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چکیده
این پژوهش با هدف ساخت و اعتباریابي مقیاس نشانگان بازنشستگي در بازنشستگان )اعم از زن و مرد( در 
کانونهاي بازنشستگي اصفهان در بهار سال 1386 به مرحله اجرا درآمد. به منظور دستیابي به هدف پژوهش از میان 
بازنشستگان عضو کانون هاي بازنشستگي 461 نفر با استفاده از نمونه گیري تصادفي طبقه اي )بر حسب جنسیت( 
انتخاب گردیدند. با استفاده از مصاحبه مقدماتي، متون نظري و مشورت باصاحبنظران و شناسایي عوامل نشان 
دهنده نشانگان بازنشستگی، یعنی مجموعه احساسات و نشانه هایي که افراد بازنشسته تجربه مي کنند پرسشنامه اي  
شامل 65 سوال تدوین و پس از اجراي مقدماتي بر روي 30 نفر از بازنشسته هاي عضو کانون هاي بازنشستگي، 
پرسشنامه اي 52 سؤالي از آن استخراج شد. ملاك انتخاب سؤال ها داشتن همبستگي مثبت با کل آزمون و داشتن 
بار عاملي مثبت 0/4 بود. پس از انتخاب سؤال ها و اجراي آن بر روي نمونه پژوهش )461 نفر(، روایي سازة 
آزمون با استفاده از روش آماری تحلیل عامل و با چرخش از نوع واریماکس مورد بررسي قرار گرفت. در تحلیل 
عاملي مرتبه دوم چهار عامل استخراج شد. این چهار عامل قادر بوده اند، در مجموع 47/152 درصد از واریانس 
کل را تبیین کنند. آلفاي کرونباخ عوامل چهارگانه به ترتیب معادل 0/764، 0/600، 0/591 و 0/400 بوده که در 

سطح P<0/01 معنادار بوده اند. آلفاي کرونباخ کل آزمون نیز معادل 0/714 محاسبه شده است. 
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یافته های نو در روان شناسی36

مقدمه
انسان از بدو به دنیا آمدن، در هر یك از مراحل زندگي ویژگیها و خصوصیاتي منحصر به فرد دارد. به 
عبارت دیگر، فرد در فرایند رشد جسماني، رواني و اجتماعي خود مراحلي را مي گذراند که با هم تمایز و 
تباین دارند. مرحله کودکي زمان قیل و قال و بازي و نشاط، مرحله نوجواني دوره استقلال جویي، مرحله 
جواني با اشتغال به کار به عنوان فردي سودمند براي خود و جامعه و شناخته شدن فرد به عنوان یك بزرگسال 
ارزیابی می  شود و سرانجام مرحله پیري و بازنشستگي1 که دوره فرزانگي و هدایت گري است. از زمان 
خلقت  بشر به علتهاي گوناگون به این نتیجه دست یافت که اگر بطور گروهي کار کند ، موفق تر است 
)میچل، ترجمه شكرکن، 1377(. پس اقدام به تشكیل گروههاي کاري نمود و اسامي متفاوتي )نظیر سازمان، 
اداره، ارگان و نظایر این( را بر آن گذاشت. از اوایل انقلاب صنعتي یعني حدود سال 1865 میلادي شاهد 
گذر از کار پیشه وري، که در خانه انجام مي شد، به کار کارخانه اي بوده ایم. این گذر تغییراتي را در ماهیت 
کار به همراه آورده است. در نتیجهء انقلاب صنعتي و بالا رفتن میزان بهره وري و کارآمد شدن نیروي انساني 
براي اولین بار در تاریخ، سطح زندگي عمومي از حد تلاش براي بقا و کار کردن با تمام وجود براي هستي 
و زندگي ساده فراتر رفت. انقلاب صنعتي به تعداد زیادي اجازه داد که بدون کار کردن به زندگي ادامه 
دهند زیرا تولید هر فرد به خصوص نیروي کار انساني در واقع بالاتر از احتیاجات خود و خانواده اش شد. 
افزایش پیشرفتهاي علمي و پزشكي موجب شد انسانها بیشتر زنده بمانند و نیاز به خدمات خاص داشته باشند. 
در همی ن راستا بازنشستگي براي اولین بار توسط صدر اعظم پروس آلمان، در نوامبر 1881 در قرن نوزدهم 
پای به عرصه وجود گذاشت. هدف آن ملایم کردن سرنوشت و رفاه کارکنان سالمندي بود که اغلب آن ها 
تمام زندگي خود را به زحمت گذارنده بودند. طي سالیان بعد، بازنشستگي عمومي شد و در کشورهاي 

دیگر نیز گسترش یافت و معیارسن 65 سالگي پابرجا ماند )علیخاني، 1381، ص 29(. 
آدمي با گذشت زمان فرسوده شده و توان کار کردن را از دست خواهد داد. لذا دوراني خواهد رسید که 
باید از کار کردن دست بكشد به چنین فردي بازنشسته 2گفته مي شود)شیخی،1380 ). اشلي در سال1988 
درباره فرد بازنشسته آورده است: 1- بازنشسته فردي است که در طول یك سال، عملكردی در حالت 
استخدامي واشتغال نداشته باشد تا درآمدی کسب کند. 2- بازنشسته فردي است که از حقوق و مزایاي 
بازنشستگي استفاده مي کند. 3- بازنشسته فردي است که در طول سال در حالت استخدام نیست )اردبیلي، 

 .)1379
بازنشستگي ممكن است یكي از لحظات بحراني زندگي3 را تشكیل دهد و به این عنوان با نوعي نگراني 
و عدم تعادل همراه باشد. بنابر نظریه راپاپورت )1963(، در جوامعي که آداب انتقالي کمي دارند، یعني در 
جوامعي که جامعه پذیري مقدماتي براي نقش هاي جدید خانوادگي به حداقل کاهش یافته است و توقعات 
مربوط به این نقش متغیرند، نقاط بحراني زندگي مانند بازنشستگي ، چه در شخص ذینفع و چه در خانواده 
با از دست دادن تعادل همراه است )به نقل از: میشارا و رایدل، 1382(.در همی ن راستا افراد با نزدیك شدن 

1. retirement
2. retire
3. critical life
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37 یافته های نو در روان شناسی

به زمان بازنشستگي به مسائل آن بیشتر توجه مي کنند )اکرت، کوسلوسكي، دویني، 2000(.انتخاب یك 
زمان براي بازنشستگي فرد را متوجه مسائل فردي، رواني، سازماني و حتي سن بازنشستگي مي کند )آدامز، 
1999، بیهر، 1986،  بیهر، 2000، فلدمن، 1994، تیلور و شور 1995(. در مدل بیهر1 )1986( پیش بیني در 
مورد سن بازنشستگي که شامل متغیرهاي فردي، بهداشت و سن و همچنین متغیرهاي مربوط به کار و مربوط 
به بازنشستگي است، ارائه شده است.او متغیرهاي فردي مثل بهداشت و سن را از متغیرهاي محیطي که شامل 
ویژگي هاي شغلي، دستیابي به اهداف شغلي و حتي قصد دنبال کردن فعالیت هاي اوقات فراغت مي باشد، را 
از یكدیگر جدا نموده است )آدامز و بیهر، 1998، بیهر، 2000 و تیلور و شور، 1995(. دیگر عوامل موثر بر 
سن بازنشستگي، تحصیلات، مدت زمان بیكار ماندن و بیماري فرد مي باشد )بینگلي و لانوت، 1996،بینگلي، 
2001(. نتایج تحلیل هاي تجربي نشان مي دهد که شرایط مالي مهمترین عامل براي تصمیم گیري بازنشستگي 
است و همین طور تحصیلات پایین، عدم سلامتی و بیكار ماندن نیز موضوعهاي عمده براي بازنشسته شدن 
مي باشند )بلاندل و می گر،اسمی ت، 2002، برکوئس و استرن، 1991، گاستمن و اشتاین مایر 1986، 

لومسداین، 1990، کرك هافس 1999، راست، 1990 و 1989(. 
در مطالعه اینت و همكاران 1989 بر روي بررسي تاثیرهاي به کارگیري مجددبازنشستگان نتایجي بدست 
آمد مبني بر اینكه: 83 درصد بعد از اشتغال مجدد عزت نفس بالایي پیدا کردند، 86 درصد از اینكه با افراد 
جدید آشنا شدند احساس رضایت نمودند و 96 درصد پیدا کردن دوستان جدید را خوشایند دانستند. 
در نهایت مشخص شد داشتن روابط اجتماعي و احساس مفید بودن در بهبود کیفیت زندگي بازنشستگان 
نقش مهمي دارد. همچنین یافته هاي موربارك 1995 در بررسي انگیزه سالمندان داوطلب کار، نشان داد 
که سالمندان جویاي کار براي دستیابي به دو انگیزة ارضاء نیاز عزت نفس و ارتباط با نسل جوان تمایل به 
اشتغال مجدد دارند )هادیان، 1376(. از طرف دیگر بازنشستگي ، زمان مناسب براي تفریح و فعالیت هاي 
اجتماعي دلخواه را فراهم مي کند. افرادي که انتظار این گونه فعالیت ها را دارند، تمایل به بازنشستگي پیش از 
موعد نشان مي دهند. افرادي که انتظار لذت بردن از دوران پس از بازنشستگي را دارند یعني برنامه و هدف 
مشخصي دارند، زودتر از افراد سردرگم و بي هدف بازنشسته مي شوند )بیهر، 2000(.زنان و مردانی که از 
سلامتی کمتری برخوردار هستند تمایل به بازنشستگی پیش از موعد دارند واین تمایل در زنانی که حداقل 
یك نوع بیماری دارند شایعتر است )سابرینا و همكاران، 2009(. یكي دیگر از عامل هاي پیش بیني کنندة 
مهم در بازنشستگي خودکارآمدي2 است. عزت نفس بالا با عدم میل به بازنشستگي پیش از موعد در ارتباط 
است )گوون، 1998(.خود کارآمدی فرد،تحت عواملی مانند: دانش و مهارت فردی،سلامت جسمانی و 
روانی و شرایط محیطی فرد است )لوثینز، یوسف، اویلی، 2007(. هرچه خودکارآمدي بیشتر باشد سطح 
اضطراب قبل از بازنشستگي پایین تر است )فرتز، کلوگ، اوسانا، جونز و مري کانگاس، 1989(. همچنین 
ویژگی تاب آوری 3 موجب می  گردد فرد توانایی چشمگیری برای سازگار شدن با تغییرات بزرگ داشته 
باشد)لوثینز،وگیلگسنیگ، لستر، 2006(.از دست دادن مقام )منزلت اجتماعي(، درك و فهم، درآمد، پیر 

1. Beheer model
2. self-efficacy
3. resiliency
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یافته های نو در روان شناسی38

شدن جسمي و استرس هیجاني که عوارض ترك کردن کار1 است، به نظر مایوس کننده مي رسد و نبود 
فرهنگ سازماني حمایت کننده و فشارهاي اجتماعي این یاس را تشدید مي کنند. ترك کردن بخصوص 
براي برخي مدیران که به پست خود علاقه مند هستند بسیار مشكل است. بویژه وقتي احساس کنند تمام 
تلاش خود را بكار گرفته اند و یا حتی در موقعیتي که از عملكرد خود راضي نباشند یا احساس تنهایي یا 
پوچي و یا مفید نبودن داشته باشند و دیگر مفهوم روشني از کار کردن نداشته باشند، در چنین حالتی پدیده 
نشانگان بازنشستگي2 بروز مي کند )وریس، 2003(.به همی ن دلیل گفته می  شود ارایه مشوقهای خاص از 
قبیل :پوشش های بیمه درمانی،مزایای تأمی ن اجتماعی و آماده کردن افراد برای بازنشستگی در بهبود سلامت 
فرد بازنشسته نقش دارد)احسان،2010(. در تحقیق براتی و عریضی )1388( که برروی کارکنان در آستانه 
بازنشستگی انجام گرفت مشخص گردید در صورت مداخله سازمان ها براي آماده سازي کارکنان براي 
بازنشستگي، پس از این مداخله فرد سلامت روان شناختي بالاتری خواهد داشت. بنابراین می  توان گفت که 
سلامتي و مسائل اقتصادي و خستگي از کار متغیرهاي مهمي براي بازنشسته شدن هستند. در بیشتر موارد خسته 

شدن از کار عاملي مهمتر از سلامتي است که افراد تازه بازنشسته شده به آن استناد مي کنند )بیهر، 2000(.
بازنشستگان به دلیل شرایط جسمي و رواني خاص در این دوران و داشتن مشكلات اقتصادي، عاطفي و 
بیماري هاي مربوط به سن با مسائل عدیده دست به گریبان هستند )عالي، 1377(. بازنشستگانی که درآمد 
پایین و وضعیت نامطلوب سلامتی دارند از بازنشستگی خود ناخشنود هستند واین امر موجب افسرده 
شدن آنان گردیده و در مراحل بعد ممكن است وضعیت جسمانی افراد را بدتر کند) کیان پورقهفرخي و 

زندیان،1389(.
گفته شد هر دوران سني با نشانه هاي خاص خودش ظاهر مي شود می  توان گفت افراد در و در دوران 
میانسالي با گذر از مرحله کار به بازنشستگي روبرو هستند. سؤال مهم آن است که آیا مجموعه احساسات 
و نشانه هاي بازنشستگي قابل تشخیص و اندازه گیري هستند؟ وضعیت بازنشستگان ایراني از نظر این نشانه ها 
چگونه است؟ براي پاسخ به این سؤال لازم بود ابزاري موجود باشد تا به وسیلة آن بتوان سنجش اولیه را انجام 
داد تا در مراحل بعد بتوان براي رفع احساسات و آسیب هاي رواني احتمالي یا بهبود وضعیت سلامت رواني 

بازنشستگان، برنامه ریزي کرد.
متأسفانه چنین ابزاري به صورت علمي تهیه نشده بود، ولي ضرورت وجود آن کاملاً احساس مي شد. 
بنابراین براي پاسخ دادن به این سؤال، پژوهشگر بر آن شد مقیاسي را بسازد و هنجاریابي کند. لازم به ذکر 
است پژوهشگر مقیاسي در این زمینه چه در تحقیقات خارجي و چه در تحقیقات داخلي مورد ارزیابي خود، 
یافت نكرده است. به جهت شناساندن بهتر پدیده نشانگان بازنشستگي و ایجاد زمینه مطالعه بیشتر در جهت 
ارتقاء سطح کیفیت زندگي افراد بازنشسته این پرسشنامه ساخته شد. بدین ترتیب سوالهاي پژوهش بصورت 

زیر بیان شدند.
1- مولفه هاي اصلي نشانگان بازنشستگي در بازنشستگان کدام است؟

2- آیا مقیاس نشانگان بازنشستگي و زیرمقیاس هاي آن از روایي صوری، محتوا و سازه قابل قبولي 

1. to abandon work
2. Retirement syndrome phenomena
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39 یافته های نو در روان شناسی

برخوردار هستند؟
3- آیا مقیاس نشانگان بازنشستگي و زیرمقیاس هاي آن از پایایي قابل قبولي برخوردار می  باشد؟

روش پژوهش
از آنجا که هدف از انجام این پژوهش ساخت و اعتباریابي مقیاس نشانگان بازنشستگي در افراد بازنشسته 

بوده است ، از روش  پیمایشي استفاده شده است.
جامعه آماري این پژوهش را کلیة بازنشستگان سازمان بازنشستگي شهر اصفهان )تا بهمن ماه 1385( تشكیل 
مي دادند مشروط به اینكه: الف – عضو کانون بازنشستگي باشند. ب- پس از انتخاب در نمونه گیري، براي 
انجام پژوهش موافقت کرده باشند. به طور کلي تعداد بازنشستگاني که در این پژوهش شرکت داده شده اند، 

461 نفر بوده اند و همچنین از این تعداد 30 نفر براي اجراي پرسشنامه مقدماتي انتخاب شده اند.

روش نمونه گیري
براي نمونه گیري ابتدا به سازمان بازنشستگي مراجعه شد و مشخص گردید که هر سازمان و اداره  بصورت 
مجزا کانون بازنشستگي دارد و همچنین یك کانون بازنشستگي کشوري که افراد بازنشسته از ادارات 
مختلف در آن عضو هستند نیز وجود دارد. با استفاده از قرعه کشي )تصادفي ساده( هفت کانون بازنشستگي 
انتخاب گردید. سپس با توجه به نمونه مورد نیاز به نسبت جمعیت بازنشستگان هر کانون بازنشستگي از هر 
یك تعدادي به عنوان نمونه در پژوهش شرکت داده شدند. یعني هر کانون بازنشستگي، درصدي از 461 نفر 
نمونة مربوط به این کانونها را به خود اختصاص داده اند.مدیران کانونهاي بازنشستگي انتخاب شده با اجراي 

این پژوهش موافقت و همكاري لازم را انجام دادند. 
ابزار سنجش: براي جمع آوري اطلاعات از مقیاس نشانگان بازنشستگي1 و پرسشنامه ویژگیهاي جمعیت 

شناختي استفاده شد.
براي ساخت مقیاس نشانگان بازنشستگي:

از سه منبع زیر استفاده شد: 1-مقاله »سندرم بازنشستگي2« از وریس )2003(که بطور کامل ترجمه شدو 
مقالات و منابع دیگر که مرتبط با موضوع بودند بررسي شد.2- نظر کارشناسان کانونهای بازنشستگی3-

کانون هاي  عضو  بازنشسته  نفر   30( آمد  بعمل  بازنشستگي  کانون هاي  در  بازنشسته ها  با  مصاحبه هایي 
بازنشستگي(.

در مرحله بعد اطلاعات به دست آمده از این سه منبع فوق الذکر استخراج و بر اساس آنها سوالهاي 
اولیه طرح گردید. در این مرحله سؤالهایي که از نظر محتوایي شبیه بودند، حذف گردید. در مجموع پس 
از انجام این مراحل، پرسشنامه اولیة پژوهش ساخته شد که 65 سؤال داشت.برای پرسشنامه در این مرحله 
پاسخ هاي پنج گزینه اي )هرگز، به ندرت، گاهي، اغلب و همیشه( براي سؤالها در نظر گرفته شد. سپس در 
مرحلة مقدماتي پرسشنامه ه اولیه روي 30 نفر نمونه )بازنشسته ها( اجرا شد. پس از استخراج داده ها، تحلیل 

1. retirement syndrome scale
2. retirement syndrome

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

یافته های نو در روان شناسی40

آماري شامل بررسی همبستگي هر سوال با کل آزمون و دخالت هر سؤال بر میزان همساني دروني )آلفاي 
کرونباخ(1 کل آزمون انجام شد.در این مرحله تعداد 13 سوال حذف گردید. ملاك هاي انتخاب سوالها 
براي پرسشنامة ماقبل نهایي به این ترتیب بود: 1-داشتن رابطه مثبت هر سوال با زیرمقیاس مربوط به آن سوال. 
2- استقلال محتوایي نسبي سؤال نسبت به سؤالهاي دیگر بر اساس سازه هاي نظري. 3- نظر کارشناسان. در 
مرحله نهایی تحلیل ها  برروی 461 نفر انجام گرفت،ملاك داشتن بار عاملی 4/. به بالا بر عوامل استخراج 

به این سه ملاك اضافه شد.
بر اساس ملاکهای ذکر شده و بر اساس ویژگیهاي روان سنجي مربوط به سؤالها و آزمون، 52 سؤال براي 
پرسشنامة نهایي انتخاب شدند و در مرحله بعد با اجرا بر روي 461 نفر )بازنشسته(، پژوهش انجام شد. در 

مرحله بعد روایي و پایایي آزمون مورد بررسي قرار گرفته است.
براي بررسي روایي محتوایي آزمون، پس از بررسي سازه هاي نظري موجود و استخراج سؤالها، کارشناسان 

و مشاور پرسشنامه را از نظر روایي محتوایي بررسي کردند و پس از تایید آنان مراحل بعد انجام شد.
براي بررسي روایي سازة آزمون، سؤالهاي استخراج شده بر اساس منابع نظري موجود از طریق تحلیل 
عاملي اکتشافي بررسي شدند. در تحلیل عوامل مرتبه اول تعداد 18 عامل که نسبتاً زیاد بودند، بدست آمد. 
براي استخراج عوامل کلي تر، تحلیل عوامل مرتبه دوم صورت پذیرفت و پنج عامل از آن بدست آمد.در این 

مرحله می انگین های عوامل حاصل از تحلیل مرتبه اول برای تحلیل مرتبه دوم مورد استفاده قرار گرفت.
عامل اول تحلیل مرتبه دوم: در مجموع 18 سؤال )5، 6، 8، 12، 14، 15، 16، 18، 19، 20، 24، 25، 27، 30، 
34، 35، 37 و 46( بر روي عامل اول قرار گرفتند. این عامل بر حسب محتواي سؤالها، »احساس درماندگي 

و شكست« نام گرفت. 
عامل دوم تحلیل مرتبه دوم: در مجموع 13 سؤال )7، 9، 10، 21، 29، 31، 38، 39، 43، 44، 47، 49 و 50( 
بر روي عامل دوم قرار گرفتند. در بررسي همساني دروني این عامل، دو سؤال )29 و 38( داراي همبستگي 
ضعیفي با کل آزمون بودند که حذف شدند و 11 سوال )7، 9، 10، 21، 31، 39، 43، 44، 47، 49 و 50( بر 

روي عامل دوم قرار گرفتند. این عامل بر حسب محتواي سؤالها، »احساس پیري و بطالت« نامگذاري شد. 
عامل سوم تحلیل مرتبه دوم: در مجموع 11 سؤال )1، 2، 17، 22، 26، 28، 40، 41، 42، 48 و 51( روي 
عامل سوم قرار گرفتند. در بررسي همساني دروني این مولفه، پنج سؤال )17، 22، 26، 41 و 42( نقش 
تضعیف کننده اي در همساني آزمون و همبستگي بین سؤالها و کل آزمون داشتند که تصمیم به حذف آنها 
گرفته شد. در نهایت 6 سوال )1، 2، 28، 40، 48 و 51( روي عامل سوم قرار گرفتند. این عامل بر حسب 

محتواي سؤالها »احساس تلاش و جهت گیري جدید« نامگذاري شد. 
عامل چهارم تحلیل مرتبه دوم: صرفاً دو سؤال )33 و 52( بر روي عامل چهارم قرار گرفتند. بر اساس 
بررسي نقش این دو سوال در همساني این مؤلفه، به دلیل ضعیف بودن همساني دروني این مولفه بطور کلي 

این دو سؤال و عامل چهارم حذف گردیدند.
عامل پنجم تحلیل مرتبه دوم: در مجموع 6 سوال )3، 4، 11، 13، 23 و 32( بر روي عامل پنجم قرار گرفتند 

1. internal consistency
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41 یافته های نو در روان شناسی

که از این بین سؤال 13 به دلیل نقش ضعیفي که در همساني دروني آزمون داشت حذف و 5 سؤال )3، 4، 
11، 23 و 32( بر روي عامل پنجم قرار گرفتند. این عامل بر حسب محتواي سؤالها »احساس سردرگمي و 

تعارض« نام گرفت.
در مجموع 40 سوال پرسشنامه بر روي چهار عامل قرار گرفتند که به هر عامل بین حداقل 5 سوال و 

حداکثر 18 سؤال تعلق گرفته است.

یافته های پژوهش
یافته های پژوهش در دو قسمت یكی مربوط به شواهد روایی و دیگری مربوط به شواهد پایائی، به شرح 

زیر ارائه شده اند. 
قسمت اول: شواهد مربوط به روایي مقیاس نشانگان بازنشستگي

اشتراکات 52 سؤال نهایي پرسشنامة سنجش نشانگان بازنشستگي در جدول1 ارائه شده اند

اشتراکاتسؤالاشتراکاتسؤالاشتراکاتسؤال
10/650190/574370/662
20/744200/562380/647
30/659210/555390/613
40/671220/551400/576
50/566230/633410/562
60/645240/636420/596
70/669250/599430/612
80/603260/532440/653
90/608270/626450/585
100/569280/605460/566
110/629290/532470/555
120/462300/617480/599
130/514310/590490/521
140/563320/551500/630
150/506330/589510/682
160/514340/613520/651
170/589350/642
180/463360/606

جدول 1. اشتراکات سؤالهاي پرسشنامه سنجش نشانگان 
بازنشستگي در تحلیل عوامل مرتبه اول
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یافته های نو در روان شناسی42

چنانكه در جدول 1 ملاحظه مي شود، اشتراك سؤالهاي پنجاه و دو سؤال نهایي بین 0/462 )براي سؤال 
دوازدهم( تا 0/744 )براي سؤال دوم( در نوسان بوده است. با نگاهي به این جدول مشاهده مي شود که 
سؤالهاي دوم )0/744(، پنجاه و یكم )0/682(، چهارم)0/671(، هفتم )0/669(، سي و هفتم )0/662(، 
سوم )0/659(، چهل و چهارم )0/653(، پنجاه و دوم )0/651(، سي و هشتم )0/647(، و ششم )0/645( 
داراي بیشترین اشتراك بوده اند و در مقابل سؤالهاي دوازدهم )0/462(، هجدهم )0/463(، پانزدهم 
)0/506(، سیزدهم و شانزدهم )0/514(، چهل و نهم )0/521(، بیست ششم و بیست و نهم )0/532( و 

بیست و یكم و سي و دوم )0/551( داراي کمترین میزان اشتراك بوده اند.
در جدول 2 کل واریانس تبیین شده مقیاس بر اساس عوامل هجده گانة استخراج شدة مقیاس از طریق 

تحلیل عوامل )مرتبه اول( گزارش شده اند.

شاخصهاي 
آماري
مؤلفه ها

مجموع مجذورات بارهاي عاملي استخراج شدهمقادیر ویژه اولیه

کل
درصد واریانس 

تبیین شده
درصد تجمعي 

واریانس تبیین شده
کل

درصد واریانس 
تبیین شده

درصد تجمعي واریانس 
تبیین شده

6/1111/75011/7506/11011/75011/750اول
3/5636/85118/6013/5636/85118/601دوم
2/0934/02522/6262/0934/02522/626سوم

1/7303/32725/9541/7303/32725/954چهارم
1/6343/14229/0961/6343/14229/096پنجم
1/5412/96432/0591/5412/96432/059ششم
1/5022/88934/9481/5022/88934/948هفتم
1/4372/76437/7121/4372/76437/712هشتم
1/3052/50940/2221/3052/50940/222نهم
1/2422/39042/6111/2432/39042/611دهم

1/1972/30344/9141/1972/30344/914یازدهم
1/1772/26347/1771/1772/26347/177دوازدهم
1/1392/19149/3681/1392/19149/368سیزدهم

1/1102/13651/5031/1102/13651/503چهاردهم
1/0782/07353/5761/0782/07353/576پانزدهم
1/0552/03055/6061/0552/03055/606شانزدهم
1/0221/96557/5701/0221/96557/570هفدهم

1/0061/93459/5051/0061/93459/505هیجدهم

جدول 2. درصد واریانس تبیین شدة آزمون بر اساس عوامل هجده گانه در تحلیل عوامل مرتبه اول
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43 یافته های نو در روان شناسی

همانطور که در جدول 2 ملاحظه مي شود، هجده عاملي که در تحلیل عوامل مرتبه اول داراي ارزش 
ویژة بالاتر از یك بوده اند، استخراج شده که ارزش ویژه عامل اول معادل 6/11 محاسبه شده و قادر است 
11/75 درصد از واریانس پرسشنامه را تبیین کند. ارزش ویژة محاسبه شده براي عامل دوم معادل 3/563 
محاسبه شده و قادر است 6/851 درصد واریانس پرسشنامه را تبیین کند. بدین ترتیب مولفه هاي سوم تا 
هجدهم که به مولفه هاي استخراج شده افزوده شده است بر می زان واریانس تبیین شده پرسشنامه افزوده 
شده است. عامل اول بیشترین واریانس را تبیین مي کند و به تدریج این میزان براي عوامل بعدي کاهش 
مي یابد. در ستون مربوط به درصد تجمعي واریانس تبیین شده، مشاهده مي شود هجده عامل استخراج 
شده در مجموع 59/505 درصد از واریانس کل آزمون را تبیین کرده اند. از روش تحلیل عوامل با 
روش مولفه هاي اصلي براي تحلیل هاي ارائه شده در جدول 2 استفاده شده است. در این روش اولین 
مولفه اصلي در مقایسه با سایر مولفه ها، واریانس بیشتري را از کل آزمون تبیین مي نماید، چنین شرایطي 
براي عوامل معرفي شده در جدول 2 به خوبي مشهود است. در ستون مجموع مجذورات بارهاي عاملي 

استخراج شده نیز نسبت واریانس تبیین شدة آزمون به وسیله هر یك از عوامل ارائه شده است.
در جدول 3 ماتریس مولفه هاي چرخش داده شده بر اساس روش واریماکس ارائه شده اند.

ول
ا

وم
د

وم
س

ارم
چه

جم
پن

شم
ش

تم
هف

تم
همهش

ن

هم
د

هم
ازد

ی

هم
ازد

دو

هم
زد

سی

هم
ارد

چه

هم
زد

پان

هم
زد

شان

هم
فد

ه

هم
جد

ه

1----------0.627-------
2----------0.821-------
3-----------------0.767
4------------0.79-----
5-------------0.362----
6----0.729-------------
7------0.571-----------
8-------------0.675----
9------0.69-----------
10-----0.632------------
11------------0.55-----
120.442-----------------
13----------------0.548-
140.587-----------------
150.593-----------------
160.464-----------------
17------------------

جدول 3. ماتریس مولفه هاي چرخش داده شده با روش واریماکس
 و بارهاي عاملي سوالات بر عوامل هجده گانه
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یافته های نو در روان شناسی44

ول
ا

وم
د

وم
س

ارم
چه

جم
پن

شم
ش

تم
هف

تم
همهش

ن

هم
د

هم
ازد

ی

هم
ازد

دو

هم
زد

سی

هم
ارد

چه

هم
زد

پان

هم
زد

شان

هم
فد

ه

هم
جد

ه
18------------------
19-------------0.546----
200.465-----------------
21-----0.6------------
22--0.493---------------
23------------------
240.321-----------------
250.442-----------------
26--0.385---------------
27-0.748----------------
28--0.71---------------
29-------0.374----------
30-0.526----------------
31-----0.428------------
32----------------0.545-
33-----------0.695------
34-0.404----------------
35----0.729-------------
36----0.42------0.427------
37-0.604----------------
38--0.4760.542--------------
39------------------
40---------0.623--------
41--------0.601---------
42--------0.732---------
43-------0.698----------
44-------0.677----------
45-0.454--------------0.457-
46-0.519----------------
47---0.401--------------
48---------0.637--------
49---0.417-------------0.378
50--------------0.756---
51------------------
52---------0.563-----0.785--
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45 یافته های نو در روان شناسی

همانطور که در جدول 3 ملاحظه مي شود، سوالات دوازدهم، چهاردهم، پانزدهم، شانزدهم، بیستم و بیست 
و پنجم بر روي یك عامل بار عاملي بالاتر از 0/4 داشته اند. در صورت وجود سوالاتي که داراي بار عاملي 
کمتر از 0/4 بود براي این سؤال ها بار عاملي 0/3 در نظر گرفته شدند. به جهت رعایت مستقل بودن عوامل، 
سؤال هایي که صرفاً بر روي یك عامل بار عاملي داشته اند در درجه اول انتخاب شدند. دو سوال )36 و 45( 
شرایط حذف را داشتند لذا در همین مرحله حذف شدند. چنانكه سؤالاتي وجود داشت که بر روي بیش از 
یك عامل بارهاي متفاوتي داشت براي عاملي انتخاب شد که داراي بیشترین بار عاملي بود. از آنجائیكه تحلیل 
عوامل مرتبه اول18 عامل) نسبتاً زیاد بود( بدست داد براي تعیین عواملي کلي تر تحلیل عوامل مرتبه دوم انجام 
پذیرفت. اشتراکات هجده مولفه استخراج شده پرسشنامه مقیاس نشانگان بازنشستگي در تحلیل عوامل دوم 

در جدول 4 ارائه شده اند.

در جدول 4 ملاحظه مي شود اشتراك مولفه هاي هجده گانه بین 0/259 )براي مولفه نهم( تا 0/623 )براي 
اول )0/620(،  بوده است. همچنین مشاهده مي شود که مولفه های دوم )0/623(،  نوسان  مولفه دوم( در 
هجدهم )0/595(، پنجم )0/545( و چهارم )0/543( داراي بیشترین اشتراك بوده اند و در مقابل مولفه هاي 
نهم )0/259(، شانزدهم)0/311(، پانزدهم )0/311(، هشتم )0/378( و هفتم )0/387( داراي کمترین میزان 

اشتراك بوده اند.
در جدول 5 کل واریانس تبیین شده مقیاس بر اساس عوامل پنج گانه استخراج شده آزمون از طریق تحلیل 

عوامل )مرتبه دوم( گزارش شده اند.

اشتراکاتمولفهاشتراکاتمولفهاشتراکاتمولفه
10/62070/387130/481
20/62380/378140/481
30/50790/259150/333
40/543100/539160/311
50/545110/477170/462
60/473120/476180/595

جدول 4. اشتراکات عوامل هیجده گانه استخراج شده
 در تحلیل عوامل مرتبه دوم پرسشنامه نشانگان بازنشستگي

شاخص های
آماری
مولفه ها

مجموعه مجذورات بارهاي عامليمقادیر ویژة اولیه

کل
درصد واریانس 

تبیین شده
درصد واریانس تجمعي

تبیین شده
کل

درصد واریانس 
تبیین شده

درصد واریانس 
تجمعي تبیین شده

2/72015/11315/1132/72015/11315/113عامل اول
2/25727/65312/5402/25712/54027/653عامل دوم
1/28934/8167/1631/2897/16334/816عامل سوم

1/14241/1636/3471/1426/34741/163عامل چهارم
1/08247/1526/0101/0826/01047/152عامل پنجم

جدول 5. درصد واریانس تبیین شده آزمون بر اساس عوامل پنجگانه
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یافته های نو در روان شناسی46

همانطور که در جدول 5 ملاحظه مي شود، پنج عاملي که داراي ارزش ویژه بالاتر از یك بوده اند، 
استخراج شده که ارزش ویژة عامل اول 2/720 محاسبه شده و قادر است 15/113 درصد از واریانس 
پرسشنامه را تبیین کند. ارزش ویژة محاسبه شده براي عامل دوم معادل 2/257 مي باشد که مي تواند 
12/540 درصد از واریانس آزمون را تبیین کند. عامل سوم داراي ارزش ویژه اي معادل 1/289 مي باشد 
که 7/163 درصد از واریانس آزمون را تبیین مي کند. عامل چهارم نیز با داشتن ارزش ویژه اي معادل 
1/142 قادر است، 6/347 درصد از واریانس آزمون را تبیین کند و در نهایت عامل پنجم نیز با داشتن 
ارزش ویژه اي معادل 1/082 تبیین کنندة 6/010 درصد از واریانس آزمون خواهد بود. عامل اول بیشترین 
واریانس را تبیین مي کند و به تدریج این میزان براي عوامل بعدي کاهش مي یابد. در ستون مربوط به 
درصد تجمعي واریانس تبیین شده، مشاهده مي شود پنج عامل استخراج شده در مجموع 47/152 درصد 
از واریانس کل آزمون را تبیین کرده اند. در ستون مجموعه مجذورات بارهاي عاملي استخراج شده نیز 

نسبت واریانس تبیین شده آزمون به وسیلة هر یك از عوامل ارائه شده است.
در جدول 6 ماتریس مولفه هاي چرخش داده شده بر اساس روش واریماکس ارائه شده اند.

همانطور که در جدول 6 ملاحظه مي شود، مولفه هاي اول، دوم، پنجم و چهاردهم تحلیل عامل مرتبه 
اول بر عامل اول در تحلیل عامل مرتبه دوم بار عاملي بالاتر از 0/4 داشته اند. لازم به ذکر است که در 
تحلیل عامل مرتبه دوم  ملاك انتخاب براي مولفه ی استخراج شده بود که سوال هاي مربوط از نظر 
محتوایي به عامل استخراج شده نزدیكتر باشد. در عامل های دیگر و برای بقیه مولفه های تحقیق نیز 
همی ن مسئله صادق می  باشد. نكته دیگر آنكه کلیه خانه هایي که با خط تیره )بدون ذکر بار عاملي( 
گزارش شده اند، نشان دهنده آن هستند که بار عاملي سؤالات بر روي این عوامل بسیار کوچك بوده 
است )کمتر از 0/4 و اکثراً در حد 0/2 تا 0/1(.لازم به ذکر است که از پنج عامل استخراج شده در 

عوامل
مولفه هاي
 مرحله اول

پنجمچهارمسومدوماول
عوامل

مولفه هاي
مرحله اول

پنجمچهارمسومدوماول

--0/715--دهم----0/612اول
--0/578--یازدهم----0/522دوم
-0/619---دوازدهم--0/541--سوم

0/600----سیزدهم---0/5-چهارم
----0/670چهاردهم----0/611پنجم
---0/544-پانزدهم---0/424-ششم
-0/542---شانزدهم---0/576-هفتم
0/527----هفدهم---0/61-هشتم
0/536----هجدهم--0/342--نهم

جدول 6. ماتریس چرخش داده شده با روش واریماکس و بارهاي عاملي مولفه ها بر عوامل پنجگانه
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47 یافته های نو در روان شناسی

تحلیل عوامل مرتبه دوم، یك عامل دارای دو سوال وضرایب پایائی بسیار ضعیف به طور کلی حذف 
شد.بنابراین با تحلیل عوامل انجام شده چهار عامل به نامهای احساس درماندگی و شكست)18 سوال(، 
احساس پیری و بطالت)11 سوال(،احساس تلاش وجهت گیری جدید)6 سوال(و احساس سردرگمی  

وتعارض)5 سوال(استخراج شد که در مجموع 40 سوال را در بر می  گرفت.
قسمت دوم: شواهد مربوط به پایایي پرسشنامة نشانگان بازنشستگي

در جدول 7، ضرایب آلفاي کرونباخ و دو نیمة آزمون براي چهار عامل استخراج شده ارائه شده اند.

همانگونه که در جدول 7 ملاحظه مي شود آلفاي کرونباخ براي چهار عامل استخراج شدة آزمون 
سنجش نشانگان بازنشستگي به ترتیب معادل 0/764، 0/600، 0/591، 0/400 و براي کل آزمون معادل 
0/714 بوده است. بنابراین مشاهده مي شود آلفاي کرونباخ به عنوان ضریب همساني دروني سؤالات در 
حد بالایي بوده است. ضرایب دو نیمه آزمون گاتمن براي عوامل چهار گانه به ترتیب معادل 0/709، 
0/520، 0/542، 0/303 و در حد نسبتاً بالا بوده اند. ضرایب دو نیمه آزمون اسپیرمن – براون براي عوامل 

چهارگانه به ترتیب معادل 0/715، 0/510، 0/546، 0/320 محاسبه شده اند.

بحث وتفسیر
بر اساس تحلیل هاي صورت گرفته چهار عامل به نامهاي احساس درماندگي و شكست، احساس پیري 
و بطالت، احساس تلاش و جهت گیري جدید و احساس سردرگمي و تعارض براي آزمون سنجش 

نشانگان بازنشستگي شناسایي و استخراج شدند.
ویژگیهاي مرتبط با احساس درماندگي و شكست که در این عامل استخراج گردیده اند، شامل انعطاف 
ناپذیری در تغییر شیوه زندگي، پشیماني از نحوه کار در گذشته، مفید نبودن و کارآمد نبودن در حال 
حاضر، تحمیل فشار مالي و کاهش درآمد، احساس غمگیني و به کناري راندن شدن، ترس از آینده 
مبهم، داشتن اضطراب، بي حوصله بودن، ناامیدي و کم شدن درك و فهم زندگي، فناپذیري و اینكه به 
زمان پایاني زندگي نزدیكتر شده اند، تمایل فراوان به ادامه دادن به کار، احساس از دست دادن همه چیز 
خود، نداشتن برنامه ای برای بعد از بازنشستگی، بوده است.مطابق با آنچه دربارة ویژگیهاي بازنشستگي 
گفته شد از دست دادن منزلت اجتماعي، درك و فهم، درآمد و پیر شدن جسمي و وجود فشار اجتماعي 

آلفاي کرونباختعداد سوالعوامل
ضریب دو نیمه آزمون 

گاتمن
ضریب دو نیمه آزمون اسپیرمن - 

براون

180/7640/7090/715احساس درماندگی و شكست
110/6000/5200/510احساس پیری وبطالت

60/5910/5420/546تلاش وجهت گیری جدید
50/4000/3030/320سردرگمی وتعارض

400/7140/7100/720کل مقیاس

جدول 7. آلفاي کرونباخ و ضرایب دو نیمه آزمون براي چهار عامل استخراج شده
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یافته های نو در روان شناسی48

حالت یاس را در افراد بازنشسته تشدید مي کند )وریس، 2003(.گاتلر معتقد است که بازنشستگی با از 
دست دادن اعتبار همراه است)عالی، 1377(. بنابراین افراد بازنشسته وقتي کاري براي انجام دادن نداشته 
باشند احساس مفید نبودن و بیگانگي کرده و باور بر این دارند که به فرد بی ارزشی تبدیل شده اند.افراد 
بازنشسته ای که کمتر به دنبال تغییر شیوه زندگی گذشته خود هستند اغلب احساس مفید نبودن، پوچی 
و اضطراب می  کنند. اشلی معتقد است بازنشستگی فرایندی است که تدارك و گذر از نقشی به نقش 
دیگر،یعنی از نقش کارمند به نقش یك فرد بازنشسته که هنجارهای خاص خود را دارد.بنا بر نظر 
راپاپورت 1963، در جوامعی که آداب انتقالی کمی  دارند،نقاط بحرانی زندگی )مانند بازنشستگی( چه 
در شخص و چه در خانواده با از دست دادن تعادل همراه است)می شارا و رایدل،1382(. همچنین گفته 
شد داشتن کار پس از بازنشستگي عزت نفس و خودکارآمدي افراد را بالا مي برد)اینت و همكاران، 
1989؛ به نقل از:هادیان،1376(.کسانیكه باور دارند بیكار ماندن بیشتر از کارهاي سخت انسان را مي کشد 

)وریس، 2003(.با بازنشستگي دچار اضطراب و غمگیني و ناامیدي مي شوند. 
 عامل دیگر که باعنوان احساس پیري و بطالت شناسایي و استخراج شد، داراي 11 گویه با محتواي 
زیر بوده است: افراد مایل نبودند تا در محافل اجتماعي با دیگران ارتباط داشته باشند، نمي توانستند تجارب 
مثبت و منفي زندگي خود را از هم جدا کنند، عصبي تر شده بودند، جوان ماندن و جوان بودن را بیشتر 
دوست داشتند و نمي خواستند پیر شوند، تمایل کمي به انجام کارهاي داوطلبانه داشتند، با بازنشسته شدن 
تدریجي موافق بودند، فكر مي کردند پیري وقتي مي آید که اندوه جاي آرزو را بگیرد، به دنبال یادگیري 
مسائل جدید نبودند، روابط صمیمانه اي با افراد خانواده نداشته و فكر کردن به خاطرات گذشته دوران 
کاري برایشان خوشایند نبود.کم کردن ساعات کار، کم شدن حقوق به تدریج، کار در منزل همه 
مربوط به فرآیند تدریجي ترك کردن کار مي شوند )وریس، 2003( که کمك مي کند تا شوك ترك 
ناگهاني کار کاهش یابد. اما موضوع سلامتي جسماني مسائل اقتصادي و خستگي ناشي از کار عوامل 
مهمي براي بازنشسته شدن است و خستگي ناشي از کار عامل مهم تري مي باشد )بیهر، 2000( عامل هاي 

متعددي در گرفتن تصمیم بازنشسته شدن فرد به میل خود دخیل هستند.
 مارش )2000(، سالمند شدن براي بسیاري از مردم بمعناي فقدان و کناره گیری اجتماعي است، و 
آن خود دربرگیرنده از دست دادن شغل، درآمد، سلامت،  استقلال، نقش، موقعیت اجتماعي، دوستان 
و خویشان و نظایر آن است. این جریان خود دوره اي از تنهایي و انزواي اجتماعي را به همراه دارد 
)شیخي، 1380(. یكي از روشهاي خوب حفظ تداوم و پیوستگي در برابر زندگي مرور زندگي است 
)کامپتنر، 1995( کسانیكه خاطرات گذشته کاري خود را خوب ارزیابي نمي کنند هویت خود را به 
عنوان شخصي باارزشها، نگرشها و تجاربي که در طي تاریخ زندگي شكل گرفته است )اریكسون، 
اریكسون و کیونیك 1986( نمی  شناسند. عامل مهمي که با رضایت از زندگي افراد سالمند ارتباط دارد 
احساس پیوند و ارتباط داشتن با دیگران است )هایدریچ و ریف، 1993(. بنابراین افرادي که تمایل به 
ارتباط اجتماعي نداشتند عصبي تر بوده و روابط صمیمانه اي با خانواده و دوستان خود ندارند. در حقیقت 
این افراد دوست دارند بیشتر با کار کردن خود را سرگرم کنند تا اینكه با دیگران رابطه صمی مانه داشته 

باشند.
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49 یافته های نو در روان شناسی

سومین عامل استخراج شده از پرسشنامه نشانگان بازنشستگي، احساس تلاش و جهت گیري جدید 
بود. این زیرمقیاس شامل 6 سؤال با محتواي زیر بود: افراد بعد از بازنشستگي احساس اعتماد به نفس 
بیشتري به خود داشتند، آنان خیلي خوب از خود مراقبت مي کردند، احساس سلامت کامل مي نمودند، 
مایل بودند وقت خود را با خواندن کتاب پر کنند، دوست داشتند در حوزه اي جدید مطالعه کرده و 
تجارب تازه اي کسب کنند، تمایل داشتند در رشته جدیدي تحصیل خود را شروع کنند.بیدول،گریفتن 
به  بازنشستگی داشتند  با  وهس کت،2005 دریافتند کسانی که راه های جدیدی برای کنار آمدن 
بازنشستگی زود هنگام تمایل نشان می  دادند. تیلور وشور 1995،نظرات مربوط به توانایی سازگاری 
موفقیت آمی ز با بازنشستگی را بررسی نمودند. لانگر و همكارانش استدلال مي کنند یكي از راههاي 
مقابله با بي حوصلگي در دوران پیري اندیشیدن به شیوه خلاقانه و کشف ایده هاي جدید است )لانگر، 
بازنشستگان  داده شد که  نشان   )1376( تحقیق هادیان  در  تیمكو، 1984(.  و  بولمن   – بك،جانف 
غیرشاغل که در فعالیت هاي درسي و هنري شرکت داشته اند داراي عزت نفس بالایي بوده اند. یكی از 
روشهای بهبود روانی بازنشستگان،شرکت دادن آنها در کلاس های درسی وهنری است زیرا یادگیری 
و تكمی ل آموخته ها در هر سنی که صورت گیرد،احساس رضایت و عزت نفس به همراه دارد. 
سالمنداني که دچار بیماري هستند احساس خودکارآمدي و سلامت خود را از دست مي دهند و اغلب 
از ناراحتي روانشناختي شدید رنج مي برند )ریچ و زوترا، 1991(. بازنشستگي ، زمان مناسب براي تفریح 
و فعالیت هاي اجتماعي دلخواه را فراهم مي کند. افرادي که انتظار این گونه فعالیت ها را دارند، تمایل به 
بازنشستگي پیش از موعد نشان مي دهند. افرادي که انتظار لذت بردن از دوران پس از بازنشستگي را 
دارند یعني برنامه و هدف مشخصي دارند، زودتر از افراد سردرگم و بي هدف بازنشسته مي شوند )بیهر، 
2000(.به نظر می  رسد کسانیكه با عزت نفس بالا و سلامتي جسماني و رواني نسبتاً خوب، اهل مطالعه 
و یادگیري بوده و انگیزه ها و برنامه هاي مداوم و پربار داشتند نشانه ها و احساسات مربوط به بازنشستگي 

را در حد بسیار کمتر تجربه مي کنند.
چهارمین عامل استخراج شده از آزمون، احساس تعارض و سردرگمي است که 5 سوال با محتواي 
زیر دارد: بازنشسته ها معتقد بودند، آدمها تا روزي که زنده هستند باید کار کنند، بازنشسته شدن را 
ضروري مي دانستند ولي احساس خوبي راجع به بازنشسته شدن خود نداشتند، عدم تمایل به خرید وسایل 
جدید و اظهار مي کردند توانایي جنسي خود را از دست داده اند که نشان دهنده یك نوع بي میلي و 
واکنش نسبت به دغدغه ها و مسائل پیراموني بود. تغییرات در ظاهر صورت و اندام هاي تناسلي تهدید 
بزرگي براي خود1 بشمار مي رود. مسائل جنسي بویژه افت توانایي جنسي در مردان نابود کنندة عزت 
نفس است و زنان با تاثیرات یائسگي و افت توانایي تولیدمثل مبارزه مي کنند )وریس، 2003(. ترس از 
ناتواني جنسي، و ناتواني واقعي مساله شایعي در مردان میانسال است. شایعترین علت ناتواني جنسي در 
میانسالي پا به سن گذاشتن نیست، بلكه مصرف زیاد الكل، داروها )مثل آرامبخش ها و ضد افسردگي ها( 
و استرس همراه با خستگي و اضطراب است. نود درصد ناتواني  هاي جنسي مزمن در میانسالي به علل 

1. ego

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

یافته های نو در روان شناسی50

رواني است تا اینكه علل عضوي داشته باشد)کاپلان و سادوك،1994، ج 1،ص97(. به نظر مي رسد 
احساسات متعارض و دو سویه نشان دهنده نپذیرفتن مرحله گذار از دوران کاري به بازنشستگي  باشد. 
به همین علت از یك طرف کار که بخشي از هویت فرد مي باشد از دست رفته تلقي مي شود ولي باور 
افراد بر کار کردن با توجه به توانایي و تجربه فراواني که در هنگام بازنشستگي فرد دارا می  باشد، پذیرش 
بیكار ماندن و دور شدن از عرصه کار و تلاش را سخت و غیرقابل باور مي کند. تلفیق این احساس با 
مشكلات جسمي مرتبط با سن و حفظ عزت نفس و احساس شایستگي )کلینكه، 2001( مي تواند 

احساس سردرگمي و بلاتكلیفي را بوجود آورد.
ملاحظه شد که پرسشنامه سنجش نشانگان بازنشستگي از پایایي قابل قبولي) به جز یك زیر مقیاس( 
برخوردار بوده است و ضرایب آلفاي کرونباخ )به عنوان معیار همساني درونی( در سطح نسبتاً بالایي 
بوده اند. همچنین همساني دروني و همبستگي قابل قبول سؤالهاي زیر مقیاس ها با نتیجة کل آزمون در 
هر یك از چهار زیرمقیاس، شواهد دیگري براي حمایت از روایي سازه آزمون محسوب مي شوند. 
باید توجه داشت  که به دلیل تازه بودن موضوع، به نظر مي رسد به منظور استفاده دقیق تر از پرسشنامه 
سنجش نشانگان بازنشستگي نیاز باشد که این پرسشنامه در سطح وسیعتري اجرا گردد. با در نظر گرفتن 
موقعیت جغرافیایي محل سكونت بازنشستگان، عدم امكان مراجعه برخی از بازنشستگان به کانون های 
بازنشستگی، میزان برخورداري متفاوت بازنشستگاني که به کانونها مراجعه مي کنند و بخصوص آنان 
که به عضویت در کانونهای بازنشستگی تمایلی نشان نمی  دهند، ضرورت انجام  پژوهش های دیگر 
احساس می  شود. استفاده از این مقیاس ویافته ها نه تنها برای بازنشستگان و کانونهای بازنشستگی سودمند 
است، بلكه سازمانها می  توانند در جهت کاهش اثرات منفی بازنشستگی، از این مقیاس و یافته ها برای 

افرادی که در مرحله بازنشسته شدن هستند نیز بهره برداری نمایند.
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