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 اثربخشی معنادرمانی بر اضطراب مرگ سالمندان 

  

 03/00/3149پذیرش:                        13/05/3149دریافت: 

 

شان ضروری به نظر آنها، از جمله مشکلات روانیبا توجه به روند رو به رشد جمعیت سالمندان، سعی در رفع مشکلات 
تر است. بنابراین پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی معنادرمانی بر رسد. اضطراب مرگ در دوران سالمندی شایعمی

بود.  گواه گروه با آزمونپس-آزمونتجربی با طرح پیشنیمه از نوع پژوهش این اضطراب مرگ سالمندان انجام شد.
 ی شهر کرمانشاه بود. برای انتخاب ی زنان سالمند عضو مراکز سالمندان روزانهی آماری پژوهش شامل کلیهجامعه
 50زن سالمند عضو در آن مرکز،  41به صورت تصادفی انتخاب شد و از میان  )فرزانگان( ی پژوهش، یکی از مراکزنمونه

گواه جای داده شدند. اعضای  و آزمایش نفر که دارای شرایط ورود به مطالعه بودند انتخاب و به طور تصادفی در دو گروه
ی صالحیان و میلانی، ، ترجمه3490فرانکل، ) ی هفتگی یک ساعته تحت معنادرمانیگروه آزمایش به مدت ده جلسه

های حاصل از یافته .بود( 3494) لستر-کالت مرگاضطراب  یهنامشپرس اطلاعات، گردآوری ابزار. قرار گرفتند (3141
ی اضطراب مرگ را در گروه آزمایش به طور معناداری کاهش تحلیل کوواریانس نشان داد که معنادرمانی، میانگین نمره

شود که از این روش درمانی برای سالمند پیشنهاد میی شناسان شاغل در حوزه(. بنابراین به روان>03/0pداده است )
 کاهش اضطراب مرگ در سالمندان بهره بگیرند. 

 معنادرمانی، اضطراب مرگ، سالمندان ها:کلیدواژه
 

 به در اوایل قرن بیستم دنیا کشورهای جمعیت اکثر1هرم

 و علمی هایپیشرفت با بود. اما شکل مثلثی صورت

 کشورهای در هاهرم این باروری، میزان کنترل و صنعتی

                                                 
 سمیه ؛ استادیار، دانشگاه شهید بهشتی، تهران، ایران ،ناصر ولایی

شناسی، شناسی، گروه روانپور، دانشجوی دکتری تخصصی روانزالی
  .کرمانشاه، ایرانی علوم اجتماعی، دانشگاه رازی، دانشکده

دانشجوی ، پورسمیه زالی مکاتبات مربوط به این مقاله باید خطاب به 
ی علوم شناسی، دانشکدهدکتری تخصصی روان شناسی، گروه روان

    باشد. کرمانشاه، ایراناجتماعی، دانشگاه رازی، 

 sz15649@gmail.com رونیکی:پست الکت

 غیره به و آلمان دانمارک، سوئد، ژاپن، ایتالیا، مثل صنعتی

 ی پیرهدهندنشان این که است ای در آمدهاستوانه شکل
 است عبارت جمعیت شدن است. پیر جمعیت جهان شدن

 دیگر بیانی به سالمندان، و نسبت افزون روز افزایش از
 افزایش و جوان بالغین و کودکان نسبت کاهش از عبارت
ژاو و همکاران، ) است بالاتر و ساله 90 افراد نسبت
 حال در کشورهای از یکی عنوان به نیز ما کشور. (1031
 طوری به .نیست مستثنی جمعیتی تغییرات این از توسعه

 سالمندی جمعیت رشد از کشور در شدن پیر روند که

 مجله روان شناسی پیری
 94-55، 3، شماره 3، دوره 3149
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سالمندی  (.3143زحمتکشان و همکاران، دارد ) حکایت
 سالگی آغاز 90ای از زندگی است که معمولاً از سن دوره

های درونی شده و در آن تغییراتی در شکل و عملکرد اندام
 وکلی جامع دهد. این تغییراتو بیرونی بدن رخ می

 به و زمان بوده گذشت و سن افزایش از ناشی بیولوژیکی
 قابل غیر و نیامده وجود به بیماری یا محیطی عوامل دنبال

باشند. این تغییرات همچنین می ناپذیربرگشت و اجتناب
باعث ایجاد اختلال در عملکرد فرد شده و سازگاری وی را 

 (. 1008کند )پمپل، با محیط مختل می
  تنها کندمی توجه بدان امروزی دانش که آنچه

 داشت توجه باید بلکه نیست، زندگی دوران کردن ولانیط
 و آرامش نهایت در انسان عمر اضافی هایسال که

 که صورتی در و گردد سپری روانی و جسمی سلامت
 تأمین برای علمی هایپیشرفت نشود مهیا شرایطی چنین

 بود خواهد آمیزمخاطره و نتیجهبی ترطولانی زندگی
اولسون و نایبرگ،  -)روزندال، گوستافسون، نوردین، لوندین

 بعد سالمندان، سلامت مهم هایحوزه از (. یکی1008
 از پیشگیری و  خاص توجه نیازمند که است آن روانی

3اضطراب نظیر اختلالاتی
 متعددی دلایل است. به آنان در 

 و بوده پذیرآسیب بسیار روانی سلامت جهت از سالمندان
 شناختیروان مشکلات مسن افراد درصد 15 تا 35 حدود
 .(3408دارند )اینگرسال و سیلورمن  مهمی

 ی سالمندیدوره شایع مسائل روان یکی از اضطراب
 و کمبودها احساس انواع از مملو دوره این زیرا است،

 به سالمندان دهد کهباشد. مطالعات نشان میمی هاناتوانی
 از حرکت، و فعالیت نقصان نفس، به اعتماد کاهش علت
 و مادی استقلال کاهش نزدیکان، و دوستان دادن دست

 اضطراب معرض در مزمن، هایبیماری به ابتلا و جسمانی
اضطرابی که شاید بیش از همه شایع  دارند و قرار بیشتری

؛ لانگ و 1009)برودی و سمل،  است 1باشد اضطراب مرگ
 (. 1003استین، 

 به و اغلب دارد چند بعدی مفهومیاضطراب مرگ 

شود. می تعریف دیگران و خود مردن از ترس عنوان
 از ترس و خود مرگ بینیپیش شامل مرگ اضطراب

، است )گیر زندگی مهم افراد یدرباره مردن و مرگ فرایند
 دوران در مرگ، اضطراب داده نشان (. مطالعات1001

                                                 
1
 anxiety 

2
 death anxiety 

است  تربرجسته ویژه در دوران سالمندی،به و میانسالی
(. 1008)فونتولاکیس، سایمولی، مگیریا و کاپرینیس، 

است،   شناختیروان و بیولوژیکی واقعیتی مرگ اگرچه
 ترجیح  مردم اغلب و بوده ترسناک مرگ به اندیشیدن

 مرگ از ترس و اضطراب نکنند، زیرا فکر آن به دهندمی
ها است )گایلیوت، انسان رایج و ناخوشایند یتجربه

 تجربه هرگز مرگ (. از آنجا که1009اسمیچل و باومیستر، 
اما   دارند، اضطراب آن یدرباره به نوعی همه نشده،

 اضطراب از مختلفی درجات معینی، عوامل بر بنا هرکس
کند. به دلیل این شایع بودن اضطراب می تجربه مرگ را

آن ارائه شده های متفاوتی برای مرگ در سالمندان، درمان
 اشاره کرد. 1توان به معنادرمانیاست که از میان آنها می

 و 3419 سال به معنادرمانی یطلیعه نخستین

 فردی شناسیروان المللیبین یکنگره در فرانکل سخنرانی

ی صالحیان و ترجمه ،3490فرانکل، )فرانکل،  گرددبرمی
معنادرمانی روشی است که کمتر به گذشته  (.3141میلانی، 

نهد. این نگری هم ارج چندانی نمیتوجه دارد و به درون
روش درمانی توجه بیشتری به آینده، وظیفه، مسئولیت، 
معنا و هدفی دارد که بیمار باید زندگی آتی خود را صرف 

ی صالحیان و میلانی، ،ترجمه3490آن کند )فرانکل، 
 به میدان دید فرد وسعت (. معنادرمانی 3141

ها در میدان دید و بخشد، تا جایی که معنی و ارزشمی
 گرفتن نظر در با معنادرمانیحیطه خودآگاه او قرار گیرد. 

 انزوا، و بدبینی جای به انسانی وجود و هستی گذرا بودن
 داردمی بیان و خواندمی فرا فعالیت و تلاش به را انسان

 سرشت و هارنج آورد،در می پای از را هاانسان آنچه که
 که است زندگی شدن معنابی نیست، بلکه نامطلوب آنها

 شجاعانه را رنج طبق این دیدگاه، اگر باشد.می بار مصیبت
 معنای و داشت خواهد معنا دم واپسین تا بپذیریم، زندگی

 در نیز را رنج و درد یبالقوه معنای حتی تواندمی زندگی
وقتی رنج معنا یافت، معانی چون گذشت و برگیرد. در واقع 

ایثار، دیگر آزاردهنده نخواهد بود. اگر زندگی کردن مصادف 
با رنج بردن است، برای زنده ماندن ناگزیر باید معنایی در 

 ها و رنج بردن یافت. انسان قادر است به خاطر ایده
فرانکل  هایش زندگی کند و یا در این راه جان ببازد.ارزش

 در» گوید:می (3141ی صالحیان و میلانی، ترجمه ،3490)

یافتن معنی   از بیشتر انسان به که ندارد وجود چیزی دنیا
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 که نیچه گفته این «.کند یاری زندگی در وجودی خود

 چگونگی هر با است یافته را زندگی چرایی که کسی»

با مفاهیم اساسی معنادرمانی هماهنگ و « ساخت خواهد
ترجمه صالحیان و میلانی،  ،3491)فرانکل، همسو است 

دهد که ( نشان می1033ی کوئینگ )مطالعه (.3141
 عوامل با مثبتی ارتباط زندگی در هدف یا معنا داشتن

 رضایت سازگاری سالمندان، به منجر و دارد شناختیروان

-می آنها در دلیل زنده ماندن و اجتماعی حمایت زندگی، از

 ادغام کارآمدی یدرباره بسیاری کتب و شود. اخیراً مقالات
 به درمانیروان و مشاوره و پزشکی درمان با معنویت

؛ بونلی، 1033است )مانند کوئینگ،  درآمده ی تحریررشته
 ( در1009بلر )(. 1031دیوو، کوئینگ، روزمارین، و واسق، 

 نوجوان بیماران به کمک برای معنادرمانی ازخود   پژوهش
 به معنادرمانی با او. کرد استفاده افسردگیبه  مبتلا

 طول در و شروع را معنایابی تا کرد کمک جویاندرمان 
 .بود امیدوارکننده تحقیق این نتایج و نمایند حفظ زمان

( نیز دال بر اثربخشی 1001شولنبرگ )نتایج پژوهش 
 بیماران و بازنشستگان معنادرمانی در بهبود سلامت روانی

 کانگ توسط پزشکی بوده است. پژوهشی نیزروان سرپایی
 اثربخشی ( برای بررسی1009همکاران ) و کیونگ

 یجانتگرفت.  انجام سرطانی نوجوانان بر معنادرمانی
 افزایش و رنج کاهش بر معنادرمانی که داد نشان پژوهش

 اثربخش سرطانی نوجوانان بین در زندگی به معنابخشی
 اثربخشینیز ( 1009سوهو ) و کیو پژوهشنتایج است. 

 و زندگی معنابخشی بر افزایشرا  ورزش و معنادرمانی
 نشان داد. زندگی ابزاری هایو فعالیت نفس عزت

 در ایران نیز همسو با دیگر کشورهای در حال 
سالمندی  جمعیت رشد شتابان ی دنیا، ما با روندتوسعه

جسمی روند رو به افول  دلیل به سالمندان رو هستیم.روبه
 در معرض تهدید انواع هایشان،توانایی کاهش و ،و روانی
سلامت  به توجه روانی قرار دارند، لذا مشکلات و هابیماری

سالمندان و سعی در کاستن از مخاطرات  جسمی و روانی
ی است. بنابراین، مطالعه برخوردار خاصی اهمیت آنها از

راب اثربخشی معنادرمانی بر اضط بررسی هدف حاضر با
گردید.  اجرا و طراحی کرمانشاه شهر سالمند مرگ زنان

ی مطالعه عبارت بود از اینکه معنادرمانی اثر فرضیه
 معناداری بر کاهش اضطراب مرگ در سالمندان دارد.

 

 روش
 کنندگانشرکتطرح پژوهش و 

 -آزمونپیش با طرح تجربینوع نیمه از پژوهش این

ی آماری پژوهش شامل بود. جامعه گواه گروه با آزمونپس
ی شهر ی سالمندان زن مراکز سالمندان روزانهکلیه

کز عضویت ادر این مر 3149کرمانشاه بود که در بهار سال 
 ی پژوهش، یکی از مراکزبرای انتخاب نمونهداشتند. 

زن  41به صورت تصادفی انتخاب شد و از میان  )فرزانگان(
ی شرایط ورود به نفر که دارا 50سالمند عضو در آن مرکز، 

 آزمایش مطالعه بودند انتخاب و به طور تصادفی در دو گروه

در این پژوهش، نفر(.  15گواه جای داده شدند )هرگروه  و
سال بود. میانگین سنی اعضای  08تا  90ها بینسن نمونه

و میانگین سنی اعضای گروه گواه  1/94گروه آزمایش 
%( نفر 59) 18%( نفر مجرد )بیوه( و 99) 11بود.  8/98

 داشتند از بودن عبارت مطالعه به ورود شرایطمتأهل بودند. 

ر د حضور توانایی سال، 05 حداکثر و سال 90 سن حداقل
 نکردن استفاده شناختی، اختلالات به نبودن مبتلا جلسات،
 زمان در روان و اعصاب داروی گونه هر از کنندهشرکت

و  بینایی و گفتاری و شنوایی عضو در نقص نبود پژوهش،
تمایل به همکاری. افرادی که از این شرایط برخوردار 

 شدند. نبودند از مطالعه خارج می
 ابزار 

 فرم لسترت و کال: 3لستر-کالت مرگ اضطراب هنامشپرس

. ندطراحی کرد 3494را در سال  مقیاس این ابتدایی
 ابزار لستر،-کالت مرگ اضطراب یهشد بازنگری مقیاس

 اضطراب و ترس میزان گیریاندازه برای خودسنجی
 9 در گویه 11 یوحا مقیاس، این ت.اس مرگ به مربوط
 خود، مرگ ازعبارتند   مقیاس 9 این. است فرعی مقیاس
 مقیاس هر. دیگران مردن و دیگران مرگ خود، مردن
 لیکرت، بندیدرجه معیار مبنای بر که دارد گویه 8 فرعی

 شده گذاری)خیلی زیاد( نمره پنج اهمیت( تایک )بی از
 90تا 8 بین ی،عفر مقیاس هر  برای هانمره یهدامن. است
)نادری و  است امتیاز 390 تا 11 بین کل، در و امتیاز

 طی اولین بار برای نیز ایران در(. 1004اسماعیلی، 
 کردند استفاده آناز  (3188) اسماعیلی و نادری پژوهشی،

حاضر  پژوهش دادند. در را گزارش 84/0 کرونباخ آلفای و
 .آمد به دست برای آن 89/0کرونباخ  آلفای نیز ضریب
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ی ، ترجمه3490پروتکل معنادرمانی )فرانکل، 
(: این پروتکل شامل ده جلسه 3141و میلانی،  صالحیان

ارائه شده  3ی بود که دستور کار هر جلسه در جدول شماره
 است. 

 روش اجرا

پس از طی مراحل قانونی و کسب مجوز برای کار در 
سرای سالمندان فرزانگان شهر کرمانشاه از سازمان 
بهزیستی، مراحل ابتدایی انجام پژوهش آغاز شد. بدین 
ترتیب که معیارهای ورود به مطالعه در تمامی مردان زنان 
سرای سالمندان فرزانگان بررسی شد و سپس آزمون 

برای افرادی که دارای  ترلس-کالت مرگ اضطراب
 معیارهای ورود به مطالعه بودند اجرا گردید. چنانچه بعضی 

از آنها از توانایی خواندن و نوشتن برخوردار نبودند سؤالات 
نفر از سالمندانی که  50شد. در نهایت برای آنها خوانده می

 کمترین نمره را در آزمون کسب کرده بودند انتخاب و به
دو گروه آزمایش و گواه جای داده شدند.  طور تصادفی در

 اعضای گروه آزمایش به صورت هفتگی تحت درمان
مداخلات گروهی بر مبنای پروتکل معنادرمانی قرار گرفتند. 

جلسه هفتگی یک  30سط پژوهشگر، در معنادرمانی تو
ی ساعته اجرا شد. به منظور بررسی اثربخشی مداخله

کنندگان هر دو از شرکتمعنادرمانی، پس از اتمام جلسات 
آزمون گرفته شد. در نهایت، گروه آزمایش و کنترل پس

 SPSSافزار تحلیل کواریانس و در نرم ها با استفاده ازداده
 تحلیل قرار گرفتند. مورد 13ی نسخه

 

 3جدول
 (3141ی صالحیان و میلانی، ، ترجمه3490پروتکل معنادرمانی )فرانکل، 

 شرح جلسات هجلس
 معنادرمانی و لزوم وجود معنا در زندگی با یکدیگر و مشاور و تعریف و قوانین گروه، آشنایی افرادتعیین اهداف  اول
 های خویش و توجه به آزادی معنوی به عنوان یکی از ابعاد هستی انسانباور و پذیرش خویشتن و شناخت ویژگی دوم
 پذیری و نقش آن در به دست آوردن موفقیتآگاهی از مسئولیت سوم

 های مقابله با آن، شناخت اضطراب وجودیی اضطراب و راهشناخت عوامل ایجاد کننده چهارم
 لزوم حفظ هویت و ارتباط با دیگران و یافتن معنای عشق پنجم
 بررسی معنای رنج ششم
 های خلاقشناخت ارزش هفتم 
 های تجربیشناخت ارزش هشتم

 های گرایشیشناخت ارزش نهم
 آزمونبندی جلسات و اجرای پسجمع دهم

 

 نتایج
ی اضطراب میانگین و انحراف معیار نمره 1ی شماره جدول
 آزمون و های آزمایش و گواه در پیشدر گروه را مرگ

 دهد.آزمون نشان میپس

 
 

   1جدول
 آزمونآزمون و پسدر مراحل پیش های آزمایش و گواهاضطراب مرگ در گروه یمعیار نمرهمیانگین و انحراف

 
 متغیر

 
 های آماریشاخص

 گروه کنترل  گروه آزمایش

 آزمونپس آزمونپیش  آزمونپس آزمونپیش

 اضطراب مرگ
 میانگین

 استانداردانحراف
1/09 

19 
3/59 
1/10 

 8/00 
5/11 

8/05 
3/11 

 

، معنادرمانی میانگین )انحراف معیار( 1طبق جدول شماره 
 در  1/09(19)را از  گروه آزمایشدر ی اضطراب مرگ نمره

 

 

 

آزمون کاهش داده در پس 3/59(1/10آزمون به )پیش
 است. 

 

Archive of SID

www.SID.ir



    

  

   

  

 94-55، 3، شماره 3، دوره 3149، شناسی پیریروان معنادرمانی و اضطراب مرگ 51

 1جدول
 هایکسانی واریانس فرضآزمون لوین برای بررسی پیش 

 F متغیر
 درجه

 3آزادی 
 درجه

 1آزادی  
 سطح

 معناداری 

 99/0 98    3 98/0 اضطراب مرگ
 

شود، آزمون لوین مشاهده می 1طور که در جدول همان

 

( معنادار =99/0Pو  =98/0F)اضطراب مرگ برای متغیر 
ها تأیید شده و ی همگنی واریانسنیست. بنابراین مفروضه

رایانس برای تعیین تأثیر وتوان از آزمون تحلیل کومی
در کرد.  معنادرمانی بر اضطراب مرگ سالمندان استفاده

 تحلیل آزمون نتایج یخلاصه 9 یجدول شماره
 نشان داده شده است. راهه یک وواریانسک

 

 9 جدول
   تعیین تأثیر معنادرمانی بر اضطراب مرگ سالمندانبرای راهه  یک کوواریانس تحلیل آزمون نتایج خلاصه

 سطح معنی داری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 
 اضطراب مرگ

آزمونپیش  49/3131  3 49/3131  03/88  P< 003/0  
0/901 گروه  3 0/901  91/93  P< 003/0  
53/589 خطا  90 90/31    

 
شود با کنترل ملاحظه می 9همانطور که در جدول شماره 

های گروه آزمایش و گواه از لحاظ بین آزمودنی ،آزمونپیش
و  =91/93Fداری وجود دارد )اضطراب مرگ تفاوت معنی

003/0P<ی ارائه توان نتیجه گرفت کهمی (. بنابراین
موجب کاهش اضطراب مرگ در سالمندان معنادرمانی 

 گروه آزمایش شده است.

 بحث
این پژوهش با هدف بررسی اثربخشی معنادرمانی بر 
کاهش اضطراب مرگ زنان سالمند انجام شد و نتایج 
حاصل از این پژوهش نشان داد که معنادرمانی، اضطراب 

دهد. لازم به ذکر است که مرگ زنان سالمند را کاهش می
(، 3141های محمدی )پژوهش حاضر با یافتهنتایج 

(، و غلامی، پاشا، و سودانی 3143پور و اسماعیلی )قربانعلی
 (3188زاده هنرمند )( و حسینیان، سودانی، و مهرابی3188)

های به دست آمده و تطبیق آن با . تأیید یافتههمسو است
های پیشین، نشانگر این مسأله است که نتایج پژوهش

بخشد. از این رو گذرا ، به زندگی مفهوم واقعی میجوییمعنا
کاهد و آن چه که بودن و انتقال زندگی از معنای آن نمی

اهمیت بسیار دارد، شیوه و نگرش فرد نسبت به رنج است و 
کشد. به ای که این رنج را به دوش میهمچنین شیوه

ها درد و رنجی را که معنا و هدفی دارد با همین دلیل انسان
تنها از پذیری و گذرا بودن نهکنند. فرجامل تحمل میمی

های اصلی زندگی انسان است، بلکه عامل واقعی با ویژگی
رود. روش معنادرمانی فرد را معنی بودن آن نیز به شمار می

تواند حوادث قطعی رساند که اگرچه نمیبه این آگاهی می

روش مقابله تواند یاد بگیرد تا زندگیش را تغییر دهد، اما می
با آنها را تغییر دهد و در مقابل آن رویداد واکنش نشان 
دهد. به همین دلیل، آن فرد بر محوری که بین دو قطب 
شکوفایی و نومیدی کشیده شده است، از ناامیدی که از 

معنایی زندگی است، به سمت شکوفایی که از مظاهر بی
کند. همچنین گیرد حرکت میطریق معنی صورت می

تواند رسد که شرایط متفاوت میبه این آگاهی می شخص
یافتن معنی در زندگی یا تحقق آن را در موقعیت خاصی 
آسان یا مشکل نماید و این اصل به قوت خود باقی است 
 که معنا در هر شرایطی، حتی در ناگوارترین شرایط 

تصور، دست یافتنی است. از آنجایی که هر موقعیت و قابل
صر به فرد است، اگر فرد از این فرصت هر معنایی منح

برای رسیدن به معنایی که در درون موقعیت نهفته و جزء 
ناپذیر آن است استفاده نکند، این موقعیت برای جدایی

 یمقوله مرگ، همیشه از دست خواهد رفت. اضطراب
 سالمندان ویژهبه همه افراد ذهن همواره، و نیست جدیدی

 طریق از ریزیبرنامه لزوم بنابراین،کند. می درگیر را
 برای سالمندان، به خدمات یدهنده ارایه هایسازمان
برخوردار  ایویژه اهمیت سالمندان از در پدیده این کاهش

مشاوره و  مختلف هایروش شودمی باشد. پیشنهادمی
 اجرا سالمندان در مرگ اضطراب کاهش برای درمانیروان
 .شود

 گزاریسپاس
شود.کنندگان در مطالعه قدردانی میاز تمامی شرکت
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ue to the growing trend of the elderly population, attempts to solve their problems, 

including their mental health problems appear to be necessary. One of the most 

significant and widespread anxieties among the elderly is fear of death. The present study 

aimed to evaluate the effectiveness of Logotherapy on the death anxiety among the elderly. 

This study is quasi-experimental with pretest-posttest control group. The study sample 

included all elderly women in the Elderly Day Centers in Kermanshah. To select sample, an 

elderly care center were randomly selected and among 93 elderly women members in the 

center, 50 patients who met the inclusion criteria were selected and randomly assigned to 

experimental and control groups. The experimental group received the Logotherapy protocol 

for ten weekly sessions of one hour. Data collection instruments included Collett-Lester the 

Fear of Death questionnaires (1969).The result of analysis of covariance shows that the 

Logotherapy significantly reduced the death anxiety in the experimental group. Therefore, it 

is suggested to psychologists working in the field of elderly to take advantage of this 

treatment to reduce the anxiety of death in the elderly. 

 
Keywords: logotherapy, death anxiety, elderly 
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