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Abstract 

The present study was conducted to investigate the role of meaning in 

life and time perspective in predicting treatment adherence of 

cardiovascular patients with a history of angiography. The research 

design is descriptive. The population included all cardiovascular 

patients with a history of angiography referred to Shahid Chamran 

Cardiac Hospital of Isfahan in 1402. According to the nature of the 

study method, the size of the statistical sample was 169 patients who 

were selected purposefully. For collecting data, questionnaires 

treatment adherence Seyed Fatemi et al (2017), time perspective 

Zimbardo and Boyd's (1999), meaning in life Steger et al (2006) were 

used. The results showed that dimensions of meaning in life and 

dimensions of time perspective have a significant relationship with 

adherence. The results of the hierarchical multiple regression analysis 

showed that the dimensions of meaning in life explain 46% of the 

variance of treatment adherence. These findings show that treatment 

adherence is influenced by meaning in life and time perspective. 

Therefore, it is possible to develop educational programs based on 

meaning in life and to adjust the time perspective to increase treatment 

adherence of cardiovascular patients who have been diagnosed at risk 

using an angiography diagnostic test to prevent the worsening of the 

disease through secondary prevention. 
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 یدیکل واژگان

انداز چشم ،معنا در زندگی

 ،مانتبعیت از در ،زمانی

، عروقیبیماران قلبی

 آنژیوگرافی

 دهیچک

 ت ازبینیی تبعییانداز زمانی در پیشزندگی و چشم در بررسی نقش معنا پژوهش حاضر با هدف

فی از نیو  با سابقه آنژیوگرافی انجام شد. طرح پژوهش حاضر توصییعروقی قلبی نِدرمان بیمارا

رافی عروقیی بیا سیابقه آنژییوگقلبی همبستگی است. جامعه آماری پژوهش شامل کلیه بیماران

بیود.  1402مراجعه کننده به بیمارستان فوق تخصصی قلب شییید چمیران اصیفیان در سیا  

منید نفر بود که بیه صیوره هدف 169شامل  مطالعه روش ماهیت به توجه باآماری حجم نمونه 

مکیاران می و هنامه تبعیت از درمان سیید فیاطها از پرسشآوری دادهانتخاب شدند. برای جمع

ران معنیا در زنیدگی اسیتگر و همکیا و (1999چشم انیداز زمیانی زیمبیاردو و بویید ) (،1397)

روش ضیریب همبسیتگی پیرسیون و رگرسییون بیا  ی پیژوهشهیاداده ( اسیتفاده شید.2006)

د ی و ابعیاچندگانه تجزیه و تحلیل شدند. نتایج ضرایب همبستگی نشان داد ابعاد معنا در زنیدگ

ه ندگانیه بیز زمانی با تبعیت از درمان رابطه معنادار دارد. نتیایج تحلییل رگرسییون چچشم اندا

رمیان را ددرصد از وارییان  تبعییت از  46روش سلسله مراتبی نشان داد ابعاد معنا در زندگی، 

نیدگی و زکند که تبعییت از درمیان تحیت تیامیر معنیا در کند. این یافته ها بیان میتبیین می

ی و عنا در زندگهای آموزشی مبتنی بر متوان با تدوین برنامهانی است. بنابراین میانداز زمچشم

ز ااسیتفاده  عروقی که باانداز زمانی در جیت افزایش تبعیت از درمان بیماران قلبیتعدیلِ چشم

یری تست تشخیصی آنژیوگرافی در معرض خطر تشخیص داده شده اند، اقدام نمود تا بیا پیشیگ

 تر شدن بیماری جلوگیری کرد.خیممانویه از و
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 مقدمه

و  سیممتترین تیدیداه ز جدیاقلبی عروقی های بیماری

و ناتوانی در جییان بیه شیمار میر  ومرگ ترین عامل شایع

 2022در سیا  تنییا . (2021و همکاران،  لیانگ)آیند می

عروقیی در  های قلبییبر امر بیماری نفرمیلیون  19حدود 

)انجمن قلیب آمریکیا،  اندد را از دست دادهجان خو جیان

بیییش از ( هایتریین نیرخلااییران نییز یکیی از با(. 2023

-قلبییی هیایشییو  بیمییاری( میورد در هیر صید نفیر 9

)ایمانییان و  و میرگ و میییر ناشییی از آن را دارد عروقیی

از بین انوا   (.1397فر و همکاران، ؛ فییم1399همکاران، 

 از 1کرونیر عیروق هیایعروقیی، بیمیاریهیای قلبیییبیمار

 بییرایمعمییولا ان پزشییکآن اسییت کییه  انییوا  تییرینشییایع

. نیدنکمییرا توصییه  2عروق کرونر آنژیوگرافیآن  صِتشخی

یک راه تشخیصی اسیت و اطمعیاتی در میورد  آنژیوگرافی

 دهد.های قلبی میقلب و شریان

 اهشکیی و بیمییاران آگیییی پیییش در بیبییود اصییلی عامییل

تبعیت از  آنژیوگرافی، از کرونر پ  عروق بیماری پیشرفت

 از درصید 75 حیدود دتوانیکیه مییطیوریبه .است 3درمان

زاده  و همکیاران، )عباس هدد کاهش را میر و مرگ میزان

؛ اوچمییانوویو و همکییاران، 2019؛ فرنانییدز لازارو، 1400

طبیییت تعرییییا سیییازمان بیداشیییت جیانیییی (. 2019

درمیان، ییک فرآینید مشیارکتی بیین بیمییار و  تبعییت از

اراییه دهنیده خدمیاه بیداشیتی اسیت کیه در آن انجیام 

رفتارهاییی ماننید مصیرف دارو، رعاییت رژیییم غذایییی و 

-ایجییاد تغییییراه در شییییوه زندگیییی، بیییا توصییییه

درک  ،در اییین فرآینیید دارد؛هییای پزشییکی مطابقییت 

راهبردهای از درمییان بییرای  تبعیتییل مومییر بییر عوام

شود )سایمون، می، امییری حیاتییی محسییوب ایمداخله

بیمییاران  تبعیتانیید کییه مطالعیاه نشیان داده(. 2021

هیای مراقبییت از خییود، ضعیییا و قلبییی بییه توصیییه

عبییاس زاده  ؛2019)سییید و همکییاران،  انتخابیییی اسیییت

،1400). 

ای مسیالهبه طیو  عمیر منتییی شیده و از درمان  تبعیت

با متغیرهای بسیاری است که  ارتباطاساسی و جدی و در 

                                                           
1.  Coronary artery diseases 
2. Coronary angiography 

  3.Adherence to treatment 

 اسییتو وجییود آن در زنییدگی  4یکییی از آنییان نقییش معنییا

زنیدگی زمیانی معنیادار  (.2018 و همکاران، )کوارنستروم

بتواننید الگیو ییا هیدفی را در روییدادهای  افیراداست کیه 

زنیدگی  ،ود در نظر بگیرند. در نقطه مقابیلزندگی برای خ

-معنا است که به نظر برسد همه چیز فرو ریختیهزمانی بی

چیه انجیام توان هیو احساسی را در ماورای آناست و نمی

افتید، پییدا شود یا رویدادهایی که در زندگی اتفاق مییمی

-(.  افرادی که معنای زندگی دارند، میی2005کرد )گری، 

هایی هسیتند کیه ای منابع درونی و توانمندیدانند که دار

دارند و با صرف  را زاتنشت و سختوانایی مقابله با حوادث 

تواننید بیا موفقییت ایین شیرای  را انرژی و وقت لازم میی

(. معنیای زنیدگی بیا ارتقیای 2010)پیارک، سیرری کننید

کیفیت زندگی، پایبندی به درمیان را در بیمیاران افیزایش 

؛ ریبیرو و همکیاران، 2019 همکیاران، و )روزییاد دهیدمی

همکییاران،   و ؛ کییورل 2016، الییوارز و همکییاران؛ 2019

درمقابل، افراد با معنیای پیایین زنیدگی از درمیان  (2006

(. 1400؛ جانجانی، 2015پیروی نکردند )آده و همکاران، 

معنویت گرایی با پذیرش درد در بیمیاران رابطیه همچنین 

؛ علیریور و همکیاران، 1396اران، شیبازی و همکدارد )پور

1395 ) 

گییری بیه عوامیل روانشیناختی میومر بیر تصیمیم از دیگر

 5انیداز زمیانیطورکلی و در سممت به طیور خیا ، چشیم

- روان شناختی گسیترده زمانی یک سازه اندازچشم است.

گذشته، حا   افراد نسبت به احساساه و افکار به است که

ای و شییوه( 2018همکیاران،  )ملیو و و آینده اشیاره دارد

هییا، تجییارب انسییانی را درون اسییت کییه افییراد و فرهنییگ

شییفیع خییانی و ) کننییدمیییهییای زمییانی معنییا چییارچوب

و  این مد  شامل گذشته، حا  وآینیده(. 1395همکاران، 

اختصا  یافتیه بیه زمیان حیا  حاضیر عاطفی  هایارزش

و لذه گرا و جبرگرا(، گذشیته )مببیت و منفیی(، آینیده )

ایین (. 1395گلسیتانه و همکیاران، آینده متعیالی اسیت )

دادن بیه تجیارب کمیک ها به انسیجام، معنیا و نظیممقوله

زی و بیه ییادآوری وقیایع سانموده و در رمزگشایی، ذخیره

مطالعیاه  نتایج(. 1999)زیمباردو و بوید،  شوداستفاده می

-یانداز زمانی آینده با رفتارهای انطباقدهد چشمنشان می

؛ زنتسوا و 2014، و همکاران)مکی  از دارو تبعیتتر، مانند 

                                                           
4 . Meaning in Life 

5 .Time perspective 
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 رفتارهیای( و 2014و همکاران،  ؛ سانسبوری2013لئونو، 

و  سیممت محیور در سیبک زنیدگی میرتب  اسیت )هیا 

 (.2015همکاران، 

و عیوارض  عروقیهای قلبیی بیماریشیو  بالابا توجه به 

میاری و بی، تشیخیص بیه موقیع ناشی از پیشرفت بیماری

. اگیر اسیتاز اهمییت زییادی برخیوردار تبعیت از درمیان

بیمییاران و بییه طییور ویییژه بیمییاران جییوان بعیید از تجربییه 

هیای درمیانی و تشخیصی آنژیوگرافی، نسیبت بیه توصییه

اصمح سبک زندگی، تبعیت داشته باشند، میوارد جیدی و 

پرخطر کاهش معناداری خواهد داشت. بنابراین با توجه به 

های تبعیت از درمان در پیشگیری و درمان بیماریاهمیت 

عروقی و ضروره شناسایی عوامل روانشناختی مرتب  قلبی

روشین سیاختن  با تبعیت از درمان، این پژوهش بیا هیدف

بینیی انیداز زمیانی در پییشزندگی و چشیم در نقش معنا

 ،آنژییوگرافیبا سابقه عروقی درمان بیماران قلبی تبعیت از

ضیمن کیاهش  پژوهش. انجام این بار انجام شدرای اولین ب

خم نظری و پژوهشیی موجیود در ایین زمینیه، راهکیاری 

ی بیرای اصیمح شناسایی و ارائیه راهکارهیای کارآمد برای

خواهد بود؛ در گروه هدف  سبک زندگی پایبندی به اصمح

در سین  گرافیآنژییو با تجربه بیماران قلبی معمولاً کهچرا 

شناسیایی سییم و د هسیتنولییه ابیتم تیر و شیرو  اپایین

هییای دارویییی و در کنییار برنامییه شییناختیمتغیرهییای روان

جویی روانیی، ، امری است که صرفهمبتنی بر سبک زندگی

مالی و انسانی را براساس سطح دوم پیشیگیری بیداشیتی 

 درمانی به دنبا  خواهد داشت.

 پژوهش روش

جامعه  روش پژوهش حاضر توصیفی از نو  همبستگی بود.

عروقی با سابقه آنژییوگرافی آماری پژوهش را بیماران قلبی

به صوره غییر اورژانسیی  1402که در سه ماهه او  سا  

به بیمارستان فوق تخصصی قلب شییید چمیران اصیفیان 

اند، تشکیل دادند. حجم نمونه آماری با توجه مراجعه کرده

-نفر بود که بیه روش نمونیه 169به ماهیت روش مطالعه 

 مطالعیه بیه ورود گیری هدفمند انتخاب شدند. معیارهای

شامل رضایت کامل افراد نمونه، برخوردار بیودن سیواد در 

سا  و داشیتنِ  55 تا 40سطح حداقل دیرلم، دامنه سنی 

 2ماه تیا حیداکبر  6تجربه یک بار آنژیوگرافی )که حداقل 

هیای خیرو  سا  از این تجربه گذشته باشد( بود و میمک

هیا، وجیود نامیهمکاری نامناسب در تکمیل پرسششامل ه

-های روانیی، مصیرف داروهیای روانرزشیکی، سیو بیماری

سکته یا عمل جراحی قلب )همه موارد  مصرف مواد، سابقه

 براساس پرونده پزشکی بیمار( بود. 

پی  از دریافیت مجیوز از کمیتیه  عاهمبرای گردآوری اط

خییمق اخییمق در پییژوهش دانشییگاه گیییمن )شناسییه ا

(IR.GUILAN.REC.1402.030  بییه بیمارسییتان فییوق

تخصصی قلب شییید چمیران اصیفیان مراجعیه و پی  از 

 نامهانتخاب نمونه آماری و کسب رضایت از بیماران پرسش

ن انداز زمانی و تبعییت از درمیاهای معنا در زندگی، چشم

 آوری اطمعیاهدر اختیار آنیا قرار داده شد. پی  از جمیع

 تحلییل و پیرسیون همبستگی استفاده از ضریبها با داده

 کننیدهمخدوش امر حذف از پ  رگرسیون سلسله مراتبی

  SPSS-24  افیزابا استفاده از  نیرم شناختیهای جمعیت

  .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت

 : پژوهش ابزارهای

  :نامه معنا در زندگی استگرالا( پرسش

1نامه معنا در زندگیپرسش ستگر و همکاران که توس  ا 

ارائه شده است دو بعد وجود معنا در  2006در سا  

گیری از ده ماده زندگی و تمش برای یافتن آن را با بیره 

بر مبنای مقیاس هفت درجه ای لیکره از کامم نادرست 

اعتبار زیر مقیاس سنجد. ( می7( تا کامم درست )1)

 87/0و زیر مقیاس جستجوی معنا  86/0وجود معنا 

های وجود برآورد شده است. همچنین پایایی زیر مقیاس

است  73/0و  70/0معنا و جستجوی معنا به ترتیب 

نامه (. ضریب پایایی پرسش2006)استگر و همکاران، 

( با 1391فر و همکاران )معنای زندگی در پژوهش پیمان

به دست آمده  89/0استفاده از فرمو  آلفای کرونباخ 

( روایی 1392آبادی و همکاران )است. در پژوهش مصر

نامه مورد بررسی قرار گرفت سازه و تشخیصی این پرسش

و مطلوب گزارش شد. پایایی زیر مقیاس های وجود معنا 

در زندگی و جستجوی معنا در زندگی در پژوهش حاضر با 

و ضریب  86/0و  87/0روش آلفای کرونباخ به ترتیب 

 بدست آمد.  88/0پایایی کل مقیاس 

 انداز زمان زیمباردو و بویدنامه چشم( پرسشب

2انداز زمیانپرسشنامه چشم توسی  زیمبیاردو و بویید در  

انداز زمیان طراحیی و به منظور سنجش چشم 1999سا  

                                                           
1 .  Meaning of life questionnaire (MLQ) 
2 .  Time Perspective Inventory (ZTPI) 
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 5سییوا  و  36نامه دارای اسیت. ایین پرسشیتیدوین شیده

نامیه مقیاس اندازه گیری در ایین پرسیشحیطه می باشد. 

باشد کیه از خیلیی زییاد بیا میای لیکره طیا پنج گزینه

-به منظور ارزییابی چشیم 1تا خیلی کم با امتیاز  5امتیاز 

جیت بررسی روائی انداز زمان در افراد طراحی شده است. 

کشیور  24نمونیه از  26بیزار در و پایایی؛ سازندگان ایین ا

دادند و گزارش کردنید کیه  نامه را مورد ارزیابی قرارپرسش

ی و پایایی قابل قبولی برخوردار است نامه از روایاین پرسش

اگر چه بعد حا  منفعل نسیبت بیه دیگیر ابعیاد از پاییایی 

(. در 1999کمتییری برخییوردار اسییت )زیمبییاردو و بوییید، 

( روایی محتیوایی 1395فرد و همکاران )پروژهش علیزاده 

نامیه مناسیب ارزییابی شیده و صوری و ممکی این پرسش

ایی بدست آمده با استفاده است. همچنین نتایج ضریب پای

هیای از روش ضریب آلفای کرونبیاخ نشیان داد کیه عامیل

گذشته منفی، حا  خوشگذران، آینده نگر، گذشته مببیت 

، 678/0، 681/0، 725/0، 658/0و حا  منفعل به ترتییب 

بیه  71/0و همچنین ضریب پاییایی کیل مقییاس  677/0

پیژوهش (. در 1395فیرد و همکیاران، دست آمد )علیزاده 

حاضر نتایج ضریب پایایی با استفاده از روش ضریب آلفای 

کرونباخ نشان داد کیه عامیل هیای گذشیته منفیی، حیا  

خوشگذران، آینده نگر، گذشته مببیت و حیا  منفعیل بیه 

و  876/0، 849/0، 870/0، 844/0، 874/0ترتییییییییییب 

 به دست آمد. 74/0همچنین ضریب پایایی کل مقیاس 

  :ز درماننامه تبعیت ا (پرسش

1نامه تبعیت از درمانپرسش توسی  سیید  1397در سا   

است.  فاطمی و همکاران در ایران تدوین و روانسنجی شده

باشید. مقییاس حیطه میی 7سوا  و  40نامه شامل پرسش

قسمتی است کیه  6نامه لیکره گیری در این پرسشاندازه

شیده  تا اصمً بیا امتییاز صیفر طراحیی 5از کاممً با امتیاز 

است. در پژوهش سیدفاطمی و همکاران متوس  شیاخص 

بیود. همسیانی درونیی  914/0نامه روایی محتوایی پرسش

 921/0)نامه با محاسبه آلفای کرونباخ، تامین شید پرسش

= α) نامه با اجرای آزمیون مجیدد بیا و پایایی مباه پرسش

. مقیدار (ICC=0.92)فاصیله زمیانی دو هفتیه تیامین شید 

نباخ بیرای ابعیاد اهتمیام در درمیان، تماییل بیه آلفای کرو

مشارکت در درمان، توانایی تطابت، تلفیت درمان با زندگی، 

چسبیدن به درمان، تعید بیه درمیان، و تردیید در اجیرای 

                                                           
1   Treatment adherence questionnaire 

، 723/0، 719/0، 826/0 ،853/0، 862/0درمان به ترتیب 

)سیید فیاطمی و همکیاران،  بدسیت آمید 518/0، 539/0

نتایج ضریب پایایی بدست آمده  اضر(. در پژوهش ح1397

با استفاده از روش ضریب آلفیای کرونبیاخ نشیان داد کیه 

عامل های اهتمام در درمان، تمایل به مشارکت در درمان، 

توانایی تطابت با درمان، تلفیت درمان با زندگی، چسیبیدن 

به درمان، تعید به درمیان و تردیید در اجیرای درمیان بیه 

، 879/0، 870/0، 784/0، 895/0، 894/0، 912/0ترتیب 

 است. 889/0و همچنین ضریب پایایی کل مقیاس  846/0
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 ها : یافته

 انداز زمانی، تبعیت از درمانمعنا در زندگی، چشمابعاد های توصیفی آماره. 1جدول 
 انحراف استاندارد میانگین ی تغییراتدامنه متغیرها ابعاد

 معنا در زندگی

 

 96/6 75/21 30-10 گیحضور معنا در زند

 جستجوی معنا در زندگی

 
10-30 42/23 07/6 

 انداز زمانیچشم

 

 04/7 19/25 36-17 گذشته منفی

 88/4 21/22 28-14 گذشته مببت

 94/4 75/19 26-12 آینده

 17/6 47/28 40-21 گذرانحا  خوش

 حا  منفعل

 
6-19 92/10 74/3 

 تبعیت از درمان

 69/4 08/25 36-17 اهتمام در درمان

 84/3 87/19 28-14 تمایل به مشارکت در درمان

 32/4 52/19 28-12 توانایی تطابت با درمان

 66/1 92/14 20-10 تلفیت درمان با زندگی

 44/2 42/10 16-4 چسبیدن به درمان

 64/3 47/13 20-4 تعید به درمان

 تردید در اجرای درمان

 
3-12 8 07/2 

 53/21 31/111 158-73 درمان کلتبعیت از  

 

 ختی شناانداز زمانی و متغیرهای جمعیتبین تبعیت از درمان با ابعاد معنا در زندگی، ابعاد چشم همبستگی ضرایب ماتریس . 2جدول 

 متغیرها 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
 سن. 1 1           
          1 -

.43** 
 تحصیلات . سطح2

         1 -. 14  اشتغالوضعیت . 3 11. **

 وضعیت تاهل. 4 **21. 10. *17.- 1        

 . حضور معنا5 05.- **53. **45.- **32. 1       

 . جستجوی معنا 6 05.- **51. **42.- **31. **95. 1      

     1 -.92** -.95** -

.33** 
 گذشته منفی. 7 05. **52.- **44.

    1 -

.93** 

 گذشته مثبت. 8 04.- **54. **43.- **35. **95. **93.

   1 .945** -

.91** 
 آینده. 9 04.- **51. **45.- **33. **96. **92.

  1 -

.90** 

-.91** .93** -.89** -.91** -

.32** 

 گذرانحال خوش. 10 03.- **47.- **44.

 1 .93** -

.90** 

-.90** .96** -.90** -.93** -

.30** 

 ل منفعلحا. 11 03. **50.- **46.

1 -

.89** 

-

.87** 
.92** .91** -

.90** 
 بعیت از درمان . ت12 06.- **55. **48.- **35. **95. **92.
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ر د( میانگین و انحراف اسیتاندارد ابعیاد معنیا 1در جدو  )

-بییانداز زمانی و تبعیت از درمان بیماران قلزندگی، چشم

یج نتا است.ی آنژیوگرافی نمایش داده شده عروقی با سابقه

دهد که مولفه هیای حضیور معنیا در ( نشان می2جدو  )

چشیم انیداز زمیانی  زندگی، جسیتجوی معنیا در زنیدگی،

چشم انداز زمانی گذشته مببت، چشم انداز  گذشته منفی،

-گذران و چشیمزمانی آینده، چشم انداز زمانی حا  خوش

،  -90/0، 87/0، 95/0انداز زمانی حا  منفعیل بیه ترتییب 

درمان در سیطح  با تبعیت از -89/0، -87/0، 92/0، 91/0

 . دندار دارهمبستگی معنی 05/0

مستقل نشیان داد بیین دو گیروه مجیرد و   tنتایج آزمون 

متاهل از نظیر مییانگین نمیراه تبعییت از درمیان تفیاوه 

. (p ،167=df ،4.86-=t=0.000)داری وجییود دارد معنییی

مییانگین  همچنین بیین دو گیروه شیاغل و بیکیار از نظیر

داری وجییود دارد نمییراه تبعیییت از درمییان تفییاوه معنییی

(0.000=p ،167=df ،7.07=t)بین دو گروه میردان و  . اما

تفیاوه  تبعیت از درمیاناز نظر میانگین نمراه بیمار زنان 

. (p ،167=df ،0.38-=t=0.70داری وجییود نییدارد )معنییی

 طح تحصیمه، وضیعیتبنابراین در مطالعه حاضر متغیر س

وش دمخیهیای ربیه عنیوان متغیی تاهل و وضعیت اشتغا 

و در تحلیل رگرسیون سلسیله  ندکننده در نظر گرفته شد

تبعییت از نمراه   بینی واریاندر پیش هامراتبی تامیر آن

نرمیالیتی  یکه مفروضیهبا توجه به اینشد. کنتر   درمان

، نتایج آزمون (DW=1.979) واتسن دوربین آزمون )نتایج

( و 1)نمیودارنرمیا    P-P نموداراسمیرنوف -وگروفکولم

 برقرار رگرسیون تحلیل اجرای برای خطاها بودن مستقل

 از بعید و قبل رگرسیون را ( تحلیل3جدو  ) است، نتایج

سطح  وضعیت تاهل، ی کننده مخدوش متغیرهای کنتر 

 3و 2و1هیای  مید  قالب در تحصیمه و وضعیت اشتغا 

 دهد.نشان می
 

 

 

  تبعیت از درمان نمرات رگرسیون شده استاندارد هایمانده باقی . 1دارنمو

 

  کنندهمخدوش متغیرهای کنترل از بعد و قبل تبعیت از درمان مراتبیسلسله رگرسیون مدل خلاصه . 3 جدول

-گام الگو

 ها

 معناداری R2 F β تغییرات R2 بینمتغیرهای پیش

رگرسیون 

ی چندگانه

1 
 شناختیهای جمعیتیرمتغ

 
0.44 0.44 44.85 0.265- 0.000 

2 
 شناختی+ ابعاد معنا در زندگیهای جمعیتمتغیر

 
0.91 0.46 367.36 0.2 0.000 
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-سلسله

 مراتبی
 شناختی و ابعاد معنا در زندگی+های جمعیتمتغیر 3

 انداز زمانیابعاد چشم
0.92 0.003 185.32 0.163- 0.31 

 

شیود طیی سیه گیام ده میمشاه 4و  3چنانچه در جدو  

متغیرهییای وضییعیت تاهییل، سییطح تحصیییمه، وضییعیت 

اشتغا  و مولفه های معنا در زندگی قادر بیه پییش بینیی 

انید. در گیام او  متغیرهیای کنتیر ِ تبعیت از درمان بوده

 44وضعیت تاهل، سیطح تحصییمه و وضیعیت اشیتغا ، 

در درصد از واریان  تبعیت از درمان را تبیین نمیوده انید. 

گام دوم مولفه های حضور معنا در زندگی با ضیریب بتیای 

و جستجوی معنا در زنیدگی  (p<001/0) 69/0استاندارد 

بیه متغیرهیای وضیعیت  (p=008/0) 20/0با ضریب بتای 

تاهل، سطح تحصیمه و وضعیت اشیتغا  اضیافه شیدند و 

درصید رسیاندند. از  91توان تبیین تبعیت از درمان را بیه 

درصد به صوره انحصاری و افیزوده مربیوط  46این مقدار 

به مولفه های معنا در زندگی بوده است. بیر اسیاس نتیایج 

، پی  از حیذف امیر متغیرهیای مخیدوش کننیده 3جدو 

شناختی متغییر تبعییت از درمیان ارتبیاط معنیی جمعیت

-بینی میداری با معنا در زندگی دارد و مقادیر آن را پیش

در گام سوم مولفیه هیای  (.p، 36/367=F<0001/0کند )

زمانی به مد  اضافه شدند، چنانچه در جیدو  چشم انداز 

شود متغیر تبعیت از درمیان پی  از مشاهده می 3شماره 

کننده ارتباط معنیی داری بیا حذف امر متغیرهای مخدوش

چشم انداز زمانی ندارد و مقیادیر آن را پییش بینیی نمیی 

 (.P ،32/185=F=31/0)کند 
 

های سطح  متغیر کنترل از پس چشم انداز زمانی و معنا در زندگی براساس تبعیت از درمان رگرسیون تحلیل نتایج . 4 جدول

 تحصیلات، وضعیت اشتغال، وضعیت تاهل
 

 %95سطح اطمینان  t-value p-value ضرایب استاندارد شده ضرایب استاندارد نشده متغیرها

B SE  حد بالا حد پایین 

بتامقدار ث-1  12/82 56/8  58/9 001/0 20/65 03/99 

 84/12 9/6 001/0 55/6 416/0 50/1 87/9 سطح تحصیلات

 -21/6 -76/17 001/0 -09/4 -263/0 92/2 -98/11 وضعیت شغلی

 وضعیت تاهل

 

54/14 21/3 265/0 52/4 001/0 19/8 9/20 

دار ثابتمق-2  95/42 73/3  48/11 001/0 56/35 33/50 

تسطح تحصیلا  21/1 64/0 051/0 86/1 063/0 068/0- 48/2 

 309/0 -35/4 089/0 -71/1 -044/0 18/1 -02/2 وضعیت شغلی

 42/5 278/0 030/0 18/2 052/0 30/1 84/2 وضعیت تاهل

 62/2 69/1 001/0 13/9 69/0 23/0 15/2 حضور معنا

 جستجو معنا

 

71/0 26/0 20/0 70/2 008/0 192/0 22/1 

دار ثابتمق-3  47/30 95/13  18/2 030/0 91/2 04/58 

 62/2 020/0 047/0 005/2 056/0 66/0 32/1 سطح تحصیلات

 618/0 -08/4 147/0 -45/1 -038/0 19/1 -73/1 وضعیت شغلی

 81/5 575/0 017/0 408/2 058/0 32/1 19/3 وضعیت تاهل

 79/2 33/1 001/0 56/5 668/0 371/0 06/2 حضور معنا

 25/1 139/0 015/0 46/2 196/0 282/0 695/0 جستجو معنا

 23/1 -065/0 077/0 77/1 192/0 329/0 586/0 گذشته منفی

 771/0 -833/0 094/0 -076/0 -007/0 406/0 -031/0 گذشته مثبت

گراآینده  397/0 401/0 091/0 991/0 323/0 395/0- 189/1 

گذرانحال خوش  068/0 254/0 020/0 268/0 789/0 434/0- 570/0 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

ys
te

m
.k

hu
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

07
 ]

 

                             8 / 13

https://system.khu.ac.ir/rph/article-1-4376-fa.html


 

  سلامت روانشناختی پژوهش درامۀ فصلن                                                                                      2 ە شمار ، 17 ە  دور 1402،تابستان    

 

54 

 

 130/0 -002/2 085/0 -73/1 -163/0 54/0 -936/0 حال منفعل

 نتیجه

بررسیی نقیش معنیا در زنیدگی و  پژوهش حاضر با هیدف

ن انداز زمانی در پیش بینی تبعییت از درمیانِ بیمیاراچشم

. متغیرهیای انجیام شیدعروقی با سیابقه آنژییوگرافی قلبی

شیتغا ، کنتر ِ وضعیت تاهل، سطح تحصیمه و وضعیت ا

نید. درصد از واریان  تبعیت از درمان را تبیین نموده ا 44

ییر های پیشین که نشان داد متغاین یافته با نتایج پژوهش

 سطح تحصیمه در تبیین میزان پایبندی به درمان از نظر

 آماری معنادار است، همسو بود )اوچمیانوویو و همکیاران،

اران، ؛ محمیدی و همکی1402؛ شجاعی و همکاران، 2019

 توان گفت براسیاس نتیایج(. در تبیین این یافته می1393

مطالعاه، افزایش سطح تحصیمه بیا مییانجیگری متغییر 

-سواد سممت، باعث افزایش میزان تبعیت از درمیان میی

 هیایی کیه نشیان داد بیینشود. این یافته با نتایج پژوهش

داشتن همسر یا شیریک زنیدگی بیا پایبنیدی بیه درمیان 

،  )والدئوریولا و همکاران وجود دارد؛ همسو بودهمبستگی 

زاده و بیییدری؛ 2019، اوچمیییانوویو و همکیییاران ؛ 2011

تیوان گفیت در تبیین ایین یافتیه میی .(1400، همکاران 

 اعضیای و همسیر حماییت وییژه به بالا اجتماعی حمایت

 . دهدرا افزایش می های درمانیتوصیه از خانواده، تبعیت

ش حاضر با نتایج پژوهش ههای پژوفتههمچنین یکی از یا

( کیه نشیان داد تبعییت درمیانِ 1398باقری و همکاران )

خوب با شاغل بودن رابطه معناداری دارد، همسیو بیود. در 

تیوان گفیت نتیایج مطالعیاه پیشیین تبیین این یافته می

نشان داده است که بین میزان درآمید و تبعییت از درمیان 

کیه بیا افیزایش درآمید بطوری رابطه معناداری وجود دارد؛

یابیید )والییدئوریولا، میییزان تبعیییت از درمییان افییزایش مییی

گیری کرد که میزان توان چنین نتیجه(. بنابراین می2011

کیه درآمید تبعیت از درمانِ افراد شاغل بیا توجیه بیه ایین

بیشتری دارند و احتمیالا از منیابع میالی، حمیایتی و نییز 

دار هستند، نسبت به افیراد سطح تحصیمه بالاتری برخور

بیکار بالاتر باشد. همچنین یکی از موارد مربوط بیه شیغل، 

بررسی سممت افراد در جییت ادامیه تمدیید قراردادهیای 

شغلی است، وجود چنین ممحظیاتی میی توانید روی هیم 

رفته تبیین کننده تبعیت بالاتر در افراد شاغل در مقایسیه 

 با افراد بیکار باشد. 

مراتبیی نشیان داد پی  از یل رگرسیون سلسیلهنتایج تحل

شناختی شامل وضعیت تاهل، حذف امر متغیرهای جمعیت

-سطح تحصیمه و وضعیت اشتغا ، معنا در زنیدگی میی

درصید از تبعییت از درمیانِ  46داری تواند به طیور معنیی

ند. کبینی عروقی با سابقه آنژیوگرافی را پیشبیماران قلبی

م  و مطالعاه پیشین از قبیل کوارنسیترواین یافته با نتایج 

( و نتییایج 2016، و همکییارانالییوارز  (، 2018همکییاران )

( کیه رابطیه مببتیی را 1400مطالعه جانجانی و همکاران )

 عروقییبین تبعیت از درمان و معنای زندگی بیماران قلبی

ت توان گفینشان دادند، همسو بود. در تبیین این یافته می

ر باشد طبیعتیاً هیر روییدادی هیر چنید اگر زندگی معنادا

جیه پیچیده مانند بیماری مزمن معنادار خواهد بود؛ در نتی

 تری در نگرش زندگی دارند، سعیبیمارانی که معنای قوی

کنند برای بیبیود وضیعیت سیممت خیود بیا پزشیکان می

 توانید بیا افیزایشهمکاری کنند. وجود معنا در زندگی می

ییت زنیدگی و اهیداف بیالاتر در آوری، کیفامیدواری، تیاب

 نماید. زندگی؛ افزایش تبعیت از درمان را تبیین 

نتایج تحلیل رگرسیون چندگانه به روش سلسیله مراتبیی 

نشان داد پ  از حذف امر متغیرهای وضعیت تاهل، سطح 

انیداز هیای چشیمتحصیمه و وضعیت اشتغا  زیر مقیاس

دنید و تنییا کننده خیود را از دسیت دازمانی، نقش تعیین

حضور معنا در زندگی  و جستجوی معنا در زندگی به طور 

درصد از واریان  تبعیت از درمان را تبیین  46داری معنی

های پیشین که نمودند. این یافته با نتایج برخی از پژوهش

-بینییکاری صفت پیشنشان داد تمرکز بر آینده و اهما 

ده سیممت ی آگیاهی سیممت و رفتیار ارتقیا  دهنیکننده

( همچنین ایین یافتیه بیا 2023است، همسو نبود )فانگ، 

انیداز نتیجه گیری مطالعه  دیگیری کیه نشیان داد چشیم

کننیده در بینیزمانی آینده نگر و حافظه کاری نقش پیش

(. 2020خودمراقبتی دارد، همسو نبیود )چیو و همکیاران، 

بینیی تبعییت از درمیان دلیل این تنیاق  در عیدم پییش

انیداز زمیانی در عروقی بر اساس ابعیاد چشیمنِ قلبیبیمارا

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

ys
te

m
.k

hu
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-1
2-

07
 ]

 

                             9 / 13

https://system.khu.ac.ir/rph/article-1-4376-fa.html


 

  سلامت روانشناختی پژوهش درامۀ فصلن                                                                                      2 ە شمار ، 17 ە  دور 1402،تابستان    

 

55 

 

تیوان در تفیاوه مییان طیرح پژوهش حاضر را عمدتاً میی

برداری، حجم نمونیه، وضیعیت سینی پژوهش، روش نمونه

شرکت کنندگانِ این مطالعه بیا پیژوهش هیای پیشیین و 

 دیگر متغیرهای احتمالی مومر بر تبعیت از درمان دانست.

ایین پیژوهش و بیا توجیه بیه نقیش هیای بر اساس یافتیه

متغیرهای روانشناختی مانند معنا در زندگی و چشم انیداز 

عروقیی، بینی تبعیت از درمان بیماران قلبیزمانی در پیش

استفاده از متخصصین روانشناسی سممت در بخیش هیای 

درمانیِ قلب و عروق به منظور بیبیود و کیاهش مشیکمه 

گیردد. همچنیین بیا یروان شناختی بیماران، پیشینیاد می

-بیینترین پیشتوجه به اینکه معنا در زندگی یکی از قوی

هیای های تبعیت از درمیان اسیت، معنادرمیانی و آمیوزش

روانشناختی مبتنی بر حضور معنا در زندگی و جسیتجوی 

عروقی در مراکز درمیانی معنا در زندگی برای بیماران قلبی

سیی  هییای تخصصییی قلییب توکلینیییک ای وو مشییاوره

گیردد. بیا توجیه بیه متخصصین بیداشت روان، توصیه می

انداز زمانی و تبعییت از وجود رابطه معنادار بین ابعاد چشم

انیداز زمیان درمیانی و عروقیی، چشیمدرمانِ بیماران قلبی

آموزش های روانشناختی مبتنی بر چشم انیداز زمیانی در 

جیت افزایش دیدگاه بیماران نسبت بیه گذشیته مببیت و 

ده و کاهش دیدگاه آنان نسبت به گذشته منفیی، حیا  آین

مییانگینِ  .گیرددگذران و حا  منفعیل، توصییه مییخوش

تبعیت از درمانِ آزمودنی ها در نمونه مورد پژوهش نشیان 

دهد، تبعیت از درمان بیماران در سیطح متوسی  قیرار می

دارد. با توجه به اینکه یکی از موانع مییم در درمیان می مر 

عروقیی، عیدم های قلبیای مزمن از جمله بیماریهبیماری

تبعیت از درمان است و با توجیه بیه رابطیه معنیادار بیین 

وضیعیت تاهیل، وضیعیت اشیتغا  و سیطح تحصییمه بییا 

هیای لازم بیه بیمیاران، ی آمیوزشتبعیت از درمیان، ارائیه

ها و مدیران به منظیور افیزایش مییزان آگیاهی و خانوداده

همیت تبعییت از درمیانِ بیمیاران کسب شناخت راجع به ا

که با استفاده از تست تشخیصیی آنژییوگرافی عروقی قلبی

 گیرددپیشنیاد میدر معرض خطر، تشخیص داده شده اند 

تا با افزایش تبعیت از درمان نوعی پیشگیری مانویه انجیام 

ی این امر به نوبه .تر شدن بیماری جلوگیری شودو از وخیم

میالی و انسیانی را براسیاس سیطح  جویی روانی،صرفه خود

بیه دنبیا  خواهید نییز دوم پیشگیری بیداشیتی درمیانی 

 .داشت

 خاصی بخش به محدود صرفاً مکانی نظر از حاضر پژوهش

ی آمیاری محیدود بیه و جامعیه اصیفیان( )شییر اییران از

عروقی مراجعیه کننیده بیه بیمارسیتان فیوق بیماران قلبی

  توانیدنمیی و تخصصی قلب شیید چمران اصیفیان اسیت

 بیا رابطیه در بنابراین باشد. کشور کل از کاملی ینماینده

با توجه  .کرد رعایت را احتیاط جانب باید آن دادن تعمیم

-به اینکه ابزارهای به کار رفته در این پژوهش از نو  خیود

تیر دهیی بودنید، بیرای دسیتیابی بیه نتیایج دقییتگزارش

ز اسیتفاده شیود. بیا شود از مصاحبه بالینی نیپیشنیاد می

توجییه بییه اینکییه پییژوهش حاضییر از نییو  پییژوهش هییای 

باشد که امکان استنباط نتایج علی را فراهم همبستگی می

هییای گییردد در آینییده پییژوهشکنیید، پیشیینیاد مییینمییی

آزمایشییی در حییوزه بررسییی امربخشییی نیمییه -آزمایشییی

مبتنی بر حضور معنا در زندگی و  های روانشناختیآموزش

ی معنا در زندگی و تعدیل چشم انیداز زمیانی بیر جستجو

 عروقی، انجام شود.تبعیت از درمانِ بیماران قلبی
 

نامیه مطالعیه حاضیر برگرفتیه از پاییان تقدیر و تشککر:

کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی و دارای شناسه اخمق 

IR.GUILAN.REC.1402.030  از کمیته اخیمق در

ژوهشیگران از همکیاری پژوهش دانشیگاه گییمن اسیت. پ

صییمیمانه کییادر بیمارسییتان فییوق تخصصییی قلییب شیییید 

چمییران اصییفیان و تمییام بیمییارانی کییه در اییین پییژوهش 

 نماینید. خیاطر نشیاناند تقدیر و تشکر میهمکاری نموده

 .مقاله فاقد حامی و تامین کننده مالی استمی گردد این 
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