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  چكيده

هـدف از ايـن   . پايدار بر شرايط جـاري اسـت   يشناختي، نظارت هاي روان براي درمان مبناييآگاهي به عنوان  ذهن
اين مطالعه بـه صـورت مقطعـي     .است توجهي پايدار و انتخابيآگاهي و كاركردهاي  بين ذهن رابطهبررسي  ،العهمط
شناختي عملكـرد   هاي عصب آزمون. شد گيري در دسترس اجرا به شيوه نمونهنفر از دانشجويان دانشگاه تهران  40در

 رابطـه . شـدند هـا اسـتفاده    آوري داده بـراي جمـع  به عنوان ابزارهاي پژوهش  آگاهي ذهن مقياسمداوم و استروپ و 
هـا   آگاهي ميزان خطا و زمان پاسخ آزمون با افزايش ذهن .شد ارزيابيمتغيرها با استفاده از آزمون همبستگي پيرسون 

هاي  بر اساس يافته .)=05/0P( دار شد اين رابطه در خصوص زمان پاسخ آزمون عملكرد مداوم معني. يابد كاهش مي
اين يافته بـا  . مرتبط است پايداره كاركردهاي توجبلكه با  ،انتخابيه با كاركردهاي توج نه ،آگاهي حاضر ذهن ةمطالع
قابل توجيه است ،نظارت مستمر و پايدار بر وقايع جاري به عنوانآگاهي  ت ذهنماهي.   
  .ه انتخابيه پايدار، توجآگاهي، توج ذهن: كليدي هاي واژه
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  مقدمه
ه روي هدف، در را كه بر اثر توج آگاهينوعي از 

بدون استنتاج لحظه بـه لحظـه وجـود     و جاري هلحظ
). 2003، 2زيـن  -كابـات ( گويند مي 1آگاهي دارد، ذهن

غيرعمد بـر روي   يقآگاهي تعم ذهن ،به عبارت ديگر
آگـاهي   به عنـوان نـوعي   ،بوده وقايع حاضر و جاري

حـال  پذيرا و عـاري از قضـاوت از آنچـه اكنـون در     
؛ 2003 3 و ويلسون هيز( گردد تعريف ميوقوع است، 

 ـ  افـراد ذهـن  ). 2003، 4 و بـراون  رايان ات آگـاه واقعي
دروني و بيرونـي را آزادانـه و بـدون تحريـف ادراك     

ــي  ــ م ــادي در مواجه ــايي زي ــد و توان ــه  هكنن ــا دامن ب
اعـم از  (هـا   و تجربه ها رات، هيجاناي از تفكّ گسترده

؛ 2003رايان و بـراون،  (دارند  )خوشايند و ناخوشايند
آگـاهي،   توجه از نوع ذهن). 2007، و همكاران براون

ه دقيـق فـرد بـه آن چيـزي اسـت كـه او         همان توجـ
اكنون در حال تعبيـر آن اسـت و ايـن بـا تفكيـك       هم

هـاي حسـي خـام صـورت      هاي خـود از داده  واكنش
آگــاهي از  اســاس ذهــن). 1997، 5اســتين(گيــرد  مــي

اقبه بودايي اقتبـاس شـده كـه ظرفيـت     هاي مر تمرين
توجه و آگاهي پيگير و هوشمندانه فراتـر از تفكـّر را   

آگاهي يك روش يا فن نيسـت،   ذهن. دهد افزايش مي
بسياري  گوناگونها و فنون  اگرچه در انجام آن روش

منزلـه يـك    آگاهي را بـه  برخي ذهن. كار رفته است به
توصـيف  » فهميـدن «يـا يـك شـيوه از    » بـودن «شيوه 
كه مستلزم درك احساسـات شخصـي اسـت     كنند  مي

؛ بـــه نقـــل از كاويـــاني، حـــاتمي و 2003، 6بـــائر(

                                                            
1  . mindfulness 
2  . Kabat-Zinn 
3  . Hayes & Wilson 
4  . Ryan & Brown 
5  . Astin 
6 . Baer 

ايـن سـازه   ذكـر اسـت،    شـايان ). 1387آبـادي،   شفيع
ــاهي  روان ــد از خودآگ ــناختي را باي ــه   7ش ــا توج و ي

هـا در   تشابه ايـن سـازه  . متمايز كرد 8معطوف به خود
اما تفاوت  ،تهاي ذهني اس يافته به تجربه توجه فزون

اصلي در جنبه شناختي آنهاست؛ بدين معنا كه جلـب  
ـ  ه در خودآگاهي تحت تأثير سوگيريتوج  ر هـاي تفكّ
 ،خود همراه است دربارهبا قضاوت  ،محور بوده خود

ه بدون سوگيري و قضاوت توج نوعيآگاهي،  اما ذهن
 بهزيسـتي آگاهي با  ذهن. هاي خود است پيرامون جنبه

رابطه مثبت  و سلامت رواني 10ناختيش و روان 9ذهني
دارد، در حالي كه خودآگاهي با ميزان پـايين سـلامت   

؛ 2007 و همكـاران  بـراون (شناختي مرتبط است  روان
هـا رابطـه    پـژوهش  ،همچنـين ). 2010، 11فالكنستروم
كـه در  ( 12هـاي درونـي   آگاهي را با ارزش مثبت ذهن

ــد شخصــي  ــت رش ــات13جه ــاركت  14، ارتباط و مش
و  16، خـودتنظيمي انطبـاقي  )ش دارنـد گـراي  15عمومي

و  بـراون (انـد   نشـان داده  17گرايـي  ميزان پايين مـادي 
ــاران ــير 2007 همكـ ــراون و كاسـ در ). 2005، 18؛ بـ

نيــز مشــخص شــد كــه ) 2009( 19پــژوهش گــيلاك
بـه ويـژه    ،آگاهي با پنج عامل بـزرگ شخصـيت   ذهن
 1شناســي و وظيفــه 21، عاطفــه منفــي20رنجــوري روان

                                                            
7  . self awareness   
8  . self-focused attention  
9  . subjective wellbeing  
10  . psychological wellbeing  
11  . Falkenstrom  
12  . intrinsic values  
13 .  personal growth 
14  . relationships 
15  . community involvement  
16  . adaptive self-regulation 
17  . materialism  
18  . Kasser 
19  . Giluk 
20  . neuroticism  
21 . negative affect 
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افـــزايش  علـــليكـــي از  .دارد يمعنـــادارارتبـــاط 
ــژوهش ــاي روان پ ــون    ه ــكي پيرام ــناختي و پزش ش

آگاهي، اين است كه مي تواند ابعـاد جديـدي از    ذهن
هـا   اكثر پـژوهش . رابطه ذهن و بدن را مشخص سازد

 2آگـاهي  بر ارزيابي كارآمدي مداخلات مبتني بر ذهـن 
به منظور اكتسـاب انـواع جديـدي از    . اند متمركز شده

هـاي درونـي،    ي بـر پايـه توانمنـدي   كنترل و خردمند
 يرويكـرد  بـه عنـوان  آگـاهي   مداخله مبتني بـر ذهـن  

ه كردن، آگاهي سيستمي و فشرده براي آرميدگي، توج
نتايج نشان داده است كه ايـن  . رود و بينش به كار مي

ــته علا   ــر دو دس ــان ه ــراي درم ــه ب ــوع مداخل ــن م ي
كابات زيـن،  (شناختي و فيزيكي مؤثر بوده است  روان

ــيلاك،  ؛2003 ــد  پســـت). 2009گـ ) 2009( 3و ويـ
آگـاهي   هاي مبتني بر ذهن معتقدند كه اثربخشي درمان

دخالـت دادن باورهـاي معنـوي يـا مـذهبي       علـت به 
برنامه كاهش استرس . يند درمان استآمراجعان در فر
به نحو معناداري موجب افزايش  4آگاهي مبتني بر ذهن

م ي ـو علا آگاهي و سلامت و نيز كاهش اسـترس  ذهن
زمان صرف شـده  . شود شناختي آن مي فيزيكي و روان

ماننــد يوگــا نيــز بــا ارتقــاء  5مراقبــه هــاي ريندر تمــ
مي تـوان   ،بنابراين. آگاهي و سلامت مرتبط است ذهن
آگــاهي را يــك عامــل ميــانجي بــراي افــزايش  ذهــن

م استرس حاصل يشناختي و كاهش علا عملكرد روان
ايـن درمـان در   . گرفـت  مراقبه در نظـر  هاي ريناز تم

و  6اشـتهايي  پر ويژه به  ،افراد مبتلا به اختلال خوردن
تغيير خلق بيماران سرطاني تأثير مثبتـي داشـته اسـت    
                                                                                      
1  . conscientiousness  
2  . mindfulness-based interventions 
3  . Post   & Wade 
4  . mindfulness-based stress  reduction program 
5  . meditation  
6  . binge eating disorder 

ــن،  ( ــات زي ــارمودي2005كاب ــر ؛ ك ). 2008،  7 و ب
يـك   8آگـاهي  درماني مبتني بر ذهـن  شناختهمچنين، 

بـه ويـژه   (م افسـردگي  ي ـبرنامه پيشگيري از عود علا
هــاي  اســت كــه جنبــه  ) ي يــك قطبــي افســردگ
) آگـاهي  با تأكيد بر ذهـن (درماني را با مراقبه  شناخت

اثربخشي ). 2002 9 و همكاران سگال(كند  تركيب مي
اين روش درماني در مبتلايان به اختلال دوقطبي نيـز  

بـه طـور   ). 2010وبـر و همكـاران،   (تأييد شده است 
آگــاهي در كــاهش  كلـي، مــداخلات مبتنـي بــر ذهـن   

و اسـترس مـؤثر    10هـاي افسـردگي، درد مـزمن    شانهن
  ). 2010، 12 و ابي ؛ مارس2008، 11كزاك(اند  بوده

همچنانكه ادبيات پژوهشي مربوط در ايـن زمينـه   
شـناختيِ   دهد، توجه گسترده به مفهـوم روان  نشان مي

هـاي اخيـر بيشـتر معطـوف بـه       آگـاهي در سـال   ذهن
ايـن  بـر   مروريمطالعات باليني در اين زمينه است و 

ــي  ــان م ــات نش ــه در روان  مطالع ــد ك ــاني و  ده درم
بـوده   يآگاهي مورد توجه خاص ـ ذهن ،درماني شناخت

. و ارتقا آن به عنوان يك هدف درماني مطـرح اسـت  
هـاي   هـاي تأثيرگـذاري درمـان    با وجود اين، مكـانيزم 
آگاهي، زمينـه پژوهشـي بسـيار     شناختي مبتني بر ذهن

آتــي پيرامــون  مهمــي اســت كــه البتــه در مطالعــات 
 تواند مورد توجـه فـراوان قـرار گيـرد     آگاهي مي ذهن

هـاي اخيـر بـه     تـلاش  .)2006 13 و همكاران شاپيرو(
آگاهي بـه مفهـومي سـاده و     منظور تبديل مفهوم ذهن

قابل فهم، سه مؤلفه مهم و عمده را برشـمرده كـه بـه    

                                                            
7  . Carmody & Baer 
8  . mindfulness-based cognitive therapy  
9  . Segal etal 
10  . chronic pain  
11  . Kozak 
12 . Mars   & Abbey 
13   . Shapiro etal 
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اي با هم در ارتبـاط بـوده و بـه     صورت پويا و چرخه
آگــاهي  اي تأثيرگــذار و پايــه ذهــنهــ عنـوان مكــانيزم 
ــه1تعمــد :انــد و عبارتنــد از مشــخص شــده و  2، توج

ه يكـي از    .)2006 و همكـاران  شاپيرو( 3نگرش توجـ
شناسـان   آگـاهي اسـت و روان   بنيادي ذهـن  هاي مؤلفه

هاي توجهي را از هم  شناختي انواع مختلفي از توانايي
فيـت  اند كه دو شكل عمده آن شامل ظر متمايز نموده

ه  ( ءتوجه براي يك دوره طولاني نسبت به شـي  توجـ
و توانايي بـازداري فرآينـد فكـر، هيجـان يـا      ) 4پايدار

رغـم مبـرهن    علـي . اسـت ) 5توجه انتخـابي (احساس 
آگـاهي بـر    هـاي مبتنـي بـر ذهـن     بودن تـأثير تمـرين  

هـاي جـدي    كاركردهاي توجهي مغز، هنوز پـژوهش 
ع كاركردهــاي آگــاهي بــا انــوا پيرامــون ارتبــاط ذهــن

اين در حالي است كه . توجهي صورت نپذيرفته است
 آگـاهي  هاي شـناختي مبتنـي بـر ذهـن     درمانموفقيت 

. اسـت  شـناختي مغـز   تغييـرات زيسـت   دهنـدة  نشان
بـه   ،آگـاهي  دهد كه مراقبـه ذهـن   ها نشان مي پژوهش

شـود كـه نقـش     مـي منجر اي از مغز  فعال شدن ناحيه
اثرهـاي سـودمند در   مهمي در ايجاد عواطف مثبت و 

و  ديويدسـون (كنـد   سازي بدن ايفـا مـي   كاركرد ايمن
از آنجـايي كـه    ،به عبارت ديگـر ). 2003، 6 همكاران

دانيم، هر نـوع تغييـر رفتـار     مغز را خاستگاه رفتار مي
. رات سـاختاري و عملكـردي مغـز اسـت    ينيازمند تغي

درمـاني بـا كاركردهـاي      هـاي روان  ارتباط بين روش
ي ختشـنا  روان  عصـب  تـأثيرات و كشف  شناختي مغز

توانـد   درماني مي تأثيراتآن، علاوه بر مستدل نمودن 

                                                            
1 . intention 
2  . attention 
3  . attitude 
4  . sustained attention 
5  . selective attention 
6  . Davidson etal 

هـاي   ايـن روش  يراهكارهايي براي ارتقا كننده  ارائه
رابطـه  بررسـي   ،هـدف از ايـن مطالعـه    .درماني باشد

 بـود  ه پايدار و انتخابيكاركردهاي توج اب آگاهي ذهن
شـناختي  هـاي   و چنين فرض گرديد كه بين شـاخص 

ذهن آگاهي و كاركردهاي توجهي پايـدار و انتخـابي   
  .رابطه وجود دارد

  

  روش
ــرح    ــوع ط ــر، از ن ــژوهش حاض ــق پ روش تحقي

جامعـه آمـاري ايـن پـژوهش كليـه      . همبستگي است
شناسي دانشگاه تهران بودند  دانشجويان دانشكده روان

) زن 20مــرد و  20(دانشــجوي  40كــه از بــين آنهــا 
-89شناسي در سال  رشته روان مشغول به تحصيل در

. گيري در دسترس انتخاب شدند به شيوه نمونه 1388
 25تـا   18كنندگان در اين پژوهش،  دامنه سني شركت

  .بود) 5/21ميانگين (سال 
  

  ابزار پژوهش
اين مقيـاس يـك آزمـون    : 7آگاهي مقياس ذهن .1

آن را بـه  ) 2003(الي است كه بـراون و ريـان   ؤس 15
 ـ 8هشـياري منظور سنجش سـطح   ه نسـبت بـه   و توج

. طراحـي كردنـد  رويدادها و تجارب جـاري زنـدگي   
 6 در مقيـاس  آگـاهي را  هاي آزمون سـازه ذهـن   الؤس

تا » تقريبا هميشه«از نمره يك براي ( ليكرت  اي درجه
رايان و براون، (سنجد  مي) »تقريبا هرگز«براي  6نمره 
آگـاهي   اين مقياس يك نمره كلي براي ذهـن  .)2003

 ،متغير بـوده  90تا  15دهد كه دامنه آن از  دست مي به
. آگـاهي بيشـتر اسـت    دهنـده ذهـن   نمره بـالاتر نشـان  

                                                            
7  . Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) 
8  . awareness 
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هاي آزمون بر اسـاس ضـريب    الؤس 1همساني دروني
 گـزارش شـده اسـت    87/0تا  80/0آلفاي كرونباخ از 

ــان( ــراون و ري ــدا2003 ،2ب ــاران ؛ لين  ).32005و همك
 ـ   نفـي آن بـا   ه بـه همبسـتگي م  روايي مقيـاس بـا توج

ابزارهاي سنجش افسردگي و اضـطراب و همبسـتگي   
 مثبت با ابزارهـاي سـنجش عاطفـه مثبـت و حرمـت     

ضــريب پايــايي . خــود، كــافي گــزارش شــده اســت
ماهـه    بازآزمايي اين مقياس نيز در فاصله زماني يـك 

). 2003بـراون و ريـان،   (ثابت گـزارش شـده اسـت    
ايـن  هاي نسـخه فارسـي    آلفاي كرونباخ براي پرسش
نفري از دانشـجويان   723مقياس در مورد يك نمونه 

 و وتينگتون قرباني، واتسون(محاسبه شده است  81/0

4 ،2009(  
آزمون معتبري : CPT(5(آزمون عملكرد مداوم .2

معتبري است كه از آن براي يافتن اختلال در عملكرد 
توجــه پايــدار و مــداوم و نقــايص بــازداري اســتفاده 

 ؛ گوكالسـينگ 2001، 6 وتراو ماله كورنبلات(شود  مي
هــاي تصــويربرداري  پــژوهش). 2000، 7 و همكــاران

كاركردي مغز فعاليت قطعه پيشاني را در هنگام انجام 
،  8كرامــر(آزمــون عملكــرد مــداوم نشــان داده اســت 

 معـين  زمـاني  فاصـله  بـا  اعداد سري، يك در ).1999
 تعيين هدف محرك عنوان به محرك دو و شده ظاهر
 نظـر  مورد اعداد مشاهده با بايد كننده تشرك. شود مي
 رايانـه  صفحه بر روي را مربوطه كليد سريعتر چه هر

 نهفتگـي  و كميـاب  نسـبتاً  هـدف  محـرك . دهد فشار
                                                            
1  . internal consistency 
2 . Brown etal 
3  . Linda etal 
4  . Watson   & Weathington 
5  . Continuous Performance Test 
6  . Cornblatt   & Malhotra 
7  . Gokalsing etal 
8  . Kramer 

ــه، ــبتاً ارائ ــاه نس ــت كوت ــوانات( اس ). 2009 ،9ويس
 -1: از عبارتند آزمون مورد سنجش در اين متغيرهاي

 برابـر  در هـدف  كليـد  نـدادن  فشـار (حـذف   خطـاي 
 در كليـد  دادن فشار( كاذب اعلام خطاي -2 ؛)حركم

 ميـانگين ( واكـنش  زمان -3 ؛)هدف غير محرك برابر
 بـر  محـرك  برابـر  در صـحيح  هاي پاسخ واكنش زمان

 و حـذف  خطـاي  آزمـون  اين در). ثانيه هزارم حسب
 بـا  كاذب اعلام خطاي و توجه نقصان با واكنش زمان

ــوري ــتند  تكانش ــاط هس ــين .در ارتب ــرعت همچن  س
 همساني و واكنش زمان ميانگين با اطلاعات پردازش

 ،10شـين ( ارتبـاط دارنـد   واكـنش  زمان تغييرپذيري با
اين آزمون براي سنجش خطاهاي توجه در  از ).2008

اي از اخـتلالات روانـي اسـتفاده شـده      طيف گسترده
فر  حسني و هاديان). 112005و همكاران ريچيو(است 

و همكــاران،  ؛ بــه نقــل از كريمــي علــي آبــاد1386(
پايايي اين آزمون را از طريق بازآزمايي بـراي  ) 1389

گــزارش  93/0تــا  59/0هــاي مختلــف، بــين  قســمت
  .اند  كرده
اين آزمـون كـه   : 12واژه استروپ -رنگ آزمون.3

هـاي توجـه انتخـابي يـا      يكي از پركاربردترين آزمون
ــازداري پاســخ اســت   و  13چــان(توجــه متمركــز و ب

 يـك ) 142006و همكـاران  اس؛ بازيك2006همكاران، 
 بـراي  پايـه  آزمـون  يك عنوان به و آزمايشگاهي مدل

سـنجش   .شـود  تلقـي مـي   قطعه پيشاني مغـز  عملكرد
اي خون از طريق تصويربرداري با انتشار  جريان ناحيه

پـوزيترون در هنگـام انجـام ايـن آزمـون بـا افـزايش        

                                                            
9  . Viswanath 
10  . Shin 
11  . Riccio etal 
12  . Stroop Color -Word Test 
13  . Chan etal 
14  . Bozikas etal 
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بخش مياني قشـر پـري   (فعاليت ناحيه كمربند قدامي 
 در ).11990و همكاران باچسبام( استمراه ه) فرونتال

 كـه شـد   استفاده آن اي رايانه نوع حاضر، پژوهش در
 اول مرحلـه  در -الـف : استزير مرحله سه مشتمل بر

 چهـار  اسـامي  است، هماهنگ هاي كوشش مرحله كه
 نمايشـگر  صـفحه  مركـز  در سياه با رنگ اصلي رنگ
 بـر  سـريعتر  چه هر بايد كننده شركت و شود مي ظاهر
 قرمـز،  آبـي،  كليـدهاي  از يكي ،ها رنگ اسامي اساس
 -ب ؛دهـد  فشار كليد صفحه روي بر را سبز يا و زرد
 بـه  كـدام  هر اصلي، رنگ چهار اسامي دوم مرحله در

و  شـود  مي ظاهر رايانه صفحه مركز در خودشان رنگ
 هـر  بـا  مطـابق  كليد تر سريع چه هر بايد كننده شركت
 سـوم،  مرحله -ج ؛دهد فشار كليد صفحه در را رنگ

 كـه  نـام دارد  تداخل يا ناهماهنگ هاي كوشش مرحله
 از متفاوت رنگي با كدام هر اصلي، رنگ چهار اسامي
 كننـده  شـركت  از ،شده ظاهر صفحه بر خودشان رنگ

 رنـگ  اسـاس  بـر  سـريعتر  هرچـه  تا شود مي خواسته
 دهـد؛  فشار كليد صفحه در را آن با مطابق كليد كلمه،

) سـبز  مـثلاً ( ديگـري  رنـگ  بـا  مزقر كلمه مثالراي ب
 معنـي  جـاي  بـه  بايـد  كننـده  شركت و شود مي نوشته
 هـاي  شـاخص . كنـد  تعيـين  را آن جـوهر  رنگ كلمه،
 تعـداد ( دقـت : از عبارتند آزمون اين سنجش در مورد
 واكـنش  زمان ميانگين( سرعت و) صحيح هاي پاسخ
 هـزارم  حسـب  بـر  محرك برابر در صحيح هاي پاسخ
 آزمون استروپ، بر اساس پژوهش اوتلوپايايي  ).ثانيه

؛ بــه نقــل از كريمــي علــي آبــاد و 1995( 2 و گــراف
، به روش بازآزمايي بـراي هـر سـه    )1389همكاران، 

بــه  90/0و  83/0، 01/0كوشــش بــه ترتيــب معــادل 
قديري، جزايري، عشايري و قاضي . دست آمده است

                                                            
1  . Buchsbaum etal 
2  . Otello & Graf 

پايايي بازآزمايي هـر سـه كوشـش    ) 1385(طباطبايي 
گـزارش   97/0و  83/0، 6/0ون را بـه ترتيـب   اين آزم
 .كردند

گيري و جلب همكـاري   پس از نمونه. روش اجرا
ــون ــرم و مشــاركت دانشــجويان، آزم ــزاري  هــاي ن اف

بـا اسـتفاده از يـك رايانـه     عملكرد مداوم و استروپ 
شـد   به افراد ارائه ميو به صورت انفرادي قابل حمل 

پـس از  . نمـود  هاي مربوطه را ذخيره مي و برنامه داده
فـرد قـرار   هـر  آگـاهي در اختيـار    آن پرسشنامه ذهـن 

بــه منظــور تحليــل آمــاري  .شــد تكميــل مــيفتــه، گر
گي پيرســون تاز آزمــون همبســهــاي پــژوهش  يافتــه

  . گرديداستفاده 
  ها يافته

ــر رويمطالعــه حاضــر  نفــر از دانشــجويان  40 ب
با ميـانگين سـني    شناسي دانشگاه تهران دانشكده روان

. شـــد اجـــراســـال  5/21انحـــراف معيـــار  و 8/21
شناختي متغيرهاي مورد بررسـي    مشخصات جمعيت

نشـان   ،2جـدول   .اسـت  مشـاهده  قابـل  1در جدول 
هـاي   دهنده مقادير ميانگين و انحراف استاندارد نمـره 

كننــدگان ايــن پــژوهش در متغيرهــاي مــورد  شــركت
  .برّرسي بوده است

   



  
  

  37 / انتخابي و پايدار توجهي كاركردهاي و آگاهي ذهن بينرابطه

  

 

  كنندگان شناختي شركت  مشخصات جمعيت: 1جدول 
 درصد  تعداد متغير
     جنس
 50  20 زن
 50  20 مرد

     مقطع تحصيلي
 85  34 كارشناسي

 15  6 كارشناسي ارشد
     وضعيت تاهل

 5/97  39 مجرد
 5/2  1 متاهل

 91/0  21/17 )انحراف معيار-ميانگين(معدل
 15/2  55/21 )انحراف معيار-ميانگين(سن

  

  كنندگان در متغيرهاي مورد بررسي در اين مطالعه شركت هاي نمرهاندارد ميانگين و انحراف است: 2جدول 
  انحراف استاندارد ميانگين متغيرها

 56/3 63 ذهن آگاهي
 34/1 93/4 خطاي آزمون استروپ

 10/0 12/1 زمان واكنش آزمون استروپ
 02/2 47/0 زمون عملكرد مداومآخطاي حذف

 25/1 60/1 خطاي ارتكاب آزمون عملكرد مداوم
 05/0 46/0 زمان پاسخ آزمون عملكرد مداوم

  

بين متغيرهاي آزمون را نشان  همبستگي ،3جدول 
بين همة  ،دهد گونه كه جدول نشان مي همان. دهد مي

ي و ختشــنا روان هــاي عصــب  متغيرهــاي آزمــون 
يعني بـا افـزايش    وجود دارد؛آگاهي رابطه منفي  ذهن

هـر دو كـاهش    ،آگاهي ميزان خطا و زمان پاسخ ذهن
اين رابطه در خصـوص زمـان پاسـخ آزمـون     . يابد مي

  .دار شد عملكرد مداوم معني

  

  آگاهي با خطا و زمان واكنش در آزمون استروپ و عملكرد مداوم همبستگي نمره ذهن: 3جدول 
  سطح معني داري  ضريب همبستگي  ها متغير

  81/0  -040/0  خطاي آزمون استروپ -ذهن آگاهي
  44/0  -12/0 زمان واكنش آزمون استروپ -ذهن آگاهي

  08/0  -27/0  خطاي حذف ازمون عملكرد مداوم -ذهن آگاهي
  90/0  -01/0  خطاي ارتكاب آزمون عملكرد مداوم -ذهن آگاهي

  04/0  -31/0  زمان پاسخ آزمون عملكرد مداوم -ذهن آگاهي
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بـين  « فرضيه پژوهش حاضر عبارت بود از اينكه 
ي و كاركردهـاي تـوجهي   آگاه شاخص شناختي ذهن

با توجه به نتـايج  . رابطه وجود دارد» پايدار و انتخابي
استخراج شده از ضـرايب همبسـتگي ارائـه شـده در     

هـاي   گويي پيرامون فرضيه توان به پاسخ ، مي3جدول 
آگـاهي و كاركردهـاي    اين مطالعه مبني بر ارتباط ذهن

از نتـايج چنـين   . توجهي پايـدار و انتخـابي پرداخـت   
آگـاهي بـا    شود كه شاخص شناختي ذهـن  استنباط مي

زمان واكنش در آزمون كاركردهاي تـوجهي پايـدار و   
بـه عبـارت   ). =05/0P(نه انتخـابي در ارتبـاط اسـت    

آگاهي افراد بالاتر بوده،  ذهن هاي ههرچقدر نمر ،ديگر
هاي عملكرد فرد در آزمـون عملكـرد مـداوم     شاخص

به طور ) خطاي حذف، خطاي ارتكاب و زمان پاسخ(
اين درحالي است كه چنـين  . يابد معناداري كاهش مي

آگاهي افراد با عملكرد آنها  ذهن هاي نمرهارتباطي بين 
در آزمون استروپ به عنوان معيـاري بـراي سـنجش    

  .ها وجود نداشته است توجه پايدار آن
  
  گيري و نتيجه بحث

ــه  ــاني و مؤلف ــون مب ــژوهش پيرام ــم و  پ هــاي مه
ــاهي داشــته  تأثيرگــذار ذهــن  ،آگــاهي تاريخچــه كوت
نظري و آزمايشـي بـه     تري در حيطه مطالعات گسترده

شـناختي   هـاي ايـن مفهـوم روان    منظور فهم پيچيدگي
با توجه به اينكه گستره توجهي، يكـي  . ضرورت دارد

اهي است و از سويي، تاكنون آگ از سه مؤلفه مهم ذهن
ها پيرامون تأثيرپذيري عملكرد توجهي افراد  زني گمانه

آگـاهي بـدون    هاي شناختي مبتني بـر ذهـن   در تمرين
تمايز انواع عملكرد توجهي صورت گرفته است، اين 

هـاي   بررسي بـا هـدف تفكيـك آن قسـم از توانـايي     
يابـد،   آگـاهي بهبـود مـي    توجهي كه تحت تأثير ذهـن 

حاضـر نشـان داد كـه     نتـايج پـژوهش  . جام گرفـت ان
آگـاهي ارتبـاط دارد   ه پايدار با ذهـن كاركردهاي توج .

 ـ   آگاهي را مي ذهن ه و توان توانـايي خـودتنظيمي توج
بـر ايـن    نمود كـه هدايت آن به طرف تكليف قلمداد 

آگاهي  جزء مركزي ذهن ،هتوج تنظيم سنجيده ،اساس
، 2و همكـاران  ؛ بيشـاب 2006، 1بر و همكـاران ( است
دي هاي متعد شناختي جنبه عصب هاي بررسي). 2003

اند ولي سه بخش  هي را نشان دادههاي توج از توانايي
آگـاهي   هي كه به نوعي با ذهـن هاي توج عمدة توانايي

 ـ :عبارتنـد از  ،هسـتند  در ارتباط ـ توج  ه ه پايـدار، توج
هانتخابي و انتقال توج .ه پايـدار، توانـايي حفـظ    توج

بـه  ه انتخابي، توج. استدر وراي زمان  گيزن به وشگ
هـاي   براي پردازش توانايي انتخاب اطلاعات برجسته

 ـ شناختي تكميلي  توانـايي انتقـال   بـه   ،هو انتقـال توج
شود  اطلاق ميه از يك موضوع به موضوع ديگر توج

؛ بيشاپ و 2006شاپيرو، كارلسون، استين و فريدمن، (
از تمريناتي كه براي بهبود  بسياري). 2003همكاران، 

را ه پايدار ، تمرينات توجشوند ميآگاهي استفاده  ذهن
تنظيمي توجه به سمت تكليـف   خود. دنشو شامل مي

به نـوعي  ) آگاهي آمده است چنانكه در تعريف ذهن(
. آگـاه دارد  اشاره به ظرفيت توجهي پايدار فـرد ذهـن  

اپيرو، هـاي ش ـ  زنـي  نتايج اين پژوهش، همسو با گمانه
حـاكي از ارتبـاط   ) 2006(كارلسون، استين و فريدمن 

با وجود اين، . آگاهي با گستره توجه پايدار است ذهن
ن مبنــي بــر اينكــه ازنــي ايــن مؤلفــ رغــم گمانــه علــي
آگـاهي، عـلاوه بـر     هاي شناختي مبتني بر ذهن تمرين

تأثير در توجه پايدار فرد ظرفيت توجه انتخابي را نيز 
 داري مطالعه حاضر ارتبـاط معنـي  خشد، در ب بهبود مي

                                                            
1  . Baer etal 
2  . Bishop elal 
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يافـت   آگـاهي  بين متغيرهاي آزمون اسـتروپ و ذهـن  
هاي آزمايشي صورت گرفته  معدود بررسي ،البتّه .نشد

 ، به نقل از مـور 2005( ونك سرمازهمچون پژوهش 
افـرادي كـه    است هنشان داد) 2009،  1 و مالينوفسكي

ة بالاتري نمر ،كنند آگاهي شركت مي در تمرينات ذهن
) ارزيـابي كننـدة توجـه انتخـابي    (در آزمون استروپ 

هاي مطالعه حاضر همخـوان   كه با يافتهكنند  كسب مي
توان ايـن نـاهمخواني را نتيجـه     سو مي  از يك .نيست
تحقيقي متفاوتي دانست كـه در مطالعـات    هاي روش

غالـب  . قبلي نسبت به مطالعه حاضر اعمال شده است
ه انتخـابي    آگا مطالعاتي كه ذهن هي را با توانـايي توجـ

انـد، بـه ارزيـابي ارتبـاط ايـن دو       افراد مرتبط دانسـته 
ــان  ــس از درم ــايي، پ ــر   توان ــي ب ــناختي مبتن ــاي ش ه

هاي مقاربه مبتني بر ايـن راهبـرد    آگاهي و تمرين ذهن
كـه طـرح تحقيـق ايـن      است اين درحالي. بوده است

يـن  كنندگان ا مطالعه، صرفاً همبستگي و تعداد شركت
اما از ديگرسو برخي از  ،مطالعه نيز محدود بوده است

شناختي صورت گرفته در چند سـال   مطالعات عصب
هـاي مطالعـه    رهنمودهاي ضمني همسو با يافته ،اخير

آگـاهي بـا گسـتره     حاضر مبني بر ارتبـاط بـين ذهـن   
يكـي از  . توجهي پايدار و نـه انتخـابي در خـود دارد   

و اهي شناســايي آگــ مباحـث عمــده در تقويــت ذهـن  
ماننـد   ،هـاي مختلـف حـالات عـاطفي     شناخت جنبه

، 2 و فـر  سـينگر ( اسـت بازشناسي، افتراق و تنظيم آن 
صورت گرفته در شناختي  عصب هاي پژوهش). 2005

هاي مبتني بر مراقبه  شناختي تمرين زمينه مباني عصب
تنظيم حالات هيجاني همـراه  آگاهي، حاكي از  و ذهن

پيشـاني و كـاهش    شر قشـر پـي  با افـزايش فعاليـت د  
                                                            
1  . Moore & Malinowski 
2 .  Singer & Fehr 

، 3اسـتين ( فعاليت در نواحي آميگدال و اينسولا اسـت 
 هـــــاي بررســـــي ،از ديگرســـــو). 2008و  2007
 ،هيد بـر روي كاركردهـاي تـوج   متعدشناختي  عصب

 ـ  پيشاني را در جهت درگيري نواحي پيش هدهـي توج 
 ـ پايدار هو عملكردهاي اجرايي شناختي مبتني بر توج 
. )2009، 4 و همكـاران  ويـور ( ه استنشان داد پايدار
آگـاه مشـخص    هايي كـه بـراي وضـعيت ذهـن     نشانه
از  يءتوانـايي رهگيـري دو ش ـ   :عبارتنـد از  ،اند نموده
هاي مختلف و توانايي تغيير جنبة مورد بررسـي   جنبه
از  .)2006، 5 و لانگـر  كارسـون (ه بسته به زمين ـ ءشي

جـه  توان بـه تو  شناختي كاركرد اول را مي منظر عصب
توان به انتقـال توجـه    شده و كاركرد دوم را مي تقسيم

 ،از طرفــي. )2009ويــور و همكــاران، ( تعبيــر نمــود
ط بـه تجـارب   آگـاهي را حـداكثر تسـلّ    گروهي ذهـن 

، هيـز و ويلسـون  (داننـد   داخلي و خـارجي بـدن مـي   
از ايـن منظـر    لـذا  .)2004؛ بيشاب و همكاران، 2003
گسترة تـوجهي فـرد   آگاهي را معادل  توان ذهن نيز مي

  . در نظر گرفتيعني ظرفيت توجه پايدار 
، با توجه به ايـن كـه مطالعـه حاضـر     ،در مجموع

ــه ــون بر مطالع ــدماتي پيرام ــاي اي مق ــي كاركرده رس
هـاي   آگاهي بوده است، انگـاره  توجهي با توانايي ذهن

مطرح شده در راستاي نتايج اين مطالعـه نيـز تنهـا در    
كـه نيـاز بـه انجـام مطالعـات       هايي هستند حد فرضيه

پيشـنهاد  . سـازد  بيشتر در اين زمينه را محسـوس مـي  
شــود بــا توجــه بــه محــدوديت ايــن مطالعــه در  مــي

هاي آمـاري   استنباط برايگردآوري حجم لازم نمونه 

                                                            
3  . Stein 
4  . Weaver etal 
5  . Carson & Langer 
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