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Abstract 

Background and Objective: Attachment to God and the spiritual growth 

of man in the past few decades has increasingly attracted the attention of 

psychologists and mental health professionals. This study aimed to 

determine the mediating role of attachment to God in the relationship 

between attachment style and anticipatory grief in parents of children with 

specific diseases. 

Methods: The present study was descriptive and correlational. The 

statistical population of the study consisted of all parents of children with 

specific diseases in Shiraz. Out of the statistical population, 150 parents 

of children aged 6-16 years with specific diseases who referred to Imam 

Reza Clinic and Amir Hospital in Shiraz for 4 months were selected by 

available sampling method and studied. Data were collected using 

Anticipatory grieving scale, Attachment to God questionnaire, and 

Hazan and Shavrr ’s Adutt Attachment Questionnaire (AAQ). After 

collecting and extracting the data, the participants' scores were analyzed 

using Pearson correlation coefficient and path analysis. In this study, all 

the ethical considerations were observed and the authors reported no 

conflict of interests.  

Results: The results showed a significant positive correlation (0.01) 

between the attachment to God and safe attachment style with 

anticipatory grief and a negative correlation between avoidant attachment 

style and ambivalent attachment style with anticipatory grief (0.05). 

Conclusion: According to the results, attachment to God played a 

significant mediating role in the relationship between attachment style 

and anticipatory grief in parents of children with specific diseases. 
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Background and Objective 

The death of a child for any reason is damaging 

(1). One of the types of grief that parents of 

children with certain diseases are involved in (2) 

is anticipatory grief. Anticipatory grief is the 

process of grieving, coping, reacting, planning, 

and reorganizing psychologically in response to 

an imminent absence of a loved one (3). This type 

of grief ends when there is an actual loss. 

Anticipatory grief may help alleviate postmortem 

trauma. On the other hand, when separation 

occurs years before passing, another reaction may 

occur at death, and the feeling of loss may 

intensify (4). 

Another characteristic of the parents that may 

be related to the health or illness of their children 

is the parental attachment style. A recent study 

found that people with insecure attachment 

patterns were more likely to experience anxiety, 

depression, and physical symptoms (5).  

According to Kirkpatrick and Shaw, God Also  

appears in religious writings as a parent. He 

believes that man's relationship with God is highly 

The Mediating Role of Attachment to God in the 

Relationship between Attachment Style and Anticipatory 

Grief in Parents of Children with Specific Diseases 
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dependent on human attachment relationship (6) 

The results of recent studies shown that attending 

religious ceremonies and worshiping God are 

positively associated with many indicators of 

physical, mental, family and social health (7). 

Therefore, the importance and necessity of 

realizing this can be examined from an individual, 

social, economic, cultural, and family perspective. 

This study aimed to determine the mediating role 

of attachment to God in the relationship between 

individual attachment style and premature 

mourning in parents of children with specific 

diseases. 

Methods 

Compliance with ethical guidelines: Ethical 

considerations in this study included the voluntary 

participation of adolescent girls in this project and 

appropriate care was taken regarding 

confidentiality of the information obtained from 

the questionnaires completed by the individuals. 

The information related to them was analyzed 

anonymously and only with identification codes. 

Therefore, the researchers asked the group 

members to express their consent to participation 

in the research by signing a medical contract.  

The present study is applied in terms of 

purpose, and correlational in terms of method. 

The statistical population of the present study 

consisted of all parents of children with specific 

diseases in Shiraz in 2020. In the present study, 

we used purposive sampling. For this purpose, 

150 parents of children aged 14-6 years with 

specific diseases attended Imam Reza (AS) Clinic 

and Amir Hospital in Shiraz and completed the 

God Attachment Questionnaire, Hazan and 

vvvvrr ’s Auult Attachment Questionnaire, and 

anticipatory grief scale in four months (from early 

May to late August 2020). 

In this study, descriptive statistics including 

mean, standard deviation, maximum and 

minimum, and inferential statistics including 

correlation coefficient and path analysis and fit 

indices (goodness of fit index, GFI, Adjusted 

Goodness of Fit Index, AGFI, Normalized Fit 

Index, NFI, Incremental Fit Index (CFI), Adaptive 

Fit Index, IFI, Tucker-Lewis Fit Index (TLI) and 

Root of Mean Squared Approximation Error 

(RMSEA) were used. The confidence level was 

considered 0.05. 

Results 

In this study, the mean age of the participants was 

37.5±6.48 years. Also, 56.7% of the participants 

had a bachelor's degree or higher, 11.7% had an 

associate degree, and 31.7% had a diploma. 

According to Table (1), the mean and standard 

deviation were 99.92 (17.03) for anticipatory 

grieving, 58.98 (13.68) for attachment to God, 

14.40 (3.94) for secure attachment style and 16.07 

(5.34) for avoidance attachment style and 17.49 

(3.65) for ambivalent attachment style.  

The results show a significant positive 

correlation between attachment to God and secure 

attachment style with premature mourning at the 

level of 0.01 and between avoidance attachment 

style at the level of 0.01 and a negative 

relationship between ambivalent attachment style 

and anticipatory grieving. 0.05.  

The results of the path coefficient model in 

Table (4) showed there is also strong evidence of 

a direct correlation between secure, avoidant, and 

ambivalent attachment styles with attachment to 

God and secure, avoidant, and ambivalent 

attachment style with anticipatory grieving. 

Attachment to God has a significant direct 

relationship with anticipatory grieving. 

The results show that the Goodness of Fit 

Index (GFI) is equal to 0.98 and the Adjusted 

Goodness of Fit Index (CFI) is 0.97. The size of 

the indicators obtained from the structural model 

fit indicates that the model fits well. The root 

mean square error (RMSEA) approximation is 

0.067 and less than 0.08, and this index also 

demonstrates a good fit of the model. 

Conclusion 

The primary purpose of this study was to 

investigate the mediating role of attachment to 

God in the relationship between individual 

attachment style and anticipatory grief in parents 

of children with specific diseases. Pearson 

correlations showed a significant positive 

correlation between attachment to God and secure 

attachment style with anticipatory grief and a 

negative correlation between avoidant attachment 

style and ambivalent attachment style with 

anticipatory grief. The results showed that 

attachment to God plays a significant mediating 

role in the relationship between a person's 

attachment style and anticipatory grief in parents 

of children with specific illnesses. In this way, 

indirect relationships (intermediaries) were 

confirmed. Due to the novelty of the subject of the 

present study, according to the researcher's 

searches, no background was found with the 

findings of this study. However, these results are 

in line with the findings of Hassanpour et al. (8), 

Zahed Babelan et al. (9), Mousavi and Watankhah 

(10), Narimani and Eini (11), and Zang et al. (12). 
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In the light of faith and peace, individuals 

seem to have the opportunity to address higher 

levels of need, the spiritual need. Therefore, these 

people make more efforts to be close to God, and 

closeness to God and attachment to God will 

reduce the fear of the child's death and 

anticipatory grief for the child (11-15). Kirk 

Patrick also reported that people with secure 

attachments have a more positive mental image of 

God and consider God to be accepting, close, and 

accessible (13). 
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 معلومات المادة  
 144٢شوال  ٢8: الوصول 
 144٢ ذی الحجه ٧ :يوصول النص النهاي 
 144٣صفر  8: القبول 
 1444 جمادي الاولی ٢٧: النشر الإلكتروني 
 

 الكلمات الرئیسة:  
 الآباء  
 التعلق  
 الحزن  
     الإیمان بالله  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الملخّص  
حظيت مسألة الإیمان بالله والنمو الروحي باهتمام علماء النفس وعلماء الصحة  :خلفیة البحث وأهدافه

تسعی هذه المقالة أن تلقي الضوء علی معرفة الدور الوسيط  النفسية في العقود الأخیرة بصورة مطردة.
 .للإیمان بالله في العلاقة بین نمط تعلق الفرد والحزن المبکر لدی آباء الأطفال ذوي الأمراض الخاصة

تعتمد هذه المقالة المنهجية الوصفية الإرتباطية. اما الجمعية الإحصائية فقد شملت جميع  منهجیة البحث:
م. تّم أخذ العينات عبر منهجية أخذ 2020الأطفال ذوي الأمراض الخاصة في مدينة شیراز في عام آباء 

عاماً والذين  6-14شخصا من بین آباء الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بین  150العينات الهادفة واختیر 
 مدينة شیراز. يعانون من أمراض خاصة والذين زاروا مرکز الإمام رضا )ع( الطبي ومستشفی أمیر في

واعتمدت المقالة في جمع المعلومات علی استبيان الحزن المبکر، والإیمان بالله وأنماط التعلق لدی "هازن" و 
(. وبعد جمع المعلومات، قام کتّاب المقالة بتحليل درجات المشارکین عبر المنهجية AAQ"شيور" )

فإن مؤلفي  كلاقية في هذا البحث وإضافة إلی ذلالإرتباطية لدی بیرسون. وتمت مراعاة جميع الموارد الأخ
 .البحث لم يشیروا إلی أيّ تضارب في المصالح

اظهرت النتائج أن العلاقة بین التعلق بالله ونمط التعلق السليم وبین الحزن الإستباقي، هي ات: معطیال
لله وأسلوب التعلق (. اما العلاقة بین الإیمان با>01/0Pعلاقة تضامنية موجبة وذات دلالات واضحة )

المتجنّب  الآمن مع الحزن الإستباقي علاقة سالبة. کما أنها کانت سالبة بین أسلوب التعلق الخائف/
 .(05/0وأسلوب التعلق المتناقض مع الحزن الإستباقي )

تشیر معطيات البحث أن الإیمان بالله يؤدي دور الوسيط الإیجابي في الإرتباط بین نمط تعلق  الاستنتاج:
 .الفرد والحزن المبکر لدی آباء الأطفال ذوي الأمراض الخاصة ويساعد علی التغلب علی معاناة الآباء

 
 

 :التالي الترتیب على المقالة استناد يتم
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 اطلاعات مقاله  
 1400خرداد  1۹ :دریافت

 1400تیر  2۷ :دریافت متن نهایی

 1400شهریور  24 پذیرش:

 1401 دی 1نشر الکترونیکی: 
  

  واژگان کلیدی:

 دلبستگی

 دلبستگی به خدا

 سوگ

 والدین

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 چکیده  

صورتی روزافزون  دلبستگی به خدا و رشد معنوی انسان در چند دهة گذشته بههدف: سابقه و 

پژوهش با  شناسان و متخصصان بهداشت روانی را به خود جلب کرده است. این توجه روان

 پیش سوگ و فرد دلبستگی سبک بین رابطة در خدا به دلبستگی ای واسطه نقش هدف تعیین

 . ه استخاص انجام شد های بیماری با کودکان والدین در موعد از

پژوهش حاضر توصیفی و از نوع همبستگی است. جامعة آماری پژوهش تمامی  روش کار:

بود. از بین جامعة آماری  13۹۹خاص شهر شیراز در سال  های بیماری به مبتلا کودکان والدین

 های بیماری به سالة مبتلا 6-14 کودکان نفر از والدین 150گیری هدفمند،  روش نمونه به

کرده بودند،  مراجعه شیراز شهر امیر بیمارستان و( ع) رضا  امام درمانگاه ماه به 4 طی که خاص

خدا  به دلبستگی موعد، از پیش سوگ های نامه پرسش ها از آوری داده . برای جمعشدندانتخاب 

ها،  آوری و استخراج داده استفاده شد. بعد از جمع (AAQ)شیور  و هازن دلبستگی های سبک و

 تحلیل و  تجزیه مسیر تحلیل و پیرسون همبستگی ضریب کنندگان با استفاده از نمرات شرکت

است و مؤلفان مقاله تضاد منافعی گزارش . در این پژوهش همة موارد اخلاقی رعایت شده شد

 .اند نکرده

بین دلبستگی به خدا و سبک دلبستگی ایمن با سوگ پیش از  که داد نشان نتایج ها:یافته

و بین سبک دلبستگی اجتنابی و سبک دلبستگی  (>01/0Pموعد همبستگی مثبت معنادار )

  .(05/0دوسوگرا با سوگ پیش از موعد همبستگی منفی برقرار بود )

 در معناداری ای واسطه نقش خدا به دلبستگی های این پژوهش، طبق یافته گیری:نتیجه

 خاص های   بیماری با کودکان والدین در موعد از پیش سوگ و فرد دلبستگی سبک بین رابطة

 .ایفا کرده است

 :است صورت این به مقاله استناد

Sobhani MR, Omidvar B. The Mediating Role of Attachment to God in the Relationship between Attachment Style and Anticipatory Grief in Parents 

of Children with Specific Diseases. oournal of Pizhūhish dar dīn va salāaa t. 2022;8(4):8-22. https://doi.org/10.22037/jrrh.v8i4.35137 
 
 

 

 

 

 
 

 اغلب خانواده یک های خاص در با بیماری کودك وجود

 میزان. کند می وارد خانواده به ناپذیری جبران های آسیب

 است حدی  به گاه ضایعه این مقابل در خانواده پذیری  آسیب

 شدیدی آسیب دچار اعضای آن روانی سلامت وضعیت که

 فرزند معلولیت از والدین آگاهی محض به طوری که شود. به می

 مشکلات و گردد می مبدل یأس به امیدها و آرزوها تمام خود،

 شامل تواند می مشکلات . این(1)شود  می شروع والدین

 های برنامه با خود معمول وظایف کردن هماهنگ مانند مواردی

 مقدمه

 فرد دلبستگی سبک بین رابطۀ در خدا به دلبستگی ای واسطه نقش

 خاص های بیماری با کودکان والدین در موعد از پیش سوگ و
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فرزند،  متفاوت موقعیت با عاطفی سازگاری کودك، درمانی

 در ها مراقبت کردن فراهم درمان، تعیین برای زیاد صرف زمان

 مشکلات به رسیدگی مدرسه و مشکلات به پرداختن خانه،

های خاص  باشد. والدین کودکان با بیماری  کودك رفتاری

عنوان بیمار  هنگامی که کودکشان برای نخستین بار به

شوند و سپس پیش از  شود اغلب دچار شوك می شناسایی می

گیرند، حالاتی نظیر تکذیب، آنکه سرانجام با وضعیت خو ب

گناه، خشم، اندوه و سوگ پیش از موعد در آنان به وجود 

  .(2)آید  می

 با کنارآمدن است، همگانی و رایج ای پدیده سوگ گرچه

 های پیچیدگی سخت، های بیماری و کودکان دربارۀ ویژه به آن

 برای یا تجربة مرگ فرایند به ویژه طور به سوگ. دارد خاصی

 سوگ و اندوه. گردد می بر عزیزان از یکی دادن دست از همیشه

. گیرند می بر  در خشم تا عمیق ماتم از را احساسات از طیفی

رابطة  اعتقادات، زمینه، پیش به بسته سوگ، با کنارآمدن فرایند

 از تواند می عوامل، سایر و است رفته دست از که چیزی با فرد

 بر کلی طور به فرزند مرگ. کند تفاوت دیگر شخص به شخصی

 اضطراب موجب گذارد و می تأثیر والدین بدنی و روانی سلامت

 آنان زندگی کیفیت کاهش و خودکشی افسردگی، افکار شدید،

به فقدان  هسازند هایی شیوه با والدین . برخی از(3)شود  می

 دادن دست با وجود از و (5, 4)دهند  پاسخ می فرزندانشان

 زندگی در را جدیدی اهمیت و اهداف معانی، قادرند کودك،

. یکی از انواع سوگ که والدین (6)پیدا کنند  خود روزمرۀ

های خاص درگیر آن هستند، سوگ پیش از  کودکان با بیماری

است. این نوع از سوگ به هنگام وقوع فقدان حقیقی  1موعد

تواند مرگ تدریجی یک  یابد. نوعی از این سوگ می پایان می

داشتنی باشد. سوگ پیش از موعد ممکن است در  فرد دوست

روحی پس از مرگ مفید باشد. از سوی کردن ضربة  ملایم

ها قبل از مرگ جدایی اتفاق افتاده باشد،  دیگر، وقتی سال

ممکن است هنگام مرگ واکنشی دیگر رخ دهد و احساس 

 . (۷)فقدان تشدید شود 

 های سبک دربارۀ جهان سراسر در زیادی های پژوهش

 از حاکی امر این و گرفته صورت کیفیت روابط و 2دلبستگی

 خانواده کیفیت روابط و دلبستگی که است این

پاتریک و  . کرك(8)است  هیجانات برای خوبی کنندۀ بینی پیش

 از شکلی خدا مذهبی، های نوشته در که معتقدند نیز 3شاور

 خدا، با انسان ارتباط ایشان به نظر. است شده توصیف والدین

                                                           
1) Anticipatory grief 
2  ) Attachment styles 
3) Kirkpatrick and Shaver 

و  4. نورهانا(۹)دارد  انسان دلبستگی ارتباط با زیادی وابستگی

 که اند داده نشان تجربی تحقیق یک در نیز نو همکارا 5استالپ

 مراقبش اولین با او تجربة با نزدیک طور به خدا از فرد تصور

 خود مطالعات پاتریک و شاور در کرك .(11, 10)دارد  ارتباط

 ایمن، دلبستگی الگوهای افراد با که دان گرفته نتیجه طور این

 تری مثبت خدای از تصور و تعهد مذهبی از بالاتری سطوح

 با ارتباط کیفیت .نددار اجتنابی دلبستگی الگوهای به نسبت

 دارند والدینشان به نسبت ایمن دلبستگی که افرادی در خدا

 والدین ،بنابراین. است والدینشان بودن مذهبی میزان با مطابق

 های آموزش کردن درونی و فرزندانشان به ها ارزش انتقال جهت

کنند  برقرار فرزندان خود با ایمانی رابطة باید در آنان مذهبی

. دربارۀ نقش خداباوری در مسائل خانوادگی نیز (12)

های مذهبی هم  دهد که عضویت در گروه ها نشان می شپژوه

کنندۀ ارزش و بهای زندگی  کننده هم تحکیم منعکس

شده طی  های انجام . نتایج بررسی(13)خانوادگی است 

های اخیر حاکی از این است که حضور در مراسم مذهبی  سال

های سلامت جسمی،  و پرستش خداوند با بسیاری از شاخص

 .(14)روانی، خانوادگی و اجتماعی در ارتباط مثبت است 

ساز بروز مشکلاتی در بهزیستی  عامل دیگری که زمینه

شود، پدیدۀ  های خاص می والدین کودکان مبتلا به بیماری

ای  . سوگ پیش از موعد پدیده(15) است سوگ پیش از موعد

کردن،  کردن، مقابله تعریف شده است که فرایند سوگواری

کردن و سازماندهی مجدد  ریزی دادن، برنامه نشان  واکنش

الوقوع یک شخص  شناختی را که در پاسخ به فقدان قریب روان

 .(16)کند  شود، احاطه می داشتنی تحریک و آغاز می دوست

در یک مرور مفهومی سوگ پیش از موعد، نتیجه  6فالتون

گرفته که بیشترین ارزش عملی این مفهوم هشداردادن به 

پزشکان و دیگر مراقبان دربارۀ تأثیرات سوگ پیش از موعد 

گیری بر این  بستگان بر حالات هیجانی بیمار است. این نتیجه

مان دلالت دارد که حالات هیجانی بیمار و حتی نتایج در

تأثیر مداخلاتی قرار گیرد که افراد را به  تواند تحت  می

 . (1۷)کند  پرداختن به سوگ پیش از موعدشان تشویق می

 سلامتی با است ممکن که والدین های ویژگی از دیگر یکی

 باشد، داشته رابطه های خاص بیماری به کودکانشان ابتلای یا

دلبستگی را نوعی پیوند  ۷بالبی .است والدین دلبستگی سبک

وجو و حفظ تقرب  کند که با تمایل به جست عاطفی تعریف می

                                                           
4) Noronha 
5) Stulp 
6) Fulton 
7) Bowlby 
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ویژه در مواقع فشار و  نسبت به نگارۀ دلبستگی خاص به

شود. اعتقاد بر این است که کودکان در  استرس مشخص می

کنند  همه حال، اطلاعاتی را از تعاملاتشان با مراقبان درونی می

دهد  نان را در بزرگسالی تشکیل میکه ماهیت روابط آتی آ

 خود زندگی در که است عمیقی عاطفی پیوند دلبستگی .(18)

 کنیم می تعامل آنان با که وقتی رو، ازاین داریم. خاص افراد با

 احساس آنان با نزدیکی از استرس مواقع در و بریم می لذت

 در فمتعار غیر دلبستگی الگوهای .(1۹)کنیم  می آرامش

 اشکال یا اولیه اختلالات خود تواند می زندگی اولیة های سال

 طبق .(20)شود  محسوب روانی شناسی آسیب تکوینی

 اضطراب، ناایمن؛ دلبستگی الگوی با افرادی ها پژوهش

 شناختی روان مشکلات و جسمانی های نشانه و افسردگی

همکاران و دوینیتا و  و 1چنگ پژوهش . در(21)دارند  بیشتری

 رفتارهای و دلبستگی خانوادگی، مسائل رابطة نیز 2ماریا

, 22)فرزندان بررسی شده است  اضطراب با پرورشی والدین

23) . 

های  با بیماری کودکان ذهنی و رفتاری هایویژگی بر علاوه

 کیفیت عاطفی، ثبات مانند والدین هایویژگی خاص،

 در نیز درآمد میزان استخدامی و وضعیت ،3خدا به دلبستگی

 آنان روانی وضعیت و والدین بر وارد استرس میزان بینی پیش

 های دهه در دینی شناسی روان که طوری . به(24)است  مؤثر

 با مذهبی باورهای رابطة بررسی به علمی رویکردهای با اخیر

. است پرداخته شناختی جامعه و شناختی روان متغیّرهای سایر

 در ای ویژه جایگاه که شناختی روان متغیّرهای از یکی

خداوند  به دلبستگی داده اختصاص خود به دینی شناسی روان

 زمینة در پردازان نظریه نخستین از یکی پاتریک کرك .است

 مراقب به دلبستگی است خدا است که معتقد به دلبستگی

 چهارچوب در و زمان گذشت با کودکی دوران در اولیه

. یابد می ادامه وطن و خدا به دلبستگی همانند دیگر های نظام

 و مطالعه برای دلبستگی نظریة از توان می وی اعتقاد به

 مذهبی اعتقادات کیفیت شناخت و مذهبی رفتارهای شناسایی

 دلبستگی گاه تکیه برای کرد. وی چهار ملاك استفاده نیز

 صدق خداوند دربارۀ ملاك دو میان نایـ از که شماردبرمی

 افراد برای امنیت مبنای و منبع خدا اینکه یکی. (24)کند  می

 و شوند می روانی آشفتگی و استرس دچار که هنگامی است در

 و کشف برای مطمئن و کننده حمایت منبع خدا اینکه دیگر

 را خداوند توان می بنابراین،. اطراف است محیط در وجو جست

                                                           
1) Cheng 
2) Doinita and Maria 
3) Attachment to Go 

 همان زیرا پذیرفت؛ و آورد حساب به دلبستگی گاه تکیه

 نیز او دارند، دلبستگی های گاه تکیه سایر که را هایی ویژگی

 شناسی روان دیدگاه از رسد می نظر به اساس این بر. دارد

 انسان به که گرفت نظر در دلبستگی موضوع را خدا توان می

 های موقعیت بتواند شود بخشد و سبب می می ایمنی و آرامش

  .(25)خود درآورد  اختیار در را مهارنشدنی

تطابق والدین  زمینةدر  ایراندر  اندکی تحقیقات تاکنون

با بیماری مزمن کودك صورت گرفته که اغلب بر یک بیماری 

 جوامع در خدا به دلبستگی . مطالعةکید داشته استأخاص ت

 (24) پاتریک كکر که 1۹۹۹سال  از و شده آغاز تازه غربی

 به پژوهشگران برده است، نام موضوع این از بار نخستین برای

 های ررسیب بر اساس اند. همچنین پرداخته آن مطالعة

 صورت اسلامی جوامع در که پژوهشی تاکنون گرفته صورت

 باشد، کرده ارزیابی را موضوع این مختلف های جنبه و گرفته

رابطه و نقش  بررسی زمینة در ویژه به است؛ ناچیز بسیار

 دارد. وجود پژوهشی فقر سوگ پیش از موعد با ای آن واسطه

 جهت بدین .رسد می نظر به ضروری پژوهش این انجام رو ازاین

 برداشتن آرمانی سطح در پژوهش این عمدۀ و اساسی اهمیت

 ابعاد میزان تعیین و شناسایی جهت در مقدماتی های گام

های خاص و عوامل  مشکلات والدین کودکان با بیماری مختلف

 جامعه روانی بهداشت تأمین کلی طور به و سلامت آنان مؤثر بر

 این ضرورت و اهمیت بنابراین .است خانواده و کودکان ویژه به

 و فردی، اجتماعی، اقتصادی، فرهنگی نظر از پژوهش

 نقش تعیینش حاضر پژوه هدف .است بررسی قابل خانوادگی

 فرد دلبستگی سبک بین رابطة در خدا به دلبستگی ای واسطه

 خاص های بیماری با کودکان والدین در موعد از پیش سوگ و

 .بود

 
 

 ملاحظات اخلاقی شامل: پیروی از اصول اخلاق پژوهش

بودن  محرمانه در این طرح و دختران نوجوان ةداوطلبان شرکت

شده در این پژوهش رعایت  های تکمیل نامه اطلاعات پرسش

بدون نام و تنها با  منظور اطلاعات مربوط به افرادشد؛ به این 

شد و از افراد عضو گروه خواسته تجزیه و تحلیل  شناساییکد 

شد با امضای قرارداد درمانی رضایت خود را جهت شرکت در 

پژوهش اعلام نمایند. همچنین به اعضا اطمینان داده شد که 

 از فقط استفادۀ تحقیقی خواهد شد. اه نامه از اطلاعات پرسش

ابهامی با نامه پرسش تکمیل در اگر شد خواسته ها آزمودنی

 روش کار
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 . بدهد بیشتری توضیح بخواهند پژوهشگر از شدند مواجه

حاضر از نظر هدف کاربردی و از لحاظ پژوهش 

 تمامی پژوهش یآمار ةجامع شناسی همبستگی است. روش

خاص شهر شیراز در سال  های بیماری با کودکان والدین

گیری هدفمند  بود. در پژوهش حاضر از روش نمونه 13۹۹

 نفر از والدین کودکان 150استفاده شد. بدین منظور تعداد 

 اوایل از)ماه  4 طی که های خاص بیماری به مبتلا سالة 14-6

 رضا امام درمانگاه به( 13۹۹سال  مرداد اواخر تا اردیبهشت

نمودند، نمونة  مراجعه شیراز شهر امیر بیمارستان و( ع)

 پژوهش حاضر را تشکیل دادند. 
، ابتدا مجوزهای لازم از دانشگاه این مطالعهبرای اجرای 

پس از مصاحبة تشخیصی آزاد شیراز )صدرا( دریافت شد. 

های  نامه به پرسشکنندگان  ، شرکتDSM5پژوهشگر بر طبق 

 سوگ و فرد دلبستگیِ خدا، سبکِ به دلبستگی زندگی، معنای

 ها داده ها، نامه پرسش تکمیل از بعدموعد پاسخ دادند.  از پیش

 متغیّر اثر تحلیل جهت .شد آماری تحلیل و آوری و تجزیه جمع

 شد. استفاده 1استراپ بوت آزمون از غیرمستقیم و ای واسطه

گیری روش آماری، ابتدا با استفاده از آزمون آماری  کار در به

آزموده شد تا نوع  ها دادهبودن  طبیعی 2اسمیرنوف-کولموگروف

پارامتر( که باید استفاده شود  ریغ پارامتر و) یآمارروش 

ترین  یکی از مهم ها داده بودن و در صورت طبیعی دشو مشخص 

در این . ستبرقرار ا کیی پارامترها آزمونی ها فرض شیپ

های آمار های پژوهش از روشپژوهش برای بررسی فرضیه

معیار، بیشینه و کمینه و آمار  توصیفی شامل میانگین، انحراف 

ضریب همبستگی و تحلیل مسیر و  استنباطی شامل

، (GFIهای برازندگی }شاخص نیکویی برازش ) شاخص

(، شاخص برازش AGFIیافته )شاخص نیکویی برازش تعدیل

(، شاخص CFI(، شاخص برازندگی افزایشی )NFIهنجارشده )

( TLIلویس )-(، شاخص برازندگی توکرIFIبرازندگی تطبیقی )

 {(RMSEAمجذورات )و ریشة خطای تقریب میانگین 

ها نیز سطح اطمینان برابر استفاده شد. برای آزمون فرضیه

 .شددر نظر گرفته  05/0

 آوری اطلاعات ابزارهای جمع

این  و همکاران 4: تات3موعدمقیاس سوگ پیش از الف( 

. این (26)اند  طراحی کرده 1۹۹1مقیاس را در سال 

نامه برای کسانی که فرزند بیمار دارند یا یکی از  پرسش

                                                           
1) bootstrap 
2) Kolmogorov–Smirnov test 
3) Anticipatory grieving scale 
4) Theut 

سرطان( درگیر است مثل با بیماری سختی ) ننزدیکانشا

گویه دارد که میزان  2۷نامه  . این پرسش(26)کاربرد دارد 

کند.  می سوگ پیش از موعد را در فرد بررسی و ارزیابی

ای و از  درجه نامه بر اساس طیف لیکرت پنج گذاری پرسش نمره

، 5، 2 های گویه گذاری خیلی موافق تا خیلی مخالف است. نمره

است. حداقل امتیاز ممکن  معکوس 2۷ و 26، 22، 1۹، 11، 8

یعنی میزان  100تا  50نمرۀ بین  است. 135و حداکثر  2۷

یعنی  135مرۀ بالاتر از سوگ پیش از موعد در فرد متوسط و ن

میزان سوگ پیش از موعد در فرد قوی است. پایایی 

دست آمد   % به85نامه از طریق آلفای کرونباخ بالای  پرسش

 سوگ پیش از موعد نامة پرسش پایایی حاضر پژوهش . در(2۷)

  .آمد دست به  80/0 کرونباخ آلفای روش به

و همکاران  6بیکر: 5نامۀ دلبستگی به خدا پ( پرسش     

سؤال  24اند که دارای  تهیه کرده 2004این مقیاس را در سال 

( است که 5 =تا کاملاً موافقم 1 =ای )کاملاً مخالفم گزینه پنج

و هر شخص با است محتوای سؤالات دربارۀ ارتباط فرد با خدا 

ها  توجه به نوع ارتباط خودش با خدا باید به یکی از گزینه

این مقیاس چهار عامل توجه به خدا، اعتماد . (28)پاسخ دهد 

کند.  اعتمادی، توکل و ارتباط با خدا را ارزیابی می در مقابل بی

صورت طیف لیکرت است که برای  نامه به گذاری پرسش نمره

« موافقم»، «نظرم بی»، «مخالفم»، «کاملاً مخالفم»های  گزینه

در نظر  5و  4، 3، 2، 1ترتیب امتیازات  به« کاملاً موافقم»و 

 .است 120و حداکثر  24شود. حداقل امتیاز ممکن  گرفته می

یعنی میزان دلبستگی به خدا پایین؛ نمرۀ  48تا  24نمرۀ بین 

یعنی میزان دلبستگی به خدا متوسط و نمرۀ  ۷2تا  48بین 

یعنی میزان دلبستگی به خدا بالا است. سازندگان  ۷2بالاتر از 

نامة دلبستگی به خدا را  رسشنامه روایی فرم اصلی پ پرسش

روش همبستگی هر سبک با نمرۀ کلی مقیاس برای  به

های اجتناب از صمیمیت و اضطراب از طرد با کل  سبک

اند. هاتفی و  گزارش کرده 84/0و  86/0ترتیب  مقیاس به

همکاران میزان همبستگی سبک اضطراب از طرد و سبک 

به  ۷4/0و  68/0 ترتیب اجتناب از صمیمیت را با کل مقیاس به

 نامة پرسش پایایی حاضر پژوهش . در(2۹)اند  دست آورده 

 .آمد دست  به 81/0 کرونباخ آلفای خدا به روش به دلبستگی

: 7رهای دلبستگی هازن و شیو سبک نامۀ پرسش ت(     

 بارین نخست را دهی خودگزارش نامة هازن و شیور این پرسش

                                                           
5) Attachment to god questionnaire 
6) Baker 
7) The Adult Attachment Questionnaire (AAQ) of Hazan and Shaver 
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گویه  15نامه  این پرسش .(30)اند  طراحی کرده 1۹8۷در سال 

دارد که به هر یک از سه سبک دلبستگی ایمن، اجتنابی و 

گذاری آن در مقیاس  گیرد. نمره پنج گویه تعلق می ادوسوگر

صورت  5نمرۀ  =تا تقریباً همیشه 1نمرۀ  =لیکرت از هرگز

های دلبستگی از طریق  مقیاس های خرده نمرهگیرد.  می

دست  مقیاس به  محاسبة میانگین نمرات پنج سؤال هر خرده

آید. بدین صورت که برای تعیین سبک دلبستگی هر فرد،  می

های مرتبط با هر سطح با یکدیگر جمع  های عددی گویه ارزش

سبک  13و  11، ۹، 5، 1های  سؤال شود. می تقسیم 5و بر 

سبک  14و  12، 10، 6، 2های  دلبستگی ایمن، سؤال

سبک  15و  8، ۷، 4، 3های  دلبستگی اجتنابی و سؤال

کند. حداقل و حداکثر نمرۀ  می نرا تعیی ادلبستگی دوسوگر

خواهد بود.  25و  5ترتیب  های آزمون به آزمودنی در زیرمقیاس

 را در پژوهش نامه وری و محتوایی پرسشمتخصصان روایی ص

ضرایب آلفای کرونباخ . (31)اند  کردهیید أتنریمانی و همکاران 

ترتیب  به اهای ایمن، اجتنابی و دوسوگر های زیرمقیاس پرسش

برای زنان به دست آمد. این ضرایب  85/0و  84/0، 85/0

 86/0و  85/0، 84/0برای مردان و  84/0و  83/0، 86/0

که نشانة همسانی درونی خوب مقیاس دلبستگی  محاسبه شد

های  نامة سبک بزرگسال است. در پژوهش حاضر پایایی پرسش

 . دست آمد  به 85/0روش آلفای کرونباخ  دلبستگی به
 

 

 
 

 5/3۷±48/6کنندگان  در این مطالعه میانگین سنی شرکت

کنندگان مدرك لیسانس یا  % از شرکت۷/56 بود. همچنین

% مدرك دیپلم داشتند. ۷/31% مدرك کاردانی و ۷/11بالاتر، 

 5/10% از بیماران سرطان خون و غدد لنفاوی، تقریباً 5/65

% نیز سرطان چشم، کلیه و کبد 24درصد سرطان مغز و 

 داشتند.

سوگ استاندارد(  میانگین )و انحراف  1طبق جدول شمارۀ 

 ۹8/58(، دلبستگی به خدا 03/1۷) ۹2/۹۹ از موعدپیش 

(، سبک ۹4/3) 40/14(، سبک دلبستگی ایمن 68/13)

( و سبک دلبستگی دوسوگرا 34/5) 0۷/16دلبستگی اجتنابی 

 .( گزارش شده است65/3) 4۹/1۷
 

های توصیفی متغیّرهای سوگ پیش از موعد، سبک  یافته( 1جدول 

 گروه نمونههای شخصیتی  دلبستگی فرد و ویژگی
 

 انحراف استاندارد میانگین شاخص آماری

 03/1۷ ۹2/۹۹ سوگ پیش از موعد

 انحراف استاندارد میانگین شاخص آماری

 68/13 ۹8/58 دلبستگی به خدا

 ۹4/3 40/14 سبک دلبستگی ایمن

 34/5 0۷/16 سبک دلبستگی اجتنابی

 65/3 4۹/1۷ سبک دلبستگی دوسوگرا
 

آمدۀ هر   دست به Pو مقدار  2با توجه به نتایج جدول شمارۀ      

های  است، داده 05/0تر از  یک از متغیّرهای پژوهش که بزرگ

ها تمام متغیّرها طبیعی بود و برای آزمون هر یک از متغیّر

یک استفاده کرد. همچنین، جدول های پارامتر توان از آزمون می

ها در تمام آزمودنی دهد که توزیع نمرۀنشان می 2شمارۀ 

و  -2و  2عی بود؛ و کجی در دامنة متغیّرهای پژوهش طبی

بودن توزیع  دهندۀ طبیعی نشان -1و  1کشیدگی در دامنة 

 .ها است داده
 

 ای نمونه اسمیرنوف تک-آزمون کولموگروف( 2جدول 
 

 کشیدگی کجی z P-value مقیاس

 -56۹/0 -5۷/0 33/0 ۷۷/0 سوگ پیش از موعد

 -3۷۷/0 064/0 1۷/0 20/1 دلبستگی به خدا

 -632/0 486/0 36/0 85/0 دلبستگی ایمنسبک 

 14۷/0 -526/0 62/0 46/0 سبک دلبستگی اجتنابی

 61۷/0 433/0 8۹/0 16/0 سبک دلبستگی دوسوگرا
 

دهد که بین دلبستگی به خدا و سبک  نتایج نشان می     

دلبستگی ایمن با سوگ پیش از موعد همبستگی مثبت 

دلبستگی اجتنابی در و بین سبک  01/0معناداری در مقدار 

و سبک دلبستگی دوسوگرا با سوگ پیش از موعد  01/0مقدار 

 (.3برقرار بود )جدول شمارۀ  05/0همبستگی منفی در مقدار 
 

های دلبستگی و  ( ضریب همبستگی پیرسون بین سبک3جدول 

 دلبستگی به خدا بر سوگ پیش از موعد
 

 سوگ پیش از موعد متغیّر

 P-value ضریب همبستگی 

 001/0 81/0** دلبستگی به خدا

 001/0 6۹/0** سبک دلبستگی ایمن

 001/0 -۷2/0** سبک دلبستگی اجتنابی

 041/0 -20/0** سبک دلبستگی دوسوگرا
 

دهد  نشان می 4نتایج الگوی ضرایب مسیر در جدول شمارۀ      

که بین سبک دلبستگی ایمن، اجتنابی و دوسوگرا با معنای 

سوگ پیش از موعد رابطة مستقیم معناداری زندگی و نیز با 

براین، دلبستگی به خدا با سوگ پیش از موعد  برقرار بود. علاوه

 .رابطة مستقیم معناداری داشت

 هایافته
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 ( مقدار و معناداری ضرایب مسیر الگوی اولیۀ مسیر پیشنهادی4جدول 
 

 T P-valueمقدار  خطای استاندارد اثرات استاندارد اثرات غیراستاندارد مسیرهای موجود در الگو

      بر از روی

 001/0 00/۷ 22/0 44/0 54/1 دلبستگی به خدا سبک دلبستگی ایمن

 001/0 02/۷ -16/0 -43/0 -1۷/1 دلبستگی به خدا سبک دلبستگی اجتنابی

 02۷/0 ۹۷/1 -1۷/0 -15/0 -1۹/0 دلبستگی به خدا سبک دلبستگی دوسوگرا

 001/0 65/8 23/0 46/0 03/2 سوگ پیش از موعد سبک دلبستگی ایمن

 001/0 18/۹ -1۷/0 -4۹/0 -63/1 سوگ پیش از موعد سبک دلبستگی اجتنابی

 003/0 0۷/3 -18/0 -14/0 -56/0 سوگ پیش از موعد سبک دلبستگی دوسوگرا

 00۹/0 5۷/2 25/0 24/0 14/0 دلبستگی به خدا معنای زندگی

 001/0 55/6 02/0 45/0 12/0 سوگ پیش از موعد معنای زندگی

 001/0 ۹4/16 03/0 41/0 65/0 سوگ پیش از موعد دلبستگی به خدا
 

نتایج برای تمامی مسیرهای غیرمستقیم  5در جدول شمارۀ      

ای است. سطح  ای( حاکی از معناداری مسیرهای واسطه )واسطه

گیری مجدد  و تعداد نمونه ۹5اطمینان برای فاصله اطمینان 

بود. با توجه به اینکه صفر بیرون از فاصلة  5000بوت استراپ 

د، این نقش گیر اطمینان )حد بالا و حد پایین( قرار می

های مربوط به  ای معنادار است؛ به این ترتیب فرضیه واسطه

 .شود ای( تأیید می مستقیم )واسطه مسیرهای غیر

 

 ای در الگوی اولیه ( نتایج آزمون بوت استراپ ماکرو و پریچر و هیز برای تمامی مسیرهای واسطه5جدول 
 

 متغیّر میانجی متغیّر مستقل
 %95فاصلۀ اطمینان  خطای سوگیری بوت ها داده متغیّر وابسته

 حد بالا حد پایین معیار  استراپ  

 054/0 030/0 035/0 0001/0 152/0 148/0 سوگ پیش از موعد دلبستگی به خدا سبک دلبستگی ایمن

 060/0 03۷/0 02۹/0 000001/0 164/0 15۹/0 سوگ پیش از موعد دلبستگی به خدا سبک دلبستگی اجتنابی

 063/0 046/0 026/0 0001/0 1۷2/0 166/0 سوگ پیش از موعد دلبستگی به خدا سبک دلبستگی دوسوگرا

  
 

 شده از ضرایب استاندارد ( الگوی برازش1نمودار 
 

شاخص  شود یمشاهده م 6جدول شمارۀ که در  طور همان     

 یافته تعدیلشاخص نیکویی برازش  و ۹8/0نیکویی برازش برابر 

حاصل از بررسی  یها شاخص ۀدست آمد. انداز  به ۹۷/0برابر 

خوب است.  الگویساختاری حاکی از برازش  الگویبرازش 

دست آمد   به 06۷/0میانگین مجذور خطا برابر با  ةتقریب ریش

است و این شاخص نیز بیانگر برازش  08/0کمتر از میزان  که

 .است الگوخوب 

 

 های برازش الگو شاخص( 6جدول 
 

X2 X2/df CFI GFI RMSEA 

24/12 2/0۹ ۹۷/0 ۹8/0 06۷/0 
  

 دلبستگی ایمن

 دلبستگی اجتنابی

 دلبستگی دوسوگرا

 دلبستگی به خدا
 سوگ پیش از موعد

46 

41
4۹-  

14-  

43-  

44 

15-  
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 به دلبستگی ای واسطه نقش هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی

 موعد از پیش سوگ و فرد دلبستگی سبک بین رابطة در خدا

خاص بود. نتایج حاصل از  های بیماری با کودکان والدین در

بین دلبستگی به خدا و همبستگی پیرسون نشان داد که 

سبک دلبستگی ایمن با سوگ پیش از موعد همبستگی مثبت 

معنادار و بین سبک دلبستگی اجتنابی و سبک دلبستگی 

 دوسوگرا با سوگ پیش از موعد همبستگی منفی برقرار بود.

 در معناداری ای هواسط نقش خدا به براین، دلبستگی علاوه

 در موعد از پیش سوگ و فرد دلبستگیِ سبکِ بین رابطة

 ترتیب به این .کند می ایفا خاص های بیماری با کودکان والدین

 تأیید( ای واسطه) غیرمستقیم مسیرهای به مربوط های فرضیه

 .شد

دلیل جدیدبودن موضوع پژوهش حاضر، طبق  به

های این  دربارۀ یافتهای  های پژوهشگران، پیشینه جو و جست

پژوهش یافت نشد. باوجوداین، نتایج پژوهش حاضر با 

، (32) های زاهدبابلان و همکاران های حاصل از پژوهش یافته

 ، نریمانی(34)خواه  وطن و ، موسوی(33)پور و همکاران  حسن

 2لیلیوس-، گوستاواسون(36) همکاران و 1، زانگ(35)عینی  و

همسو است.  (38) و همکاران 3فلانلی و (3۷) همکاران و

 اند که بین در پژوهش خود نشان داده پور و همکاران حسن

 و استثنایی کودکان والدین روان سلامت و خدا به دلبستگی

 زاهدبابلان و همکاران .(33) دارد وجود معناداری رابطة عادی

رابطة  آوری با تاب خدا به دلبستگی اند که بین نتیجه گرفته

 همکاران و . نتیجة پژوهش فلانلی(32) معناداری وجود دارد

دهد که بین دلبستگی به خدا با سلامت روان رابطه  نشان می

 های پژوهش بحرینیان و همکاران نشان. یافته(38) وجود دارد

 حداقل به را مرگ اضطراب خدا به دلبستگی دهد که می

 ناامیدی احساس علیه حیاتی عامل عنوان به و رساند می

 و خدا به اعتقاد افزایش با ترتیب بدین کند؛ می عمل وجودی

اضطراب و درنتیجه سوگ پیش  میزان مذهب، درونی پذیرش

 که اند داده نشان 4هیل و . کراس(3۹) یابد می کاهش از موعد

 از بخشش دو است )هر ارتباط در بخشش با مذهبی تعهد

 کاهش با بخشش ،دیگر طرف از و دیگران( و خداوند سوی

 . (40)است  همراه سوگ پیش از موعد

                                                           
1) Zhong 
2) Gustavsson-Lilius 
3) Flannelly  
4) Krause and Hill 

 دلبستگی سبک بین توان گفت که در تبیین نتایج می      

  .(41)دارد  وجود مثبتی رابطة مرگ اضطراب و خدا به اجتنابی

 نیز خدا با فرد ارتباط در دلبستگی نظام های ویژگی بیشتر

 برده نام خدا به دلبستگی عنوان با آن از و شود می دیده

 به ناایمن دلبستگی سبک که والدینی گفت توان می. شود می

 خواست دربارۀ احتمالاً که هستند کسانی دارند، خداوند

 مضطرب، ؛زآمی تهدید مواقع در گویی پاسخ برای خداوند

 و گو پاسخ خداوند اینکه و هستند آشفته یا ادوسوگر

 عنوان به خداوند پذیرش در والدینی چنین. نیست دردسترس

 شک دچار ها سختی در مطمئن گاه تکیه و ایمنی اساس و پایه

 در را خداوند حضور است چنین افرادی ممکن. هستند تردید و

 خداوند حضورنداشتن از همواره و نکنند احساس خود زندگی

 اضطراب در خود زندگی مهم و سخت مشکلات و مسائل در

 از نشانة دوری که اضطراب نوعی از همیشه افراد این. باشند

دلیل دلبستگی پایین به خدا  برند و به می رنج است، خداوند

 .  (42)کنند  همواره سوگ پیش از موعد را کمتر تجربه می

ای معناداری دلبستگی  پژوهشگران در تبیین نقش واسطه

به خدا در رابطة بین سبک دلبستگی و سوگ پیش از موعد در 

 ایمن دلبستگی سبک که والدین کودکان خاص معتقدند

 نظر به . شود و دلبستگی به خدا می خدا از مثبت تصور موجب

 برای فرصتی آمده دست به آرامش و ایمان پرتو در افراد آیدمی

 کسب معنوی یعنی نیاز نیازها تر عالی سطوح به پرداختن

 به نزدیکی برای بیشتری تلاش افراد این بنابراین،. کنند می

دارند و نزدیکی به خدا و دلبستگی به خدا به کاهش ترس  خدا

از مرگ فرزند و سوگواری پیش از موعد برای فرزند منجر 

 که کرده است گزارش پاتریک نیز کرك .(41-36)شود  می

 و دارند خدا از تری مثبت ذهنی تصویر ایمن، دلبستگی با افراد

. (42)کنند  می تلقی دردسترس و نزدیک پذیرنده، را خداوند

بـودن در  عـد ایمـنبیـن بُ دهد که مینشـان پژوهشی  نتایـج

 ةآوری فـرد، رابطـ خـدا و میـزان تـابدلبسـتگی بـه 

 عـد ایمـنتـوان از طریـق بُ مسـتقیم وجـود دارد؛ یعنـی می

 بینـی کـرد آوری را پیـش دلبسـتگی بـه خـدا، میـزان تـاب

های دلبستگی  بین سبکها حاکی از این است که  یافته. (43)

داری  منفی و معنی ةآوری با اضطراب مرگ رابط به خدا و تاب

تصور مثبت از خداوند رابطة  در پژوهشی .(44) وجود دارد

گری  سبک دلبستگی ایمن و رضایت از زندگی را میانجی

 نفس  عزّت و صبربین سبک دلبستگی ایمن با . (45) کند می

 سبکطوری که  به. دارد وجود معناداری و مثبت ارتباط

 کنندۀ بینی پیش وشود  صبر می موجب افزایش ایمن دلبستگی

 گیری بحث و نتیجه
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 .(46)س است نف عزّت میزان  برای خوبی

که  توان دریافت ازآنجایی با توجه به آنچه ذکر شد می

دلبستگی به خدا و دلبستگی ایمن رابطة مثبتی با سوگ پیش 

از موعد داشتند، پس با افزایش دلبستگی به خدا والدین بیشتر 

که والدینی که  حالی سوگ پیش از موعد را تجربه کردند. در

یمن داشتند دلبستگی کمتری به خدا داشتند یا دلبستگی ناا

در سوگ کمتر سوگ پیش از موعد را تجربه کردند. 

آورتر هستند و سبک دلبستگی  افرادی که تاب هشد بینی  پیش

 در مقابل مشکلات صبر بیشتری دارند ،ایمن به خدا دارند

تدریج  به عزیزان از لحاظ ذهنی برای مرگ ،بنابراین. (4۷)

 انتظار رویداد این از قبل مدتی آنان درواقع، .شوند آماده می

با توجه به اینکه  .دارند را خود عزیز رفتن دست از و مرگ

خداوند همواره افرادی با دلبستگی ایمن بر این باورند که 

افرادی را که در مصائب و مشکلات صبر پیشه نمایند، تنها 

شود  این امر سبب می ،گذارد و همیشه در کنار آنان است نمی

آنان به   که ارتباط این افراد با خداوند تقویت و دلبستگی ایمن

شده در  بینی هر چند سوگ پیش. (48) شودپروردگار شدیدتر 

شدن غم و اندوه بازماندگان  انی به کمبیشتر موارد کمک چند

های ناگهانی آمادگی بیشتری را از گکند اما به نسبت مر ینم

شان به  افرادی که دلبستگیکند. نظر روانی برای فرد مهیا می

که  نددان ند و میوش می ، برای خود ارزش قائلاستخدا ایمن 

جز  هحتی اگر مشّیت او چیزی ب ،خداوند آنان را دوست دارد

کسانی که دلبستگی ناایمن دارند  .(4۹)باشد دعاهای آنان 

رو شدن با واقعیت  هبرای روب نبودن هدلیل آماد هممکن است ب

مرگ فرزند، مواجهه با آن را تا آخرین لحظه عقب ۀ کنند ناتوان

 نتری بر آنا بیندازند و به این ترتیب مرگ فرزند اثر مخرب

 .بگذارد
 

 
 

 
 

رو بوده است؛  ههایی روب پژوهش حاضر با موانع و محدودیت

بیرونی  ةدرونی و برخی جنبة ها جنب ای از این محدودیت دسته

توان  ها می این محدودیت ةجمل  از ؛شود مسئله را شامل می

های مالی، اداری و اجرایی را نام برد. با توجه به  محدودیت

های زیادی برای بررسی  فرصتپژوهش اینکه در اجرای این 

اما اجرای چنین کاری با  بودرهای موجود در آن فراهم متغیّ

 :استشرح  دینهایی هم همراه بود که اهم موارد ب محدودیت

خاص شهر  های بیماری با کودکان این پژوهش دربارۀ والدین

شیراز انجام شده است و باید تعمیم نتایج آن به دیگر جوامع 

گر  نکردن متغیّرهای مداخله با احتیاط صورت گیرد. کنترل

 با کودکان اقتصادی والدین-همانند طبقة اجتماعی

 های نامه پرسش با تحقیق مانجا و خاص؛ های بیماری

 دارد امکان همیشه تحقیق نوع این در که خودگزارشی

بدهند، از دیگر  شده تحریف یا غیرواقعی های پاسخ ها آزمودنی

 .های پژوهش حاضر بود محدودیت
 

 
 

 

به  شده رهای بررسیمتغیّاینکه در این پژوهش به با توجه 

ها یا شدت بیماری یا مدت درگیری خانواده با  تفکیک بیماری

شی پدر و مادر ربه تفکیک خودگزایا مشکل بیماری فرزند 

که این مطالعه با  شود میپیشنهاد ، بنابراین بررسی نشده است؛

 . با توجه به اینکه نتایج پژوهشرها تکرار شودتفکیک این متغیّ

نقش دلبستگی به خدا را در کاهش سوگ پیش از موعد  حاضر

شود  در والدین با کودکان ویژه نشان داده است، پیشنهاد می

نوعی درگیر مسائل  شناسان و تمام کسانی که به مشاوران، روان

های  توانبخشی هستند از نتایج این پژوهش در مشاوره

ه توانبخشی خود، جهت کاهش سوگواری پیش از موعد استفاد

والدین  به درمانی معنویت فنون آموزش کنند. همچنین

 بهبود در مؤثری گام تواند می های خاص کودکان با بیماری

پیشنهاد  .باشد سلامت روان و سوگواری پیش از موعد آنان

های آتی متغیّرهایی همانند درآمد،  شود در پژوهش می

ص های خا تحصیلات، سابقة اشتغال والدین کودکان با بیماری

چه بیشتر وضعیت  شدن هر و نظایر آنها بررسی شود تا به روشن

براین، استفاده از مصاحبه در  عمومی آنان کمک کند. علاوه

ها، استفاده از  یافتهنامه برای افزایش قدرت تعمیم  کنار پرسش

تر تا افراد نمونه علاقه و رغبت بیشتری  های کوتاهنامه پرسش

ش از موعد مقایسة سوگواری پیدادن داشته باشند و  به پاسخ

های خاص به پژوهشگران  در مادران و پدران فرزندان با بیماری

 .شود پیشنهاد می
 

 
 

 
 

که  خاص شهر شیراز های بیماری با کودکان والدین تمامیز ا

 یتشکر و قدردان ،پژوهش شرکت کردند نیای اجرا صبورانه در

 .شود یم
 

 

 

های  اخلاق در پژوهش کمیتةمؤلفان مقاله، بنا بر اظهار 

این مطالعه را  ،شیراز واحد ،دانشگاه آزاد اسلامی پزشکی زیست

 پژوهشهای محدودیت

 پیشنهادهای پژوهش

 قدردانی

 ملاحظات اخلاقی

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


  
 
 

   در دین و سلامت پژوهش ةمجل                                                                                   1401 زمستان، 4 ، شمارۀ8 ۀدور

 کند. تبعیت می Creative Commons Attribution 4.0 International License (CC BY 4.0)این کار از مجوز 

...سبک بین رابطة در خدا به دلبستگی ایواسطه نقش  •  8-22: 1401(، 4)8/ پژوهش در دین و سلامت؛ وارامیدو  سبحانی

20 

 دییتأ IR.IAU.SHIRAZ.REC.1400.008اخلاق   با کد

 .کرده است
 

 

 

شته و با ندا یمال یپژوهش حام نیاظهار مؤلفان مقاله، ا بر بنا

 .هزینة شخصی مؤلفان صورت گرفته است
 

 
 

گونه تضاد منافعی دربارۀ این پژوهش گزارش  مؤلفان مقاله هیچ

 .اند نکرده
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