدار شناسی  نوع  از  کیفی 

دانسته اند  طلایی«  »سال های  را  پیری  سالمندان  داد،  انجام  برزیلی 

با  بازی  مادربزرگی،  و  پدربزرگ  نقش  زیبایی  از  خود  تجارب  در  و 

معمول  دغدغه های  از  رهایی  و  تنش زا  نقش های  از  فراقت  نوه ها، 

زندگی سخن گفتند ]9[.

داشته ها«ست.  »حفظ  آن  کم اهمیت ترین  نه  و  مضمون  آخرین 

برای  برنامه ریزی  و  خود مراقبتی  و  مدیریت  با  داشته ها  حفظ 

پیری  ادراک  از  بخشی  زندگی،  محیط  کنترل  و  نگهداری 

اینکه  به  اعتقاد  با  سالمندان  درحقیقت  بود.  پژوهش  این  سالمندان 

سلامتی  وضعیت  حفظ  به  سالمندی  در  زندگی  کیفیت  از  قسمتی 

18. caldas

19. steverink 
20. Silva
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این  در  خود  شرایط  بهبود  در  سعی  می شود،  مرتبط  خودمراقبتی  و 

رفتارهای  که  است  داده  نشان  مختلفی  مطالعات  داشتند.  مرحله 

مثبتی  ادراک  که  افرادی  در  سلامتی  توسعه دهنده  و  خود مراقبتی 

مشاهده  بیشتر  دارند،  خود  شرایط  از  بیشتری  آگاهی  و  پیری  از 

می شود]35-37[ .

نتیجه گیری نهایی 

بی واسطه  تجربه کنندگان  که  سالمندان  دیدگاه  از  پیری  از  درک 

تشکیل دهنده  عوامل  و  سالمندی  مفهوم  و  معنا  هستند،  مفهوم  این 

آن را، صریح تر و کامل تر و شفاف تر توصیف می کند.

و  فیزیکی  رنج  و  درد  با  را  پیری  طلیعه  مشارکت کننده  سالمندان 

و  مثبت  ابعاد  زمان  گذشت  با  و  کرده  تجربه  خود  توانایی های  افت 

کلنجار  خود  گذشته  با  یک سو،  از  کردند.  لمس  را  پیری  پدیده  منفی 

می هراسیدند.  داشتند  پیش رِو  آنچه  از  دیگر  سوی  از  و  می رفتند 

اما  کنند.  محافظت  خود  از  دارند  آنچه  حفظ  با  تا  می کوشیدند 

نبودند؛  غافل  آن  از  که  داشت  پی  در  نیز  برکاتی  برایشان  پیری 

نیزاحساس  و  خانواده  یا  نوه  داشتن  چون  شیرینی  تازه  تجارب 

پختگی و کامل تر شدن. 

دوباره  آرامشی  تا  می کوشیدند  معنویت  به  روی آوری  با  آنان 

تنها  آنان  آرزوی  کنند.  فراهم  آخرتشان  برای  توشه ای  و  بیابند 

خاطراتی  و  نیک  نامی  جای  گذاشتن  به  و  بی دغدغه  و  آرام  مرگی 

دنیایی  این  زندگی  مرحله  آخرین  عنوان  به  را  پیری  زیرا  بود؛  خوش 

که  می دانستند  انکار ناپذیر  واقعیتی  را  مرگ  و  بودند  پذیرفته  خود 

کل  به  تعمیم  قابل  ادراک  این  گرچه  است.  بشری  هر  سرانجام 

در  را  پیری  از  چشم اندازی  می تواند  اما  نیست،  سالمندان  جامعه 

و  بگستراند  بهداشتی  کارکنان  و  مراقبین  سالمندان،  دیدگان  برابر 

می تواند  بصیرتی  چنین  بخشد.  بهبود  جامعه  با  را  سالمندان  ارتباط 

و  بهتر  خدمات  شایسته تر،  برنامه ریزی های  برای  باشد  راهی  چراغ 

همدلی بیشتر با سالمندان. 

کیفی  مطالعات  نتایج  و  شد  انجام  کیفی  روش  به  پژوهش  این 

گرفتن  نظر  در  برای  پژوهشگر  تلاش  علی رغم  نیست.  تعمیم  قابل 

عدم  مطالعه  این  محدودیت های  از  یکی  تنوع،  حداکثر  با  نمونه ای 

دسترسی به سالمندان با تنوع بیشتر فرهنگی و اجتماعی بود.

ملاحظات اخلاقی

پیروی از اصول اخلاق پژوهش

و  بهزیستی  علوم  دانشگاه  اخلاق  کمیته  در  مطالعه  این 

آگاهانه  رضایت  فرم  سالمندان  شد.  تصویب  تهران  توانبخشی 

جریان  در  که  صورتی  در  و  کردند  امضا  را  مطالعه  در  شرکت  جهت 

از  داشتند،  پژوهش  از  انصراف  به  تمایل  آن  از  بعد  یا  و  مصاحبه 

به  سالمند  اطلاعات  محرمانه ماندن  اصل  می شدند.  خارج  مطالعه 

طور کامل رعایت شد.

حامی مالی

ایــن پژوهــش هیچگونــه کمــک مالــی از ســازمانیهای دولتــی، خصوصــی و 

غیرانتفاعــی دریافــت نکرده اســت.

مشارکت نویسندگان

مشــارکت  مقالــه  ایــن  آماده ســازی  در  نویســندگان  تمــام 

 . ند شــته ا ا د

تعارض منافع

بنابر اظهار نويسندگان، اين مقاله تعارض منافع ندارد.

لیلا صادق مقدم و همکاران. تجارب زیسته سالمندان از پیری: یک مطالعه پدیده شناسی



491

Winter 2020. Vol 14. Issue 4

References
[1] Fathi E, Sarkhayl B. Outlook on aging in world and iran. Journal 

of Statistic. 2013; 7(1):23-6.

[2] Kiani Sh, Bayanzadeh M, Tavallaee M, Hogg RS. The Iranian 
population is graying: Are we ready? Archives of Iranian Medi-
cine. 2010; 13(4):333-9. https://www.researchgate.net/publica-
tion/45088810

[3] de Freitas MC, Queiroz TA, de Sousa JAV. The meaning of old 
age and the aging experience of in the elderly. Revista da Escola 
de Enfermagem da USP. 2010; 44(2):403-8. [DOI:10.1590/S0080-
62342010000200024] [PMID]

[4] Demakakos P, Hacker E, Gjonça E. Perceptions of ageing. In: 
Banks J, Breeze E, Cheshire H, Cox K, Demakakos P, Emmerson 
C, et al. Retirement, Health and Relationships of the Older Popu-
lation in England. Banks J, Breeze E, Lessof C, Nazroo J, editors. 
London: The Institute for Fiscal Studies; 2006. https://www.ifs.
org.uk/elsa/report06/elsa_w2.pdf

[5] Sargent-Cox KA, Anstey KJ, Luszcz MA. Longitudinal change 
of self-perceptions of aging and mortality. The Journals of Geron-
tology Series B: Psychological Sciences and Social Sciences. 2014; 
69(2):168-73. [DOI:10.1093/geronb/gbt005] [PMID] [PMCID]

[6] Westerhof GJ, Whitbourne SK, Freeman GP. The aging self in a 
cultural context: The relation of conceptions of aging to identity 
processes and self-esteem in the United States and the Nether-
lands. The Journals of Gerontology Series B: Psychological Scienc-
es and Social Sciences. 2012; 67(1):52-60. [DOI:10.1093/geronb/
gbr075] [PMID]

[7] Thorpe AM. Attitudes to ageing: Relationships with health 
and health behaviours in midlife [PhD dissertation]. Dunedin: 
University of Otago; 2015. https://ourarchive.otago.ac.nz/han-
dle/10523/5526

[8] Shin KR, Kim MY, Kim YH. Study on the lived experience of ag-
ing. Nursing & Health Sciences. 2003; 5(4):245-52. [DOI:10.1046/
j.1442-2018.2003.00161.x] [PMID]

[9] da Graça da Silva M, Boemer MR. The experience of aging: 
A phenomenological perspective. Revista Latino-America-
na de Enfermagem. 2009; 17(3):380-6. [DOI:10.1590/S0104-
11692009000300016] [PMID]

[10] Barker M, O’Hanlon A, McGee HM, Hickey A, Conroy RM. 
Cross-sectional validation of the Aging Perceptions Question-
naire: A multidimensional instrument for assessing self-percep-
tions of aging. BMC Geriatrics. 2007; 7:9. [DOI:10.1186/1471-2318-
7-9] [PMID] [PMCID]

[11] Musaiger AO, D’Souza R. Role of age and gender in the percep-
tion of aging: A community-based survey in Kuwait. Archives of 
Gerontology and Geriatrics. 2009; 48(1):50-7. [DOI:10.1016/j.archh-
ger.2007.10.002] [PMID]

[12] Van Manen M. Researching lived experience: Human science 
for an action sensitive pedagogy. Abingdon Routledge; 2016. htt-
ps://books.google.com/books?id=IbhmDAAAQBAJ&dq

[13] Van Manen M. Researching lived experience: Human science 
for an action sensitive pedagogy. Albany: SUNY Press; 1990. htt-
ps://books.google.com/books?id=ub9GAAAAQBAJ&dq

[14] Speziale HS, Streubert HJ, Carpenter DR. Qualitative research 
in nursing: Advancing the humanistic imperative. Philadelphia: 
Lippincott Williams & Wilkins; 2011. https://books.google.com/
books?id=xNByh3B1Wt0C&dq

[15] Darvishpoor Kakhki A, Abed Saeedi J, Delavar A, Saeed-O-
Zakerin M. [Tools for measurement of health status and quality 
of life of elderly people (Persian)]. Research in Medicine. 2010; 
33(3):162-73. http://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-663-en.html

[16] Petry H. Aging happens: Experiences of Swiss women liv-
ing alone. Journal of Women & Aging. 2003; 15(4):51-68. 
[DOI:10.1300/J074v15n04_05] [PMID]

[17] Arpanantikul M. Midlife experiences of Thai women. Journal 
of Advanced Nursing. 2004; 47(1):49-56. [DOI:10.1111/j.1365-
2648.2004.03064.x] [PMID]

[18] Ameri GF, Govari F, Nazari T, Rashidinejad M, Afsharzadeh P. 
[The adult age theories and definitions (Persian)]. Journal of Hay-
at. 2002; 8(1):4-13. http://hayat.tums.ac.ir/article-1-307-en.html

[19] Philip Rice F. Human development: A life-span approach. Up-
per Saddle River: Prentice Hall; 1998. https://books.google.com/
books?id=ogjYAAAAMAAJ&q

[20] de Beauvoir S. Old age. London: Penguin Books; 1977. https://
books.google.com/books?id=3r4gAQAAMAAJ&dq

[21] Moberg DO. Research in spirituality, religion, and aging. 
Journal of Gerontological Social Work. 2005; 45(1-2):11-40. 
[DOI:10.1300/J083v45n01_02] [PMID]

[22] Meisenhelder JB, Chandler EN. Spirituality and health out-
comes in the elderly. Journal of Religion and Health. 2002; 
41(3):243-52. [DOI:10.1023/A:1020236903663]

[23] Sijuwade PO. Attitudes towards old age: A study of the self-
image of aged. Studies on Home and Community Science. 2009; 
3(1):1-5. [DOI:10.1080/09737189.2009.11885268]

[24] Yun RJ, Lachman ME. Perceptions of aging in two cultures: 
Korean and American views on old age. Journal of Cross-Cul-
tural Gerontology. 2006; 21(1-2):55-70. [DOI:10.1007/s10823-006-
9018-y] [PMID]

[25] Löckenhoff CE, De Fruyt F, Terracciano A, McCrae RR, De 
Bolle M, Costa Jr PT, et al. Perceptions of aging across 26 cultures 
and their culture-level associates. Psychology and Aging. 2009; 
24(4):941-54. [DOI:10.1037/a0016901] [PMID] [PMCID]

[26] Mortagy AK, Fahim HI, Farid TM, Abdul Rahman EE, Abdel-
lah AF. Self perception of community dwelling elderly toward 
aging in Shubra El Khima City. The Egyptian Journal of Hospital 
Medicine. 2013; 53(1):782-8. [DOI:10.12816/0001639]

[27] Ng R, Allore HG, Trentalange M, Monin JK, Levy BR. Increas-
ing negativity of age stereotypes across 200 years: Evidence from 
a database of 400 million words. PloS one. 2015; 10(2):e0117086. 
[DOI:10.1371/journal.pone.0117086] [PMID] [PMCID]

[28] Macia E, Lahmam A, Baali A, Boëtsch G, Chapuis-Lucciani 
N. Perception of age stereotypes and self-perception of aging: 
A comparison of French and Moroccan populations. Journal of 
Cross-Cultural Gerontology. 2009; 24(4):391-410. [DOI:10.1007/
s10823-009-9103-0] [PMID]

[29] Levy BR, Banaji MR. Implicit ageism. In: Nelson TD, editor. 
Ageism: Stereotyping and Prejudice Against Older Persons. 
Cambridge, MA: MIT Press; 2002. https://books.google.com/
books?id=UvxEoFQ0LYwC&dq

[30] Meisner BA. A meta-analysis of positive and negative age 
stereotype priming effects on behavior among older adults. The 
Journals of Gerontology Series B: Psychological Sciences and 

Sadeghmoghadam L, et al. The Lived Experiences of Aging in Older Adults. Iranian Journal of Ageing. 2020; 14(4):478-493.

https://www.researchgate.net/publication/45088810
https://www.researchgate.net/publication/45088810
https://doi.org/10.1590/S0080-62342010000200024
https://doi.org/10.1590/S0080-62342010000200024
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20642054
https://www.ifs.org.uk/elsa/report06/elsa_w2.pdf
https://www.ifs.org.uk/elsa/report06/elsa_w2.pdf
https://doi.org/10.1093/geronb/gbt005
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23419867
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3968863
https://doi.org/10.1093/geronb/gbr075
https://doi.org/10.1093/geronb/gbr075
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21785004
https://ourarchive.otago.ac.nz/handle/10523/5526
https://ourarchive.otago.ac.nz/handle/10523/5526
https://doi.org/10.1046/j.1442-2018.2003.00161.x
https://doi.org/10.1046/j.1442-2018.2003.00161.x
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/14622375
https://doi.org/10.1590/S0104-11692009000300016
https://doi.org/10.1590/S0104-11692009000300016
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19669050
https://doi.org/10.1186/1471-2318-7-9
https://doi.org/10.1186/1471-2318-7-9
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17462094
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1868732
https://doi.org/10.1016/j.archger.2007.10.002
https://doi.org/10.1016/j.archger.2007.10.002
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/18054401
https://books.google.com/books?id=IbhmDAAAQBAJ&dq
https://books.google.com/books?id=IbhmDAAAQBAJ&dq
https://books.google.com/books?id=ub9GAAAAQBAJ&dq
https://books.google.com/books?id=ub9GAAAAQBAJ&dq
https://books.google.com/books?id=xNByh3B1Wt0C&dq
https://books.google.com/books?id=xNByh3B1Wt0C&dq
http://pejouhesh.sbmu.ac.ir/article-1-663-en.html
https://doi.org/10.1300/J074v15n04_05
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/14750589
https://doi.org/10.1111/j.1365-2648.2004.03064.x
https://doi.org/10.1111/j.1365-2648.2004.03064.x
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15186467
http://hayat.tums.ac.ir/article-1-307-en.html
https://books.google.com/books?id=ogjYAAAAMAAJ&q
https://books.google.com/books?id=ogjYAAAAMAAJ&q
https://books.google.com/books?id=3r4gAQAAMAAJ&dq
https://books.google.com/books?id=3r4gAQAAMAAJ&dq
https://doi.org/10.1300/J083v45n01_02
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/16172060
https://doi.org/10.1023/A:1020236903663
https://doi.org/10.1080/09737189.2009.11885268
https://doi.org/10.1007/s10823-006-9018-y
https://doi.org/10.1007/s10823-006-9018-y
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17103311
https://doi.org/10.1037/a0016901
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20025408
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2933107
https://doi.org/10.12816/0001639
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0117086
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25675438
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4326131
https://doi.org/10.1007/s10823-009-9103-0
https://doi.org/10.1007/s10823-009-9103-0
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19826939
https://books.google.com/books?id=UvxEoFQ0LYwC&dq
https://books.google.com/books?id=UvxEoFQ0LYwC&dq


492

Winter 2020. Vol 14. Issue 4

Social Sciences. 2012; 67B(1):13-7. [DOI:10.1093/geronb/gbr062] 
[PMID]

[31] Caldas CP, Berterö CM. Living as an oldest old in Rio de Ja-
neiro: the lived experience told. Nursing Science Quarterly. 2007; 
20(4):376-82. [DOI:10.1177/0894318407306542] [PMID]

[32] Heravi‐Karimooi M, Anoosheh M, Foroughan M, Sheykhi MT, 
Hajizadeh E. Understanding loneliness in the lived experiences 
of Iranian elders. Scandinavian Journal of Caring Sciences. 2010; 
24(2):274-80. [DOI:10.1111/j.1471-6712.2009.00717.x] [PMID]

[33] Heinrich LM, Gullone E. The clinical significance of loneliness: 
A literature review. Clinical Psychology Review. 2006; 26(6):695-
718. [DOI:10.1016/j.cpr.2006.04.002] [PMID]

[34] Steverink N, Westerhof GJ, Bode C, Dittmann-Kohli F. The per-
sonal experience of aging, individual resources, and subjective 
well-being. The Journals of Gerontology Series B: Psychological 
Sciences and Social Sciences. 2001; 56(6):P364-P73. [DOI:10.1093/
geronb/56.6.P364] [PMID]

[35] Meisner BA, Baker J. An exploratory analysis of aging expecta-
tions and health care behavior among aging adults. Psychology 
and Aging. 2013; 28(1):99. [DOI:10.1037/a0029295] [PMID]

[36] Levy BR, Myers LM. Preventive health behaviors influenced by 
self-perceptions of aging. Preventive Medicine. 2004; 39(3):625-9. 
[DOI:10.1016/j.ypmed.2004.02.029] [PMID]

[37] Levy B. Stereotype embodiment a psychosocial approach to ag-
ing. Current Directions in Psychological Science. 2009; 18(6):332-6. 
[DOI:10.1111/j.1467-8721.2009.01662.x] [PMID] [PMCID]

Sadeghmoghadam L, et al. The Lived Experiences of Aging in Older Adults. Iranian Journal of Ageing. 2020; 14(4):478-493.

https://doi.org/10.1093/geronb/gbr062
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21746872
https://doi.org/10.1177/0894318407306542
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17911337
https://doi.org/10.1111/j.1471-6712.2009.00717.x
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20210896
https://doi.org/10.1016/j.cpr.2006.04.002
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/16952717
https://doi.org/10.1093/geronb/56.6.P364
https://doi.org/10.1093/geronb/56.6.P364
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11682590
https://doi.org/10.1037/a0029295
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22775361
https://doi.org/10.1016/j.ypmed.2004.02.029
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15313104
https://doi.org/10.1111/j.1467-8721.2009.01662.x
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20802838
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2927354


This Page Intentionally Left Blank


