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  بسمه تعالي                      

  تعهدنامه اصالت پايان نامه 

ه شماره ب  تهرانصادره از    ٢٦٦٤٢به شماره شناسنامه    ١٣٥٦متولد    سليمانفرزند    حسين شريفياين جانب  

با رويكرد اسلامي متعهد مي شوم كه مطلب مندرج    مشاوره و راهنماييرشته    ٩٣٠١١٠٠١دانش پژوهي  

اين پايان نامه حاصل كار پژوهشي اين جانب است و دستاورداي پژوهشي همكاران كه در اين زمينه از آن  

  ها استفاده شده است، مطابق مقررات ارجاع و در فهرست منابع ذكر گرديده است.  

ح يا بالاتر ارائه نشده است. در صورت اثبات تخلف (در  اين پايان نامه قبلا براي احراز هيچ مدرك هم سط 

  هر زمان) مدرك تحصيلي صادر شده توسط مؤسسه از اعتبار ساقط خواهد شد. 

  

  نام و نام خانوادگي دانش پژوه

  امضاء 
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  بسمه تعالي 

  حقوق مادي و معنوي پايان نامه  

عالي اخلاق و تربيت بيان گر بخشي   چاپ و انتشار پايان نامه هاي تحصيل دانش پژوهان مؤسسه آموزش

  پژوهشي مؤسسه است.  -از فعاليت هاي علمي

با رويكرد اسلامي، متعهد مي گردم كه   مشاوره و راهنماييدانش پژوه رشته    حسين شريفياين جانب  

«بسته ي درماني اضطراب مرگ  موارد ذيل را در خصوص حقوق مادي و معنوي پايان نامه ام با موضوع:  

رعايت نمايم و در صورت تخلف از موارد ذيل، كليه تبعات حقوقي آن بر عهده منابع اسلامي»بر اساس  

  اين جانب خواهد بود؛  

در صورت اقدام به چاب پايان نامه، مراتب را قبلا به صورت كتبي به معاونت پژوهش مؤسسه اطلاع دهم  

  با مؤسسه خواهد بود. و در صورت تمايل مؤسسه به چاپ پايان نامه به صورت كتاب، اولويت 

  در صورت موافقت معاونت پژوهش با چاپ پايان نامه به صورت كتاب، اولويت با مؤسسه خواهد بود. 

در صورت موافقت معاونت پژوهش با چاپ پايان نامه به صورت كتاب توسط دانش پژوه در صفحه سوم  

ايان نامه كارشناسي ارشد در  كتاب (پس از برگ شناسنامه) عبارت ذيل چاپ گردد: كتاب حاضر حاصل پ

در مؤسسه آموزش عالي اخلاق و    ١٣٩٧رشته مشاوره و راهنمايي با رويكرد اسلامي است كه در سال  

  تربيت به راهنمايي حجت الاسلام و المسلمين دكتر محمد رضا احمدي از آن دفاع شده است. 

به كتابخانه مؤسسسه و دو نسخه نيز  به منظور غني سازي منابع و مآخذ كتابخانه مؤسسه دو نسخه از آن  

  جهت بهره برداري به معاونت پژوهش اهدا خواهد شد. 

  نام و نام خانوادگي دانش پژوه
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  تقديم به:  

  ساحت مقدس حضرت صاحب العصر و الزمان ( عجل االله تعالي فرجه الشريف) 
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  با سپاس از: 

مسؤلين و اساتيد محترم مؤسسه اخلاق و تربيت كه به عنايت الهي، بستري مناسب را براي تحصيل و  

  ان شناسي و مشاوره فراهم آوردند.  وپژوهش در رشته ها اخلاق، ر

و با سپاس و قدر داني فراوان از استاد بزرگوارم؛ حجت الاسلام و المسلمين دكتر احمدي (دام عزه) كه  

  حان، عالمانه و بي دريغ مرا در جهت تدوين اين پايان نامه ياري كردند. به لطف خداي سب
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   دهيچك

توان گفت فصل مشترك    يبه نام مرگ مواجه هستند، م  يحتم  يدادي افراد بشر با رو  يكه همه    نيبا توجه به ا

تواند به انسان كمك كند تا    ياست و م  يعياضطراب طب  نياز ا  يمرگ است. سطحاضطراب  همه انسان ها  

كه   يرود به گونه ا  يفراتر م  يعياز سطح طب  راباضط   نيا  ي. اما گاه ديخود را آماده نما  داديرو  نيا  يبرا

سخت و صعب العلاج    يها   يماريكه به ب  يافراد  انيمسئله در م  نيكند. ا  يروزمره انسان را مختل م  يزندگ

غرب   يمشهود است. روان شناس  شتريمرگ قرار گرفته اند ب  يتانه  كهولت سن در آس  ليبه دل  ايمبتلا هستند و  

  يارها  راهك  نياز ا  ياريبس  نكهياضطراب داشته است. اما با توجه به ا  نيجهت كاهش ا  اديز  يتلاش ها

مواجهه با    يبرا ييروش ها ،ينيمتون د   يلازم است با بررس ست يجامعه ما ن يمنطبق با فرهنگ اسلام  يدرمان

  د يتول  يدرمان  يا  و بسته  افت يدر مواجهه با مرگ دست    ييها  شود تا بتوان بر اساس آن به مدل  ييمرگ شناسا

قرآن و    يبا مطالعه و بررس  قيتحق  نيها شود. ا  كرد كه منجر به كاهش و درمان اضررطراب مرگ در انسان

كاهش اضطراب مرگ بر    يبرا  يرفتار   -يشناخت  ي روش ها  يالسلام) به ارائه    هم ي(عل  نيمعصوم   يث احاد

  اسلام پرداخته است.  نيد ياساس مبان

  .يمنابع اسلام ،يدرمان  يمرگ، بسته  اضطراب: يديكلمات كل
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  بيان مسأله  

  اي مرحله  ،»الموت  ذائقة  نفس  كل«  دارد؛  قرار  هاانسان  همه  روي  پيش  كه  است   قطعي  رويدادي  مرگ 

  كه   اسرارآميز  ايمرحله  و  همگاني  قانوني  ) ١٥مؤمنون،  سوره  كرد. (  خواهند  تجربه  را  آن  زود  يا  دير  همه  كه

  توصيف   نهفته  دانشي  را  مرگ  السلامعليه  علي  ببرد. حضرت   پي  اسرارش  به  تا  نيست   آن  ياراي  را  كسي

  به   راندن  صحنه  زندگي  ايام  كرد،  خواهد  ملاقات است   فراري   آن  از   كه  را  مرگي  كس  هر  مردم  كند: «ايمي

  مرگ   پنهان  اسرار  در   كه  روزهايي  چه.  است   آن  سوي  به  رفتن  واقع  در  مرگ،  از  گريز  است و  مرگ  سوي

(»نهفته   است   دانشي   اين  هيهات،  نخواست.  را  آن  داشتن  پنهان  جز  خداوند  كردم؛ ولي  كنجكاوي   نهج . 

       ) ١٤٦ خطبه البلاغه،

كوبلر  (  هاست»افسانه  و  اساطير  ها،آيين  همه  هسته اصلي   مرگ،  كه  يابيمدرمي  مختلف  اديان  مطالعه  «با

  در   افراد.  كندمي  متمايز  آن به  را  هاديدگاه  و  مرگ تجربه  فرهنگي،  هايالبته «تفاوت)،  ٢٦، ص١٣٧٦راس،  

  جوامع   بيشتر  ،  تاريخ  طول  سراسر  در.  شوندمي  ترآگاه  مرگ  به  نسبت   فاجعه  و  قحطي  جنگ،  وقوع  زمان

 سر و  مرگ  با  كه  دارند   هاييآيين  جوامع  بيشتر  و  اندداشته  مرگ  به  راجع  خاصي  مذهبي  يا  فلسفي  عقايد

  ديده   دادگر  خداوند  قضاوت  و  عملي  تاوان  فرد،  گناهان  براي  تنبيهي  عنوان  به  است   ممكن  مرگ.  دارد  كار

  برخي   براي.  است   شادي  جستجوي  مرگ  ديگر  برخي  براي  و  تنهايي  معناي  به  مرگ  افراد،  برخي  براي.  شود

 مرگ   افراد  برخي.  است   خاكي  جهان  هايمحنت   و  ناملايمات  از  خلاصي  و  رستگاري   نشانگر  مرگ  ديگر

 به  كه هاييآن براي. هراسانند و متنفر  آن از ديگر برخي. گويندمي خوشامد آن به و گيرندمي آغوش در را

 اين   از.  شود  ديده  زندگي  تكميل  براي  مناسب   پاياني  عنوان  به  است   ممكن  مرگ  گويندمي  خوشامد  آن

  قرار   تأثير  تحت   ايمكرده  زندگي  چگونه  كه  حقيقت   اين  با  شويممي  جدا  زمين  از  چگونه  كه  اين  ديدگاه،

 جوامع   بيشتر   اندداشته  مرگ  به  راجع  مذهبي  يا  فلسفي  عقايدي  جوامع  بيشتر  تاريخ  سراسر  در.  گيردمي

  اين   و  بينندنمي  هستي  انتهاي  عنوان  به  را  مرگ  هافرهنگ  بيشتر.  دارد  وكارسر  مرگ  با  كه  دارند  مراسمي

  ) ٤٧١ ص تا،سانتراك، بي. (يابد»مي ادامه روح زندگي كه دارد وجود تفكر

  مسايل  و مرگ اضطراب از مختلفي درجات از معمول طور به افراد كه زنند مي تخمين پردازان «نظريه

  را   فرد  گاهي  و  كند  مختل  را  انسان  زندگي  تمام  تواند مي  كه  جانكاه  برند؛ درديمي  رنج  آن  با  مرتبط  امور  و
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 اهميت   با  گري،تحليل  روان  و  وجودي  آوردروي  دو  منظر  از  ويژه  به  كه  اضطرابي.  بكشاند  خودكشي  مرز  تا

 آن   نفوذ  عمق  و  شدت  از  افراد  موارد،  اغلب   در  حتي  و  نيست   ادراك  قابل  درستي  و  آساني  به  البته  و  است 

  مرگ   اضطرب  ) ٣٤٥  ص   ،٤٧  ش  ،١٣٩٢  فر،  ي مانياباشند». (  داشته  آگاهي  توانندنمي  رواني  ساختار  در

هايي كه فرد در طول زندگي داشته است، عدم  جمله شكست  از باشد؛ داشته تواند مي گوناگوني هايريشه

ترس از روند مردن، ترس از تنهايي، ترس از اتفاقات بعد از مرگ، نگراني از شناخت صحيح از مرگ،  

  هاي   جنبه   در  را  زيادي  فرهنگي  و  فردي  هايتفاوت  ها،ها و ترس از فنا شدن. «يافتهدست دادن دلبستگي

  عربستان   مؤمن  افراد  مورد  در  كه  تحقيق  يك  در  مثال،  براي  دهند؛مي  نشان  شود رامي  ترس  موجب   كه  مرگ

  امور   و  بدن   زوال  از  ترس  مانند   شوند؛مي  آشكار  هاغربي  هايپاسخ  در  مكررا  كه  خاصي  عوامل  شد،  اجرا

 )٤٧١ تا، صسانتراك، بينداشت». ( وجود اصلا ناشناخته،

ــانروان ــناس ــطراب زمينه  در  غربي  درمانگران روان و  ش   انجام  زيادي  تحقيقات آن  درمان و مرگ  اض

 هر به  يا  اندبوده مرگ  آســتانه العلاج دربه علت كهنســالي يا بيماري صــعب  كه  متعدد  افراد  مطالعه  دادند؛

  اين در هاهمايش و  سـمينارها برگزاري  كردند،مي نرم  پنجه و دسـت   مرگ از  اضـطراب و  هراس  با دليلي

تردهزمينه، هم ي و مطالعات گسـ   بتوانند  كه مرگ با  مواجهه در  گوناگوني هاروش ارائه  نهايت  در و انديشـ

  بقيه از  ممكن  جاي تا  بتوانند افراد اين و دهند  كاهش را افراد از  دســته اين رواني و جســماني  رنج و درد

ــان ــر  به را زندگي كمتري  رنج و درد با  يا و ببرند لذت  حياتش  هايموفقيت   به زمينه  اين در البته  كنند، س

تفاده قابل  نيز ما  جامعه  براي كه  انديافته دسـت   زيادي ياري از اما  اسـت؛  اسـ يوه از  بسـ مندان كه  هاييشـ   دانشـ

كل اين حل براي غربي ت   تفكراتي و هانگرش  داروام  اند،داده  ارائه مشـ  توحيدي  هاي اديانآموزه با  كه اسـ

ا وصـ لام خصـ ت   متفاوت  اسـ مندان اين از  برخي. اسـ اس بر را خود  درماني هاي روش  يالوم  مانند  دانشـ   اسـ

  تعاليم  آنان  براي خود،  مراجعين  اضطراب  كاهش  براي  يالوم.  اندكرده  گذاريپايه آخرت و  خدا وجود  عدم

  نداري وجود ديگر  !نيسـت  من هسـت، مرگ  كه جا  آن« كرد.مي بازگو روان  بودن فناپذير بر مبني را اپيكور

  به باوقار،  يا  آســان  اصــطلاح به  مرگ  پيشــنهاد با ديگر برخي كني». احســاس را  محروميت   غم، ترس، كه

  دهند. پايان فرد هاياضطراب و هانگراني به كنندمي تلاش دارند، قرار مرگ آستانه در كه افرادي

ك و  اعتقادات  به كه  دارند وجود راس  مانند  درمانگراني روان  ميان اين در  كاهش جهت  در ديني  مناسـ

 غني  منبع يك  عنوان به)  اسـلام مبين دين  خصـوصـا( دين  به كنون تا اما  دارند؛ ايويژه  نگاه مرگ  اضـطراب
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بت به آن  مرگ هاي مواجهه بااقتباس مدل براي طراب نسـ ده نگاهو كاهش هراس و اضـ ت   نشـ  در  اين. اسـ

 توانمي و  دارد وجود مرگ به  ايويژه نگاه  اسـلام  مبين دين  خصـوصـا توحيدي  اديان  در كه اسـت  حالي

يار  مطالبي ا  بسـ ت  به  آن از راهگشـ ت، تباهي و  رفتن  ازميان  مرگ، قرآن،  منظر از. آورد  دسـ   انتقال بلكه  نيسـ

ت  برتر عالم  به  ماده عالم از ان و اسـ ت   زنده عالم  آن در  انسـ تاخيز تا اسـ ر افراد تمام كه  رسـ ه در  بشـ   عرصـ

 از قرآن  آيات از  بسـياري نيسـت؛ بنابراين در آدمي  رسـيدن  پايان  به و  شـدن تمام  مرگ،.  شـوند حاضـر  محشـر

ــده تعبير »توفي«  به مرگ  كمال و تمام طوره  ب اخذ معنى به  »وَفَىَ« ماده از و تفعل  ازباب  توفّى. اســت   ش

ــت  ــت  از معني به  »فوت«  ماده از و اس ــدن تمام و  رفتن  دس ــت   ش  راه  پايان و فنا مرگ قرآن  نگاه از. نيس

وره ملكاسـت ( وجودي امر يك و خدا  مخلوق  بلكه  نيسـت،   آن نيز خدا  پيامبر  حتي همگان كه  ) ٢، آيه  سـ

ــوره كرد. ( خواهد  تجربه را ــبحان  خداي زيباي  تعابير از ديگر يكي)  ٣٠زمر، آيه  س ــت  اين  س   اين كه اس

 حسـين  امام  ) ١٨٥عمران، آيه   آلسـوره كند. (مي هضـم و چشـدمي را آن  ميراند،مي را مرگ كه  اسـت   انسـان

 جا  بدان تا  متفاوت نگرش اين. كندمي عبور  آن روي از  انسـان  كند كهمي  تشـبيه پلي به را  مرگ  السـلامعليه

 كند.مي بيان مؤمن عمر لحظه بهترين را مرگ السلامعليه صادق امام كه رسدمي

لام دين كه متفاوتي  نگاه با بت   اسـ طراب توانمي  تنها  نه دارد  مرگ مقوله  به نسـ   برد،  بين از را  آن از اضـ

وق و مثبت  نگاه توانمي  بلكه ان وجود در را مرگ به  شـ خن. كرد  ايجاد  هاانسـ ت  اين  سـ  وجود با  كه جاسـ

براي   اســـلامي  جامعه در توانمي  آيا  مرگ، مقوله  به نســـبت  آن دقيق و عميق هاينگرش و  اســـلام دين

 در تحقيق  اين هاي مناســبي را ارائه داد؟مدل و  نمود اقتباس ديني  متون از را هاييشــيوه  مرگ، مواجهه با

دد ت   صـ ي از پس اسـ ه بررسـ تي مرگ و ريشـ طراب  هايچيسـ ايي  از آن، به اضـ ناسـ تخراج و  شـ   عوامل  اسـ

طراب كاهش يره  و  احاديث   قرآن، در مرگ  اضـ ومين  سـ لامعليهم معصـ ايد تا  بپردازد  السـ اس بر بتوان  شـ   اسـ

          هاي مناسبي براي مواجهه با مرگ بر اساس دين مبين اسلام دست يافت. مدل به هاآن

  اهميت و ضرورت انجام اين تحقيق
طراب مرگ ل اضـ ترك  فصـ ان همه  مشـ ت انسـ طراب اين گاهي.  هاسـ طح از اضـ  و رودمي  فراتر طبيعي  سـ

ال به  منجر تيصـ ترده  اسـ ان گسـ   كه زنندمي تخمين  پردازاننظريه .گرددمي اجتماعي و فردي زندگي در  انسـ

ــطراب  از  مختلفي درجات از  معمول  طور  به افراد ــايل و مرگ  اضـ .  برند مي  رنج آن با  مرتبط امور و  مسـ

)Denial of impending death ,59,p 1769-1780 (  انسان  زندگي  تمام  تواندمي  كه  جانكاه  دردي  
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 وجودي  آورد  روي  دو  منظر  از  ويژه  به  كه  اضطرابي.  بكشاند خودكشي  مرز  تا  را فرد  گاهي و  كند  مختل  را

  گري،تحليل روان و

اني  به البته و اسـت  اهميت  با  و شـدت از  افراد  موارد، اغلب  در  حتي و  نيسـت  ادراك قابل درسـتي و  آسـ

  با  ) ٣٤٥ ص ،٤٧ شـماره ،١٣٩٢ ،فر يمانيا. (باشـند  داشـته آگاهي  توانندنمي رواني  سـاختار در  آن نفوذ عمق

  اسـتفاده آن  درمان و  كاهش براي  مناسـبي  هايشـيوه اسـت از لازم  مرگ  اضـطراب  زياد  عوارض به توجه

 توجه با  اما  ؛اسـت   شـده  ارائه  مختلفي  متدهاي  و  گرفته صـورت  زيادي  تحقيقات  زمينه اين در چه اگر.  شـود

  بررسـي با  اسـت  لازم  نيسـت   ما  جامعه  اسـلامي  فرهنگ  با منطبق  درماني راهكارهاي  اين از  بسـياري  اينكه به

هايي در مواجهه  به مدل آن  اسـاس بر بتوان تا  شـود  شـناسـايي ديني، روش هايي براي مواجهه با مرگ متون

ته ت يافت و بسـ ان با مرگ دسـ طراب مرگ در انسـ ها  اي درماني توليد كرد كه منجر به كاهش و درمان اضـ

  شود.

  

  اهداف پژوهش

  :هدف اصلي

 آن پرتو در بتوان تا  اسـت   اسـلامي  منابع  اسـاس بر مرگ  اضـطراب  بسـته سـاخت   تحقيق؛ اين  اصـلي هدف

عوامل كاهش   توصـــيف و تبيين  .برداشـــت   مرگ،  اضـــطراب بردن بين از و  كاهش  جهت  در  مؤثر گامي

هايي كه منجر به كاهش اضـطراب مرگ  آوردن روشدسـت ، بههاي اسـلامياضـطراب مرگ بر اسـاس آموزه

   .شودمي

 هاي پژوهشپرسش

  :هاي اصليپرسش

            ست؟ياسلام چ  دگاهيكاهش اضطراب مرگ بر اساس د يبسته درمان يهايژگيو

 :هاي فرعيپرسش

 اند؟بروز اضطراب مرگ كدام يهاشهي. عوامل و ر١
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   شود؟يم نييو تب فيچگونه توص ياسلام يها. عوامل كاهش اضطراب مرگ بر اساس آموزه٢

  توان استفاده كرد؟يبه عوامل كاهش اضطراب مرگ م يابيدست يبرا ييهاروش. از چه ٣

 

  تحقيقپيشينه 

ت   افرادي جمله از راس           ترده  مطالعات و تحقيقات  مرگ  مواجهه  زمينه در كه اسـ ته  ايگسـ   داشـ

  يا  كهنســالي دليل به  كه  آزمودني  دويســت  از بيش رواني  وضــعيت  ارزيابي و  بررســي از پس  اســت،

 از برخي. پردازدمي اضــطراب  اين  يابيريشــه به  داشــتند، قرار مرگ  آســتانه در العلاجصــعب   هايبيماري

  عدم  اسـت،  داشـته زندگي طول در فرد  كه  هاييشـكسـت : از  عبارتند كندمي  شـناسـايي او كه  منشـأهايي

 بر راس.  مردن روند از ترس و هادلبسـتگي  قبرسـتان، و مردن و  مرگ  شـدن دور مرگ،  صـحيح شـناخت 

.  داد  ارائه  مرگ  اضــطراب درمان و  كاهش براي  مختلفي  كارهاي راه  هايشمنشــأيابي و  مشــاهدات  اســاس

ــته دو به  توانمي را او كارهايراه ــيم  دس  راه. ٢ بگيرد، پيش در  بايد فرد خود كه  كارهاييراه.  ١: كرد  تقس

  ياري مرگ  اضـطراب با  مقابله در را او  بتوانند تا كنند  اتخاذ  بايد  مرگ  آسـتانه در بيمار اطرافيان  كه كارهايي

  پرســـتاران،  پزشـــك،  خانواده، از  كند؛ عبارتندمي  صـــحبت   هاآن مورد در راس كه بيمار  اطرافيان.  نمايند

تان و  مددكاران ت  از بيش روي تحقيق از  پس  راس.  دوسـ طراب  به مبتلا فرد  دويسـ  مراحل  نظريه مرگ  اضـ

ــت   مواجه مرگ  با كه فردي اين كه  بر مبني  داد  ارائه را مرگ   عبارتند كه  كندمي  طي را  مختلفي مراحل اس

ــم،  انزوا، و انكار: از ــردگي و پذيرش  زدن،  چانه  خش ــرح از  بعد وي. افس   با كه داردمي  بيان  مرحله  هر  ش

 در راس.  باشــد  متفاوت  بايد اطرافيان و  درمانگر راهكارهاي  دارد، قرار آن در بيمار كه  ايمرحله به توجه

ــد  مرحلـه  آخرين  مرگ«همچون    آثـارش   ،» مردن   و  مرگ پيرامون:  راه پـايـان« ،»مرگ« ،»پـايـانبي  راه«   ،»رشـ

ــتگان« ــيروان(زندگي  اميد«  ،»دنيا آن از  بازگش ــناس ــتي: زندگي  چرخ«  و)»  ناپذير  درمان بيماران  ش   يادداش

ه  بر  علاوه »مرگ و  زندگي درباره   دارد  تلاش  اضـطراب، كاهش هايارائه روش و مرگ  اضـطراب  يابيريشـ

  مأنوس  آثار و دهد جلوه شـودمي  زندگي  كيفي  سـطح ارتقاء  باعث  كه  لازم عنصـر يك  عنوان به را مرگ  ياد

 .نمايد آشكار را مرگ ياد با بودن

طراب  درمان روان از  يكي  عنوان  نيزبه  يالوم يد به خيره«  كتاب در مرگ  اضـ رح  به  »خورشـ  هايروش شـ

  درمان  براي  مختلفي  هايشــيوه از وي. اســت   پرداخته  مراجعينش مرگ  اضــطراب  كاهش براي  اشدرماني
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 هايتكنيك. دارد  او  الحادي وجودگرايي  عقايد در  ريشـه هاآن  بيشـتر كه  اسـت  كرده  اسـتفاده مرگ  اضـطراب

 .است  نيچه و اپيكور عقايد و افكار داروام او

ام بيان و  مرگ تعريف بررسـي به  پژوهشـي در)  ١٣٩٠( همكاران و فرايماني  كريم قرآن  منظر از آن  اقسـ

  اهداف  مواجهه،  هايشــيوه درباره را  ديدگاه  دو را اين هايتفاوت و  هاشــباهت   پرداخته،  شــناســيروان و

ــان  او  تحقيق  نتـايج.  داردمي بيـان  را  مرگ  حـال در  بيمـاران  بـا  مراقبتي  – درمـاني رويكردهـاي  و درمـاني   نشـ

ــان  تمـايـل بر ديـدگـاه هردو  كـه دهـدمي  كـه  دارنـد  توافق  و كننـد  مي تـأكيـد مرگ  از ترس  و جـاودانگي بـه  انسـ

 و شـخصـيتي  سـاختار رفتار،  به  بسـتگي  آن، پذيرش و  مرگ با  مواجهه در افراد  هيجاني هاي  كنش وا نوع

  اين تفاوت ترينمهم  فرايماني. دارد حيات  زمان طول در و  گذشـته مشـكلات و  مسـائل با او اي  مقابله توان

 عمليـاتي تعريف  در  تفـاوت  بـاعـث   كـه دانـد  مي  مرگ  از پس  حيـات  بـه اعتقـاد عـدم  يـا دراعتقـاد  را ديـدگـاه  دو

ــود؛مي مرگ  با  مواجهه نوع و  درماني اهداف  مرگ، كيفيت  ــناســـيروان داردمي  بيان او  شـ ــرفا  شـ   با صـ

ناختي روان  مختلف هايتكنيك يه و  شـ طح كاهش  به  توصـ ياري  سـ كيني هايمراقبت  و  هوشـ  در موقتي تسـ

  نداشـتن دليل  به شـناختي روان  رنج كاهش در  اما اسـت؛  اثرگذار مرگ حال در  بيماران رنج و  درد كاهش

ه  جاويد، حيات براي  هايينظريه كل با  هميشـ   با  موافقت  ضـمن كريم قرآن  مقابل در. اسـت  بوده  مواجه مشـ

ــكيني هايمراقبت  ــماني، درد  كاهش براي تس  و اســت   پرداخته  جاويد حيات براي  پردازينظريه  به جس

ــلي هدف ــفر  براي هاآن كردن  آماده را  مرگ حال در بيمارن  با كار اص  ترتيب  اين به و  داند مي آخرت س

 اصــل  اســاس بر  كه  معاصــر  شــناســيروان  هايديدگاه از  بهتر شــناختي  روان رنج  كاهش در اســت  قادر

 و مرگ  تعريف از پس  قاضــوي  مشــابه، تحقيقي در. كند عمل  اندشــده بنا  ســكولار فرهنگ و گراييلذت

  سـاز  زمينه معنوي  عوامل بررسـي  به  شـناسـي،روان و  اسـلام دين  منظر از مرگ  اضـطراب  پيرامون توضـيحاتي

 جمع  مرگ،  مســأله  صــورت به توجهي  بي  خدا، غير بندگي  عمر، در  اســراف  پردازد؛مي مرگ  اضــطراب

 هايراه  بيان به وي  ادامه در.  شــمردبرمي او كه  اســت   عواملي جمله از راه،  توشــه  نداشــتن و  مادي ثروت

 . پردازدمعنوي مي -عاطفي و رفتاري شناختي، هايروش به توجه با مرگ اضطراب از پيشگيري

لامت  با خود حرمت   رابطه  مقايسـه به پژوهشـي در)  ١٣٩٢( همكاران و  محمدي  بينپيش در  رواني سـ

 و منفي  رابطه خود حرمت  و مرگ  اضــطراب كه  داد  نشــان پژوهش  نتايج. اســت   پرداخته مرگ  اضــطراب

  نشد؛  مشاهده  معناداري همبستگي رواني سـلامت  و مرگ اضـطراب بين  كه  حالي دارند؛ در  هم  با  معناداري
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يون تحليل از  حاصـل  نتايج همچنين ان  همزمان  رگرسـ   اضـطرب بينيپيش در خود حرمت   توانمندي داد  نشـ

 همبســته  عنوان  به خود  حرمت   اهميت  از حاكي پژوهش اين  نتايج. اســت  بيشــتر  رواني ســلامت  از مرگ

 . است  مرگ اضطراب قوي

 به  مبتلا بيماران در مرگ  اضـطراب با  زندگي به  اميد و  شـادكامي  ، رابطه) ٩٠-٩١(  راد  مظلومي و زالكان

رطان ينه  سـ ان پژوهش اين  نتايج.  دادند قرار تحقيق مورد  سـ ادكامي  داد  نشـ طراب با  شـ   بيماران در مرگ  اضـ

ينه  سـرطان  به مبتلا  و  (R= 0/325) (p= 0/000) دارد وجود منفي و)  %٠١  سـطح در(  دارمعني  رابطه  سـ

ان نيز طراب با  زندگي به  اميد داد  نشـ رطان  به مبتلا بيماران  در مرگ  اضـ ينه  سـ طح در( دارمعني  رابطه  سـ   سـ

ــادكامي چقدر  هر ديگر  عبارت به (R= 0/225) (p= 0/000). دارد وجود منفي و)  ٠/٠١   به اميد و  شـ

ــطراب  يابد  افزايش  بيماران در زندگي ــطراب هر چقدر عكس بر  يا و  يابدمي كاهش مرگ  اضـ   مرگ اضـ

 .يابد كاهش نيز آنان زندگي به اميد و شادكامي ميزان يابد، افزايش

. داد  انجام  دانشـجويان در مرگ  اضـطراب ميزان و  معنوي هوش  رابطه بررسـي براي  پژوهشـي  محمدپور

ــان نتـايج ــطراب ميزان  بين داد نشـ .  دارد   وجود  منفي معنـادار رابطـه معنوي  هوش  هـاي مؤلفـه  و  مرگ اضـ

 لوين  اسـت. همسـو)  ١٣٨٩ روشـني، و  نادري(  زمينه اين در  تحقيقات ديگر  نتايج با  آمده  دسـت  به  هاييافته

  كه  شودمي  نمايان  زماين  معنوي هوش و  دهدمي  كاهش را  مرگ از ترس  معنويت   كه  داردمي  بيان)  ٢٠٠٠(

 . كندمي سپري كامل معنويت  با را اشزندگي فرد

 مرگ  اضــطراب كاهش در  معنادرماني رويكرد  اثربخشــي تعيين هدف با)  ١٣٩١(  اســماعيلي تحقيق

المندان ورت  سـ تا اين  در.  گرفت  صـ خص   راسـ د  مشـ ي  درماني معنا  كه شـ راب كاهش در  بالاي  اثربخشـ   اضـ

المندان مرگ   تغييرات بينيپيش و  رابطه  ميزان  تعيين  هدف با  پژوهشـي)  ١٣٩٢(  همكاران و  قرباني. دارد  سـ

  دارد آن از حكايت  پژوهش  نتايج  كه  دادند  انجام مرگ  اضـطراب و  اميد  متغيرهاي طريق از روان سـلامت 

ــطراب و اميـد كـه ــلامـت   تواننـدمي مرگ  اضـ  توانمي  بنـابراين كننـد؛ بينيپيش  معنـاداري طور بـه را روان سـ

جويان،  ميان در  اميد  افزايش با كه گرفت   نتيجه چنين طراب  ميزان از  دانشـ ته  آنان مرگ  اضـ لامت   و  كاسـ   سـ

 و  معنويت  كه پرداخت  پرســش  اين  بررســي  به  پژوهشــي در)  ١٣٩١( زهي. يابدمي افزايش  هاآن در روان

ا  دموگرافيـك  هـايويژگي دازه  چـه  تـ دمي  انـ ــطراب  تواننـ د  بينيپيش  را  مرگ  اضـ ه  معنويـت   از  و  كننـ  چگونـ

 كرد؟  اســتفاده مرگ  اضــطراب  مانند مشــكلاتي مقابل در حمايتي  منبع و چارچوب يك عنوان  به توانمي
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ــان  نتـايج ــطراب با ثبـاتيبي و  نااميـدي  مؤلفـه معنويت،  هايمؤلفـه  ميـان از كه داد  نشـ   مثبـت   رابطـه مرگ  اضـ

 .نداد نشان ايرابطه دموگرافيك هايويژگي با و دارد معناداري

ــطراب با كنترل  منبع و مذهبي گيري  جهـت   رابطـه تبيين  هدف  با)  ١٣٩٣(  نژادرايني پژوهش   مرگ،  اضـ

ان ه  بود  آن  گربيـ ذهبي  گيريجهـت   بين  كـ ــطراب  و  دروني  مـ ه  مرگ  اضـ اداري  منفي  رابطـ   دارد،  وجود  معنـ

  منبع بين  نيز و دارد وجود  معناداري مثبت   رابطه  مرگ  اضطراب و بيروني مذهبي  گيريجهت  بين همچنين

  داشـتن  كه گفت  توانمي تحقيق اين  اسـاس  بر.  دارد وجود  معناداري مثبت   رابطه  مرگ  اضـطراب و كنترل

 .    است  همراه كمتري مرگ اضطراب با دروني كنترل مكان و دروني مذهبي گيريجهت 

 



 

 

  

  

  

  

  فصل دوم: مباني نظري تحقيق 
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  شناسي  روان در  مرگ ضطراب  ا. ٢-١
ناپذير اعمال قلبي، عروقي و مرگ توقف قطعي و برگشـت ، از نظر پزشـكي .مرگ اقسـام و مراحلي دارد

رسـد اين  گذارد. به نظر ميهاي مغزي بر وجود آن صـحه ميتنفسـي، حسـي و حركتي اسـت كه مرگ سـلول

ــتفاده باشــد در اين تعريف بايد به  تعريف به عنوان تعريف جامع و كامل براي مرگ  پذيرفتني و مورد اس

ين تغييرات به مرگ سلول  دو مفهوم توجه داشـت، ابتدا برگشت ناپذيري اعمال حياتي و دوم منجر شدن ا

شـناختي از «مرگ مغزي تعريفي عصـب   ) ٢١و  ٢٠، صـص ١٣٨٣اخلاقي، ميترا و همكاران،  . (هاي مغزي

ــت كه اظهـار مي ــود، فرد، مرگ   قفمام فعـاليت الكتريكي مغز به مدت معيني متوكنـد وقتي تمرگ اسـ شـ

تر  زيرا بخش پايين  ؛ميرندتر آن ميهاي پايينهاي بالاتر مغز زودتر از بخشمغزي شده است. اغلب، بخش

ممكن اسـت به    ،ها مرده اسـت فرادي كه نواحي بالاتر مغز آناكنند. مغز، ضـربان قلب و تنفس را كنترل مي

تنفس ادامه دهند و ضـربان قلب داشـته باشـند. تعريف مرگ مغزي كه اينك بيشـتر پزشـكان آن را دنبال  

».  شــودكنند، شــامل مرگ هردو بخش كاركردهاي بالاتر قشــر مغز و كاركردهاي ســاقه پاييني مغز ميمي

انتراك، بي( ورتي كه انتقال از زندگي به مرگ قريب ا  ) ٥٦٧تا، ص سـ ه مرحله را در صـ د، فرد سـ لوقوع باشـ

  گذارند:مي

ه آگونـال .١ ال بـه نفس نفس زدن و   ١:مرحلـ ا، اگونـ ــت. در اينـ ه معني «تقلا» اسـ اني آگون بـ كلمـه يونـ

 تواند زندگي را تحمل كند.هاي عضلاني در چند لحظه اول اشاره دارد كه طي ان بدن ديگر نمياسمپاس

ربان قلب، گردش  ٢:مرگ باليني .٢ له ي كوتاهي بعد از مرحله ي اول وجود دارد كه طي آن ضـ فاصـ

 ولي امكان به هوش آمدن هنز وجود دارد. ؛شوندخون، تنفس و عملكرد مغز متوقف مي

ــاعـت، موجودي كـه بـه تـازگي جـان فرد وارد مرگ دايمي مي  ٣:جـان بـاختن .٣ ــود. ظرف چنـد سـ شـ

ده به نظر مي لاباخت، جمع شـ د و اصـ باهت نداردبه فرد  رسـ ، ٢، ج  ١٣٩٦(برك،  . ي كه قبلا زنده بوده شـ

  ) ٤٦٦ص 

 

١ . AGONAL PHAS 

٢ . CLINICAL Death 

٣  .Mortality 
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ــان ــت كه دير يا زود آن را تجربه خواهنـد كرد؛ فرايندي  اين رويداد قطعي پيش روي همـه انسـ ها اسـ

ــان ــي متفاوت ايجاد ميپيچيده و نامعلوم كه فكر به آن در انس ــانها حس ها با اين واقعه  كند. مواجهه انس

تواند علت هاي گوناگوني داشــته باشــد، كهولت ســن يا دچار شــدن به بيماري  متفاوت اســت و مي

علاوه بر ســير نزولي فرايندهاي  «توليد اضــطراب مرگ در انســان باشــد.    املتواند از عالعلاج ميصــعب 

و   پذيرناهاي دوران ســالمندي، مواجهه با مرگ اجتنابزيســت شــناختي و افزايش كمي و كيفي اســترس

اد اختلالا ايجـ نيز در  ا آن  بـ ــطراب همراه  داضـ انعلي پور و (  .»ت رواني اين دوره نقش مهمي دارنـ قربـ

  ) ٥٤، ص ١٣٩١اسماعيلي، 

ــتـه از افراد، نظريه مراحل مواجهـه با مرگ را ١٩٧١كوبلر راس ( ــترده بر روي اين دسـ ) با تحقيق گسـ

شــوند پنج مرحله را ســپري   با مرگ مواجه ميمطرح نمود، او معتقد اســت اين دســته افراد از زماني كه 

  .كنندمي

 انكار و انزوا .١

 خشم .٢

 چانه زدن .٣

 افسردگي .۴

 پذيرش .۵

  مرحله نخست: انكار و انزوا

دهد. فردي كه تا چند روز اين مرحله اولين واكنشـي اسـت كه فرد مشـرف به مرگ از خود نشـان مي

ــت قبـل مـاننـد بقيـه بـه برنـامـه ــغول بوده اسـ ــود كـه مرگ او بـا اين خبر مواجـه ميهـاي زنـدگي خود مشـ شـ

العمل اين افراد انكار  كند. طبق تحقيقات راس اولين عكسالوقوع اســت. اين خبر او را شــوكه ميقريب 

ت كه او درپيش گرفته تا بتواند خودش را دريابد   م دفاعي رواني اسـ ت. انكار مكانيسـ چنين خبر تلخي اسـ

ن خبر را كه زمان حيات او در حال پايان يافتن است را رد مي و به مرور به مرحله ي پذيرش برسد. او اي

گيري  شـود كه گويا هيچ اتفاقي نيافتده است. انكار مرگ توأم با انزوا و گوشهگر مياي جلوهكند و به گونه

شـود او نياز دارد  خودش ميكند و غرق در افكار شـود كه فرد بيشـتر با خود خلوت مياسـت و مشـاهده مي

  له را با خودش حل كند.أاين مس
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  دوم: خشم مرحله

گيرد و همواره اين پرسـش زماني كه ديگر نتوان مرحله انكار را ادامه داد، خشـم و تنفر جاي آن را مي 

در ذهن فرد تداعي مي شـود كه چرا اين اتفاق بايد براي من بيافتد؟ فردي كه با مرگ مواجه اسـت غم و 

هايش وداع كند را به صـورت خشـم بر خدا و بايد با اين دنيا و دلبسـتگيكه  اندوه فراوان خود را از اين

  دهد. مردم بروز مي

  

  زنيمرحله سوم: چانه

اگر نتوانسـته باشـيم در مرحله اول با حقايق غم انگيز روبه رو شـويم و اگر در مرحله دوم بر مردم و بر 

ي وجود دارد كه ممكن اسـت اتفاق و خداوند خشـم گرفته باشـيم، در مرحله سـوم فرصـت رسـيدن به توافق

ــت  ــميم گرفتـه مرا از اين دنيـا بگيرد اگر به درخواسـ هاي  امر ناچار را به تعويق بينـدازد: «اگر خداوند تصـ

ه خشـمگينانه من پاسـخ مثبت نداده، ممكن اسـت اگر به لحن بهتري از او درخواسـت كنم به خواهشـم توج 

وب او ممكن اسـت پاداشـي نيكو به همراه داشـته باشـد و آرزويش  داند كه رفتار خبيمار به تجربه مي  كند».

تر اســت كه شــايد كمي ديرتر به تمناي چند روز زندگي  بر آورده شــود. خواســته او معمولا عمر طولاني

ت، كه اغلب با وعده رفتار  ي براي به بعد موكول كردن اسـ ود. چانه زني درواقع تلاشـ بدون درد تبديل شـ

اس  لااخوش همراه اسـت. ضـرب مني اسـت كه بر اسـ امل قولي ضـ جلي خو تعيين كرده به همراه دارد و شـ

دهد اگر در خواسـتش برآورده شـود، تقاضـاي مشـابهي نداشـته باشـد يا با نيكوكاري جبران آن بيمار قول مي

  كند. 

  

  مرحله چهارم: افسردگي

ر تن به عمل جراحي و بسـتري تواند بيماري خود را انكار كند و به اجباوقتي بيمار بد حال ديگر نمي

ــتان مي ــدن در بيمارس ــانهش ــتري را به نمايش ميدهد، وقتي نش تر و گذارد وقتي نحيفهاي بيماري بيش
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ماند. كرختي و فلســفه بافي به ســبك رواقيون و خشــم  شــود، جاييي براي تبســم باقي نميتر ميضــعيف

ن، احســاس اينكه چيز بزرگي را از دهد؛ احســاس فقداوغضــب او، جاي خو درا به احســاس ديگري مي

دهد. بيمار در اين مرحله در آســتانه از دســت دادن همه كســان و چيزهايي اســت كه دوســت  دســت مي

  دارد. مي

  

  مرحله پنجم: پذيرش

اي تهي از احسـاس اسـت. انگار توان گفت كه مرحلهپذيرفتن همان رسـيدن به شـادي نيسـت، تقريبا مي

ــت تألم از ميان رفته، تلاش  ــيده اس ــرف به مرگ به آرامش و پذيرش  ؛  به پايان رس در حالي كه بيمار مش

خوهد او را تنها بگذارند و يا دســت كم او را در جريان  يابد. ميعلايقش كاهش مي  دامنهرســيده اســت،  

  ) ١٢٣ – ٥٣، صص ١٣٧٦(كوبلر راس،  .»اخبار و مسايل دنياي بيرون قرار ندهند

ــتنباوم رابر  نظر طبق ــكلات  برخي راس  كوبلر رويكر مورد در  ١كاس  وجود مثال  براي؛  دارد  وجود  مش

 تفســير همچنين. اســت   نشــده اثبات  ديگري مســتقل  محقق يا راس  ركوبل ســوي از  مرحله نجپ  اين  توالي

  هايالزام  بيماري، ويژه تأثيرات حمايتي  رابطه  شــامل كه  شــودمي بيمار  شــرايط از غفلت   باعث   ايمرحله

 هايتلاش حال  اين با. گيردمي قرار  مصــاحبه مورد آن  در بيمار كه اســت   ايمؤســســه  شــرايط و  خانواده

  كنند،مي تلاش زندگي كننده  تهديد  هايبيماري با  ســـازگاري براي كه  افرادي توجه جلب  در راس كوبلر

  انجام  زيادي كار  ها،آن  هايخانواده و مرگ  حال در افراد زندگي كيفيت   به توجه تشـويق براي او. بود  مهم

  ) ٤٧٣ تا، ص(سانتراك، بي .داد

انمهم ت. ها پديدار ميترين حالتي كه در مواجهه با مرگ در انسـ طراب اسـ ود، اضـ طراب، عموما  شـ اضـ

چيزي كه ممكن اسـت در تنشـي گسـترده و موحش و اغلب   ر به سـتوه آورنده اسـت، به منزلهيك انتظا

نام، اتفاق افتد. اين حالت كه به شـكل احسـاس تجربه كنوني مانند هر اغتشـاش هيجاني در دو سـطح  بي

ــته رواني و بدني فرد پديد مي ــطرابهمبس ــت به يك تهديد عيني «ااض آور» (مانند تهديد  آيد، ممكن اس

 

١ .robert kastenbaum . 
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تقيم مرگ)  تقيم يا غير مسـ تمسـ د؛نيز وابسـ اس   ه باشـ طراب را به عنوان احسـ ايد بتوان ضـ به عبارت ديگر شـ

ئي نامعين وابسـته اسـت، تعريف  آميز كنوني يا با انتظار خطري كه به شـيآوري كه با يك موقعيت ضـربهرنج

  ) ٦١، ص ١، ج١٣٩١(دادستان، . كرد

فراد جوامع غربي، در ا درصـد ٤٠تا   ٣٠ب نسـبتا عموميت دارند و حدود مشـكلات مربوط به اضـطرا

وند كه با اضـطراباي از زندگي خود، به اختلالاتي دچار ميمرحله ، ١، ج  ١٣٩٦(گنجي،  ارتباط دارند.    شـ

قراري، همچون: بي  ؛هاي حركتي باشـدطح بالايي از تنشفرد مضـطرب ممكن اسـت داراي س ـ  ) ٤٤٣ص 

الي سيستم عصبي خودكار شود؛  فعخستگي، لرزش يا تنش عضلاني. اين حالت ممكن است منجر به بيش

ريع قلب، تنگي نفس،   هالهمچون: ضـربان سـ كي دهان، تهوع، يا اسـ ر اضـطراب  از جمله آثا  ؛گيجي، خشـ

همچون احســاس مداوم عصــبانيت، مشــكلات تمركز، اشــكال در به خواب  ،گوش به زنگ بودن افراطي

  ) ٦٤، ص ١٣٩٣(جانگسما، پيترسون و مك اينيز ،  .قراري است م خواب و حالت كلي بيرفتن يا تداو

ترين اختلالاتي اسـت كه در جهان از شـايع  ١اختلالات اضـطرابي) كه:  ١٣٩٣گنجي معتقد اسـت (گنجي،  

هاي رفتاري مرتبط با  ها ترس مفرط، اضــطراب و ناهنجاريكه ويژگي مشــترك آنوجود دارد. اختلالاتي 

ــت. ترس واكنش هيجـاني بـه خطري واقعي يـا تهـديـدي قريـب  ــت اين علايم اسـ در حـالي كـه   ؛الوقوع اسـ

طراب حس پيش اني دارند اضـ ت كه اين دو حالت با يكديگر همپوشـ ح اسـ ت. واضـ   ؛بيني خطرات آتي اسـ

چرا كه ترس باعث برانگيختگي فوري شـديدتر دسـتگاه عصـبي    ؛كنندولي در عين حال با يكديگر فرق مي

ارهـاي فرار مي ــتيز، تمركز بر خطر آني موجود و رفتـ ا سـ ه منظور گريز يـ ار بـ ــودخودكـ در حـالي كـه    ؛شـ

و رفتارهاي سازي براي خطرات احتمال آتي اضطراب بيشتر باعث تنش عضلاني، گوش به زنگي در آماده

هاي ســبب ها و اشــياء و و موقعيت شــود. اختلالات اضــطرابي از نظر نوع موقعيت اجتنابي و احتياطي مي

ناختي مرتبط ب طراب يا رفتارهاي اجتنابي و عقايد شـ در ؛ بنابراين  كنندها با يكديگر فرق ميآن هترس، اضـ

طرابي با يكديگر زيا ت، افتراق آنعين اينكه ميزان هم ابتلايي اختلالات اضـ ي دقيق د اسـ ها از هم با بررسـ

ارهـاي اجتنـابي و محتواي عقـايـد و افكـار مرتبطانواع موقعيـت  ا آن  هـاي برانگيزاننـده يـا رفتـ هـا امكـان پـذير  بـ

  ) ٢١١، ص ١ج . (خواهد بود

 

١  .Anxiety Disorder . 
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ــنـاختي، همـان چهـار مؤلفـه ترس را دارد. ،  بـه عبـارت ديگر  ــطراب بـا يـك تفـاوت مهم در مؤلفـه شـ اضـ

ــن ــح و بمؤلفه ش ــت ه اختي ترس، درك وجود خطري واض ــوص اس ــناختي  ؛خص در حالي كه مؤلفه ش

اس   وي از بدنش احسـ بت به جان يا عضـ ت. در ترس، فرد نسـ طراب، نگراني در مورد خطري مبهم اسـ اضـ

گ او را گاز بگيرد. در مقابل در اضـطراب فكر ميكند و فكر ميتهديد مي ت سـ كند كه  كند كه ممكن اسـ

، ١٣٨٩(سـليگمن، مارتين و همكاران،  .داند چيسـت ه وقوع بپيوندد كه نميقي وحشـتناك بممكن اسـت اتفا

ــطرابي كـه بـه ويژه از منظر دو روي  ) ٥٠ص  آورد وجودي بـا اهميـت و آورد روان تحليـل گري و روياضـ

در البته به آســاني و درســتي قابل ادراك نيســت و حتي در اغلب موارد، افراد از شــدت و عمق نفوذ آن  

اختار رواني نمي ند، اضـطراب مرگ اسـت سـ ته باشـ آورد، اضـطراب  در قالب اين دو روي .توانند آگاهي داشـ

  ) ٣٤٥، ص ١٣٩٢ فر،ايماني. (شودترين اضطراب نوع انسان محسوب ميمرگ زيربنايي

ها و احســاســاتي درباره ي رويداد  «افكار، ترس :كنداين گونه تعريف مي بلســكي اضــطراب مرگ را 

ــود» تعريف مي نمايد .  ر زندگي كه در طول زندگي فرد تجربه ميآخ افراد به طور معمول    او،به عقيده ش

ز ابعاد  برخي ا ) ٣٦٥تا، ص . (بلســـكي، بيبرنداز درجات مختلفي از اضـــطراب مربوط به مرگ رنج مي

د از:   ارتنـ ــطراب مرگ عبـ ام، ترس از  اضـ د مردن، ترس از مرگ زود هنگـ مرگ افراد مورد  ترس از فراينـ

ــناخته بودن مرگ    علاقه، ترس بيمارگونه از مرگ، ترس از تباهي، ترس از بدن پس از مرگ، ترس از ناش

 ١و ترس از مرده.

  شناسي روان در مرگ اضطراب توليد هايريشه  .٢-١-١
شده است. بررسي علل    اي است كه در طول تاريخ و نزد همه ملل، امري ناگوار محسوب«مرگ پديده

ن ميهراس از مرگ كلات مربوط به آن را تا حدي روشـ كند. مواجهه با  ، نحوه مواجهه با اين پديده و مشـ

دد شـناختي، عاطفي و زايي، عوامل متعزاسـت. اين تنيدگيمرگ عزيزان يا تصـور مرگ خود، بسـيار تنيدگي

  ) ٧٧٤، ص ٢، ج١٣٧٦ديماتئو،رفتاري دارد». (

منوط به كشـــف و  طراحي بســـته درماني براي كاهش و از بين بردن اضـــطراب مرگ  ركنترين  مهم

طراب مرگ در افراد أهاي توليد اضـ ي منشـ ت كه يبررسـ طر با  اسـ أ اضـ تند. «منشـ ل مواجه هسـ ب  ا اين معضـ

 

١.Treating healf anxiety and fear of death: A practioners guide.   
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مرگ انواع عوامل خاص از جمله ترس از ديگر وجود نداشـتن، از دسـت دادن كنترل، مرگ دردناك، زوال 

د ناخته را ارزيابي ميبدن، جداشـ هاي فردي و فرهنگي زيادي  ها، تفاوتكنند. يافتهن از عزيزان و امور ناشـ

ــان ميهاي مرگ كه موجب ترس ميرا در جنبه ــوند نشـ براي مثال، در يك تحقيق كه در مورد   ؛دهندشـ

خ ي كه مكررا در پاسـ د، عوامل خاصـ تان اجرا شـ كار ميهاي غربيمؤمن عربسـ وندها آشـ د ترس از مانن  ؛شـ

  ) ٤٧٥، ص ٢، ١٣٩٦برك، . (زوال بدن و امور ناشناخته، اصلا وجود نداشتند»

  :فته عبارتند ازشناسان مورد بررسي قرار گرهاي اضطراب مرگ كه توسط روانبرخي از ريشه

 سازي كلاسيكشرط .١

نا مي جراحت شـديد و بعضـا شـويم. مرگ افراد معمولا همراه با درد، «غالبا از كودكي با پديده مرگ آشـ

يك، فرد با ياد مرگ،   ازي كلاسـ رطي سـ اس قانون شـ ت. بر اسـ م اسـ يدگي جسـ درهم كوفتگي و از هم پاشـ

خص  چنين خاطراتي را تداعي كرده و دچار ترس و اضـطراب مي ود. از طرفي مرگ موجب جدايي شـ شـ

ازي، ياد مرگ، ما را س ـشـود و جبران اين خلل عاطفي بسـيار مشـكل اسـت. طبق روند شـرطياز عزايزان مي

  ) ٧٧٥، ص٢ديماتئو، همان، جكند». (دچار نگراني عاطفي شديدي مي

  

 هاي گذشتهحس زندگي نازيسته و شكست .٢

كسـت « ته و شـ طراب مرگ چيزي نيسـت جز حس زندگي نازيسـ أ اضـ هاي گوناگوني كه فرد گاهي منشـ

ت و احسـاس مي ته اسـ ته اش در طول زندگي داشـ ت بهرهكند از زندگي گذشـ ت. درسـ برداري نكرده اسـ

تر   ت، در تجربه كامل زندگي هرچه بيشـ تر اسـ طراب مرگ بيشـ يد، اضـ هرچه از زندگي كمتر بهره برده باشـ

ه صـورت اضـطراب مرگ  ناكام مانده باشـيد، بيشـتر از مرگ خواهيد ترسـيد. زندگي سـركوفته خود را ب

ــتـه زنـدگيافرادي كـه    ) ٥٣، ص ١٣٩٣يـالوم،  . (»كنـدنمـايـان مي ــان پربـار و مملو از افتخـار  مراحـل گـذشـ شـ

يف مي اس ميتوصـ تهكنند و احسـ ي داشـ يدن  كنند زندگي ثمر بخشـ اند به مراتب در مواجهه با مرگ، و رسـ

به دوران پاياني زندگي، اضـــطراب كمتري از خود نشـــان مي دهند. راس يكي از مراجعين خود را كه با  

ت اين گونه تو طراب مرگ مواجه اسـ يف مياضـ ت و «كند: صـ ن داشـ ال سـ همواره خانم م. هفتاد و يك سـ

دانم،  توانسـتم زندگيم را دوباره شـروع كنم و اگر آن چه را كه حالا مياگر ميكرد: «يك جمله را تكرار مي

داديم، اين حقيقت آشكار مي شد  كردم!» وقتي اين جمله را بسط ميدانستم، جور ديگري عمل ميقبلا مي
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ت  كه او ظاهرا كسـ ي از شـ طراب ناشـ ت. زندگي او چيزي نبود جز اضـ هاي  همه زندگيش را هدر داده اسـ

تان فرصـت پيدا كرده بتواند   ميمات متعدد ديگر. حالا كه در بيمارسـ غل و تصـ گوناگون در ازدواج، تغيير شـ

داري و  ديد كه ريشه در جايي ندارد. نه دوستي داشت و نه رابطه معنيبه زندگي خود نگاهي بيندازد، مي

ار ناشـي از آگاهي به فرصـت اندكي كه داشـت، ترس كوبلر راس،  ». (هايش صـد چندان شـده بود.تحت فشـ

ســرخوردگي ناشــي از اينكه هرگز در زندگي اســتعداد بالقوه بســياري از مردم شــكوفا  «  ) ٢٤، ص  ١٣٨٧

يشـان تحقق نيافته  كه روياها شـود. عده زيادي به سـبب اينها مينشـده، موجب ايجاد اضـطراب مرگ در آن

رد مي وع كه خود در تحقق آندلسـ وند و اين موضـ يدهشـ ردگيها نكوشـ ان دامن مياند به افسـ زند. عطف  شـ

  ) ١٥٥، ص ١٣٩٣يالوم، ». (توجه به اين نارضايتي عميق، نقطه شروع غلبه بر اضطراب مرگ است 

  

  عدم شناخت مرگ و عالم پس از آن .٣

اضـطراب، جهل است. وقتي انسان رويداد، بحران يا مكان مهمي را پيش به طور كلي يكي از منشـأهاي  

ــد و نداند چه حوادثي در آن جا رخ مي ــح نباش ــد كه برايش معلوم و واض ــته باش دهد و ارزيابي  رو داش

درســتي از مســئله پيش رو و توانايي خودش براي مقابله با آن مســئله را نداشــته باشــد طبيعي اســت كه  

بت به آن دچار طراب گردد.  نسـ خن از بزرگ اضـ ت سـ ان اسـ ر    ترين مرحله ي تحولي و انتقالي انسـ كه بشـ

ته   اني در دنيا تجربه كامل آن را نداشـ بت به آن ندارد. امري متافيزيك كه هيچ انسـ ي نسـ ناخت حسـ هيچ شـ

  گردد. است. همين امر ممكن است منجر به توليد نگراني و اضطراب در انسان مي

  

 گمربديت عالم بعد از ا .۴

ــطراب مرگ در افرادي كه اعتقـاد به عالم بعد از مرگ دارند،   جاودانه و يكي ديگر از عوامل توليـد اضـ

ــگي بودن ــگي وجود دارد، حياتي  هميش ــت. اين فكر كه در دنياي ديگر اقامتي هميش عالم بعد از آن اس

  كند. وليد ميجاودانه و ابدي كه هيچ پاياني براي آن نيست، در برخي افراد موجي از نگراني ت
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  اجتناب از مواجهه با مرگ .۵

ــطراب مرگ« ــأهاي اض ــحنه  ،يكي ديگر از منش ــت. ما گريزان بودن افراد از ص هاي مرتبط با مرگ اس

ــيـب حفظ كرده ايم، ولي بـا اين  پنـداريم آنكنيم و ميهـا را از مرگ و مردن دور ميعمومـا بچـه هـا را از آسـ

گيريم. با سـاختن غول از ها ميها ظلم مي كنيم و امكان كسـب تجربه ارزشـمندي را از آننآكار آشـكارا به 

ها  نآاند ترسـي را در دهند و يا مردهمرگ و مردن و دور نگه داشـتن كودكان از كسـاني كه دارند جان مي

ــت. در فرهنـگ امروز جـامعـه امريكـا، بـا مردن و مرگ طوري كنيم كـه دليلي برايجـاد مي اي ايجـادش نيسـ

در نتيجه رفتار ما  ؛  اي مرگ انكار اسـت امريكا جامعه شـود انگار واقعياتي جدا از هسـتي هسـتند.برخورد مي

 در مقابل مسئله مرگ به كلي با روش ما در برابر زندگي تفاوت دارد. ما از افراد محتضر دوري مي كنيم و

كنيم. آدم در حال مرگ در محيطي تصنعي زندگي  با بيماران لاعلاج ارتباط صادقانه و صميمانه برقرار نمي

مرگ كنار بيايند و اين موضوع  خواهد با واقعيت كنند كه دلشان نميكند. اين محيط را كساني ايجاد ميمي

  ) ٣٤همان، ص ». (قابل اجتناب را قبول ندارندغير

  

  مردن ترس از در تنهايي .۶

اندازد اين اســت كه در مواجهه با اين حادثه  يكي از عواملي كه بيماران محتضــر را به وحشــت مي«

هاي اسـاسـي، حامي ناشـناخته، تنها بمانند و بدون حضـور نزديكاني كه معمولا در هنگام بحران و دگرگوني

ــتان   ــوند. مرگ در تنهايي بدون حلقه دوس ــتند، با مرگ روبرو ش ــان هس ــميمي و محبوب و افراد انس ص

ــان بوده و آن ــاني كـه او غمخوارشـ ار رابطـه بـا كسـ ــيبـت بـ مردن در ،  هـا غمخوار اوخـانواده، فقـدان مصـ

گيرد. بيمارسـتان، به روند تهي سـازي دامن مي زند و همه چيزهاي شـخصـي و معني دار را از انسـان مي

در كنار كسـاني كه دوسـتشـان داريد   ولي مردن در محيط آشـناي خانه و  ؛مردن در هر شـرايطي سـخت اسـت 

  ) ١٦١و  ٥٩صص  ». (همان،ها را از بين ببردبسياري از ترستواند ها هم شما را دوست دارند، ميو آن
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 وحشت از روند مردن .٧

ــت دارند، آن ــند، از روند مردن وحش ــتر از آن كه نگران وقايع پس از مرگ باش ها اغلب بيماران بيش

همچنين   ؛توانند با اين درد كنار بياينديده چقدر درد خواهند كشـيد و چگونه مخواسـتند بدانند در آينمي

  ) ١٠٥همان، ص . (خواستند بدانند تا چه حد سربار ديگران خواهند شدمي

  

 فكر هيچ شدن، ترس از فناپذيري و نيست شدن .٨

شـدن بيزار اسـت. بر ترين اميال فطري انسـان، ميل به جاودانگي اسـت. آدمي از فنا و نيسـت  يكي از مهم

اين اساس يكي از عوامل توليد اضطراب در افرادي كه اعتقاد به عالم بعد از مرگ ندارند، ترس از نابودي  

ت مي ور اين كه با مرگ تمام و نيسـ ت. آنان از تصـ دن اسـ وند رنجش خاطر پيدا ميو فنا شـ كنند. يالوم  شـ

گروهي از عظمت ابديت و از اينكه  «كند: ريشـه اضـطراب مرگ برخي مراجعينش را اين گونه توصـيف مي

توانند حالت نبودن را دريابند و اي نميلرزند، دسـتهشـوند به خود ميتا ابدالآباد از صـفحه گيتي محو مي

اي توجهشــان به هراس ناپديد شــدن شــخص خود از جهان  ورند؛ عدهپرســند وقتي مردند به كجا ميمي

  ) ٢١، ص ١٣٩٣يالوم، ». (شودجلب مي

  

 انسوگ و مواجهه با مرگ ديگر .٩

تي در همه جا و براي همه اجرا مي ت كه در تمام عالم هسـ ود. از حيوانات  مرگ قانوني همگاني اسـ شـ

شــوند. اين اتفاق همه روزه به اشــكال گوناگون در اطراف ما رخ گرفته تا انســان. همه با مرگ مواجه مي

كند كه به  كند و انسـان را نگران ميآگاهي ايجاد ميدهد. گاهي مواجهه با مرگ ديگران در انسـان مرگ  مي

ده وگ شـ ا در مورد افرادي كه مبتلا به سـ وصـ د. خصـ اند و زودي اين قانون در مورد او نيز اجرا خواهد شـ

  من هم خواهم مرد.  داند كه اگر او بميرند و دريافتهانزديكانشان را از دست داده
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 دلبستگي .١٠

چيزهايي كه دوسـت داريم بايد دردناك باشـد و از آن جايي كه مرگ ما اسـباب  چشـم پوشـيدن از همه «

ــت كه به خاطر آناندوه ديگران مي ــود، طبيعي اس ــويمش  ) ١١، ص ١٣٧٦،  كوبلر راس». (ها اندوگين ش

كند، از عزيزترين  اش جدا مياو را از خانواده ،هامرگ جداكننده اســـت، جداكننده انســـان از دلبســـتگي

اني كه ماهها مأنوس بوده و به آنه در دنيا به آنافرادي ك الها عشـق داشـته اسـت. كسـ ها در كنارش ها و سـ

ــت با واقعهاند و از زندگي با آنان لذت ميبوده . فردي با آنان وداع كنداي به نام مرگ،  برده، حال قرار اس

ركوب ت در يك انتظار سـ ر ميكه با مرگ مواجه اسـ فري كه  برد، انتظار اگر به سـ ت دادن، انتظار سـ ز دسـ

ها و آرزوهاي كوچك و بزرگ. اين فكر همواره ناپذير از اموال، داراييبازگشت ندارد، جداشدني برگشت 

تي در انتظار فرزندانم  او را آزار مي رنوشـ رم چه خواهد كرد، چه سـ ت، چگونه  ادهد كه بعد از من همسـ سـ

ها حفاظت كرد، من ديگر نخواهم توانسـت از آن هاي زندگي سـرخواهندبدون من با مشـكلات و بحران

  آنان را همراهي و پشتيباني كنم. كنم، در كنارشان باشم، 

  

  شناسي روان در مرگ اضطراب كاهش هايروش و عوامل.  ٢-١-٢
روان شـناسـان و روان درمانگران براي كاهش و درمان اضطراب افرادي كه با مرگ مواجه هستند از سه 

امـل   انيعـ اختي و هيجـ ــنـ اري، شـ اده كرده  -رفتـ ــتفـ اطفي اسـ امـلعـ د. هر كـدام از اين عـ ه روشانـ ا بـ هـاي  هـ

 تواند مواجهه افراد با مرگ را سامان دهد.گوناگوني مي

 

  شناختي عامل.  ١

 تصور، تفكر،  ادراك،  شاملِ و گيردمي بر در را آگاهي  اشـكالِ تماميِ كه اسـت  كلي  مفهومِ يك  «شـناخت 

تدلال، يچ، بياسـت». ( غيره و  قضـاوت  اسـ ترين عامل اضـطراب از مرگ نوع  بدون شـك مهم  ) ١٤تا، ص سـ

شـناختي اسـت كه افراد نسـبت به مقوله مرگ دارند. كسـي كه مرگ را سـراسـر رنج، دلبريدن از دوسـت  

تني تي ميداشـ ايند نميها و پايان هسـ لما آن را خوشـ يدن لحظه مرگ دچ داند، مسـ ار هراس و داند و از رسـ

ترين عامل در كاهش  گردد. از اين رو اصــلاح شــناخت افراد به مرگ و مردن به عنوان مهماضــطراب مي

  اضطراب مرگ مطرح شده است. در ادامه به بررسي عوامل تغيير نگرش نسبت به مرگ خواهيم پرداخت.


