
مقاله 

 پژوهشی

 6368 (شهريور)تابستان 566-604/ ص  68ۀ / شماردورۀ هجدهممجلۀ علوم روانشناختی/ 
Journal of Psychological Science, Vol. 18, Issue 78, p 699-704, Summer(September) 2019 JPS 

 

۶۹۹ 
 

 

 تران تهراندر دخ یاز قاعدگ شيبر نشانگان پبه صورت تلفيقی  لاتسيپ - یآگاهو ذهن لاتسيپ ی،آگاهذهن یاثربخش
 4، نورعلی فرخی3، فاطمه قائمی2، پگاه فرخزاد6سولماز رضايی شجاعی

Effectiveness of mindfulness and pilates and, mindfulness - pilates integrativly on 

premenstrual syndrome in girls 
Solmaz Rezaei Shojaei1, Peghah Farokhzad2, Fatemeh Ghaemi3, Noorali Farrokhi4 

 چكيده

ست؛   آگاهیهای زیادی به بررسی اثربخشی پیلاتس و ذهن  پژوهش زمينه: شانگان پیش از قاعدگی پرداخته ا ست که آیا      بر بهبود ن صلی این ا سئله ا اما م

ست هر یك از آنها به تنهایی دارد؟      ذهن -روي تلفیو و اجرای همزمان پیلاتس  سبت به کارب شی بهتری ن ضر  هدف از پژوهش ح هدف:آگاهی اثربخ ا

 هر تهران بود.در دختران و زنان شت آگاهی و پیلاتس بر نشتانگان پیش از قاعدگی  پیلاتس به صتورت تلفیقی، آموزي ذهن  -آگاهی تعیین اثربخشتی ذهن 

. باشد می سال شهر تهران   21تا  00جامعة آماری شامل دختران  . دبو آزمون با گروه گواهپس -آزمون آزمایشی با طراحی پیش از نوع نیمه پژوهش روش:

نفر به صورت   00هدف انتخاب شده بودند. از این نمونه  های بیمار با نشانگان پیش از قاعدگی بود که به صورت هدفمند از میان ورزشگاه    11نمونه شامل  

نفر در گروه گواه   00 نفر در گروه تلفیقی و 00(، 0313نفر در گروه پیلاتس )عطری و شتتفیعی،  00(، 2101کابات زین، ) یآگاهتصتتادفی در گروه ذهن

اختلاف ها: يافته. بود (0311همکاران )سیه بازی و   ایرانی ة( گونPSST) پرسشنامة غربالگری نشانگان پیش از قاعدگی   ، ابزار مورد استفاده  گمارده شد. 

داد دار نشتتتان اختلاف معنی تمرینات پیلاتس  ؛(<21/1Pنشتتتد )داری در نمرات ستتتندرم پیش از قاعدگی گروه آزمایش و گروه گواه مشتتتاهده        معنی

(110/1P<) .سندرم پیش از قاعدگی   آگاهی و پیلاتسدرمان ذهن تلفیو شت ) داری معنی ت ثیربر کاهش  : هر چند پیلاتس به گيرینتيجه .(>110/1Pدا

، آگاهیذهن ها:واژه كليدآگاهی اثربخشتتی بیشتتتری دارد. شتتود اما تلفیو تمرینات پیلاتس و ذهنتنهایی نیز باعث کاهش ستتندرم پیش از قاعدگی می

 سندرم پیش از قاعدگی، پیلاتس
Background: Much research has examined the effectiveness of Pilates and mindfulness on premenstrual syndrome 

improvement, but the key question is whether Pilates-Mindfulness Synthesis and Exercise Technique works better 

than applying them alone?. Aims: The purpose of this study was to determine the effectiveness of mindfulness-

Pilates combination, mindfulness training and Pilates on premenstrual syndrome in girls and women in Tehran. 

Method: This research is semi-experimental pretest-posttest with control group. The statistical population included 

girls in Tehran with 15-40 years. The sample consisted of 60 patients with premenstrual syndrome who were 

purposefully selected from target stadiums. From this sample, 15 persons were randomly assigned to mindfulness 

group (Kabat Zain, 2010), 15 to Pilates group (Atri and Shafi'i, 2014), 15 to integrated group and 15 to control 

group.The instrument used in this study was a questionnaire for Siahbazi et al(2011) screening of premenstrual 

symptoms (PSST) of Iranian species. Results: There was no significant difference in premenstrual syndrome scores 

between experimental group and control group (P>0/29); Pilates training showed a significant difference (P <0/005). 

The combination of mindfulness and Pilates therapy had a significant effect on the reduction of PMS. Conclusions: 

Although Pilates alone reduces premenstrual syndrome, it is more effective to combine Pilates exercises and 

mindfulness. Keywords: Mindfulness, Pilates, Premenstrual syndrome 
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 مقدمه

به    ید هیچ تجر نان همچون دوران پیش از    شتتتتا ندگی ز ای در ز

ند )حوقتون و           ها را در هم بز تار وجودی آن ند ستتتتاخ عدگی نتوا قا

می، جس  راتییعنوان تغسندرم پیش از قاعدگی به (. 2101همکاران، 

روز  01تا  8که در حدود  شود یشناختی، رفتاری و خلقی تعریف م 

شروع قاعدگی رخ م  شروع   دهدیقبل از  و در طی چند روز پس از 

فاز فولیکولر( برطرف م      ته اول  ر این علائم د .شتتتودیقاعدگی )هف

کننده استتت که با عملکرد شتتغلی، اجتماعی و حدی شتتدید و ناتوان

 از یکی درصتتتد زنان 11/1 باًیتقر کندیروابط خانوادگی تداخل م

زاده ن)بخشانی، حس کنندیا تجربه مر قاعدگی از پیش سندرم علائم

 (.0311و رقیبی، 

 این سندرم متفاوت است علائم روانی شامل:    یهاعلائم و نشانه 

خلقی، خشتتتم، به ستتتهولت به گریه افتادن،  یریرپذییاضتتتطراب، تغ

ساس کم  شکال در تمرکز.    اح سازگاری و ا ارزي بودن، اختلال در 

ها، علائم جستتتمی مانند نفخ شتتتکم، آکنه، دردناک شتتتدن پستتتتان

ان، نظری، هاشمی )حسین است  سردرد، افزایش وزن و تغییر در اشتها   

هیچ  شتتاید (.0310زاده، الهوردی، پور نیکدستتت، بیرشتتك، قاستتم 

در زندگی زنان نباشتتتد که مانند قاعدگی تمام ستتتاختار               یاتجربه 

وجودی آنها را دچار تحول و دگرگونی ستتتازد. این کیفیت متمایز     

جا شتتتگرفی بر حس هویت و احستتتاس زن بودن به اتت ثیرزندگی 

ست که نحو    گذاردیم شن ا رویارویی با این تحولات بنیادین  ةو رو

سیار ارزشمندی در تند   حی، )صال  رستی زنان ایفا خواهد کرد نقش ب

 (.0310معرفتی، مهرابیان و شریفی،

 اخیر مورد یها که در ستتتال  یدرمان حرکت  یها یکی از روي

 باشد یتوجه متخصصان ورزشی قرارگرفته و در حال فراگیر شدن م    

از انقباضتات عضتلانی و    یاپیلاتس مجموعه .ورزي پیلاتس استت 

سم و ذهن     صر ج ست )پیك، ترکیبی از دو عن ( در این روي 2101ا

ی مرکز بدن شتتامل ناحیه شتتکم، لگن و ستتتون وتمرینی تمرکز بر ر

قدرت،       نات افزایش  هدف اصتتتلی این نوع تمری فقرات استتتتت و 

ش       ست )عطری و  ضعیت بدنی ا ستقامت، تعادل و و ، عیفیانعطاف، ا

ناستتتتب برای تمرین     ( در0313 یك روي م واقع ورزي پیلاتس 

بدن و کنترل حرکات وضتتتعیتی استتتت تحقیقات       -آگاهی ذهن  

مادگی آ یهامثبت این نوع تمرینات بر روی شتتاخص ت ثیرگستتترده 

سلامت و افزایش    سمانی مرتبط با   یهاها و هورمونایمونوگلوبین ج

 (.2101جنسی را نشان داده است )نا، کیم، لی، یانگ و یانگ، 

ر حال آگاهی را آگاهی و توجه تقویت شده به تجربه دذهن

توجه برانگیخته و آگاهی  حالتعنوان آگاهی به. ذهندانندیوقوع م

شد است و به ر شده فیتعر، افتدیازآنچه در لحظه کنونی اتفاق م

 ةسه کیفیت: خودداری از قضاوت، آگاهی هدفمند و تمرکز بر لحظ

حال،  ة. توجه متمرکز بر لحظکندیم دیکنونی در توجه فرد ت ک

اختی، شن یهاتیتجربه بلا واسطه شامل فعال یهابهپردازي تمام جن

 یهانواسطه تمرین و ف. بهشودییا رفتاری را موجب م یکیولوژیزیف

پیدا  یهروزانه خودآگا یهاتیآگاهی فرد نسبت به فعالمبتنی بر ذهن

، به کارکرد خودکار ذهن در دنیای گذشته و آینده آگاهی کندیم

لحظه از افکار و احساسات و بهو از طریو آگاهی لحظه ابدییم

و از ذهن روزمره و  کندیجسمانی بر آنها کنترل پیدا م یهاحالت

شود )واکر و یخودکار متمرکز برگذشته و آینده رها م

 و شناخت که است نیا بر دهیعق هادرمان نیا در (.2100کالسیم،

تون و )هیل گرفت نظر در هایدهپد یمفهوم بافت در دیبا را جاناتیه

 که شودیم داده آموزي ماریب به اول گام در و (2101همکاران، 

-افانعط از ،"اکنون و نجایا" در یزندگ با و ردیبپذ را خود جاناتیه

 ،زوگمان، گولدبرگ، هویت و میلر) شود برخوردا یشتریب یریپذ

 یاررفت یشناخت هاییكها تکندرمان نیا در لیدل نیهم به(. 2100

 سه رد را یآگاهذهن یایمزا. کنندیم بیترک یآگاهذهن با را یسنت

 یستیبهز. کندیم بندیمیتقس یدرمان و یروان ،یستیبهز یحوزه

 یوانر اییمزا کهیحال در است، شتریب لذت با انرژی داشتن شامل

 در یدرمان اییمزا. است ذهن از فرد فهم و ثبات شیافزا شامل

 دهید درد و یزوفرنیاسک اضطراب، ،یافسردگ لیقب از ییهاحوزه

 (.0310 ،نمکی بیدگلی و یارفع یقیصد) است شده

در پژوهشتتتی که با هدف بررستتتی      (0313) پورو زالی یمؤمن 

آگاهی بر کاهش علائم ستتندرم پیش آرمیدگی عضتتلانی و فن ذهن

نات ذهن           جام دادند، نشتتتان دادندکه تمری قاعدگی ان آگاهی بر  از 

نات  تمری ت ثیر کاهش ملال پیش از قاعدگی مؤثر استتتت. از طرفی     

دارد  دی پیلاتس بر نشتتتانگان پیش از قاعدگی بر کاهش علائم ت ک       

ید علی،  هادهای مهم جامعه بشتتتری و         (.0312)ام خانواده یکی از ن

ناستتتب   ماعی کردن         نیترم جدید و اجت ظام برای پروري نستتتل  ن

لاي ت نیاصر مهم خانواده است بنابرا  فرزندان است و زن یکی از عن 

 رو شدن روان و بکار بستن راهبردهایی جهت روبه در جهت سلامت 

 ریکه پیش رو دارد ضتتترورتی انکارناپذ ییهابا مشتتتکلات و چالش

منجر به کاهش کارایی در  تواندیاین اختلال م کهییآنجا است و از
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  طوررزندان و بهشغل، اختلال در روابط کاری، اختلال در روابط با ف 

باطات اجتماعی گردد، هز     یکل هداشتتتتی و   یها نه یاختلال در ارت ب

که با کاهش کارآمدی و       میرمستتتتقیطور مستتتتقیم و غپزشتتتکی به 

رتبط استتتت به همراه دارد )شتتتبیری، ابراهیمی،   مشتتتغلی  یوربهره

تعیین لذا پژوهش حاضر با هدف   (.0310عزتی، ارسطپور و ناظری،  

ه ب پیلاتس - آگاهی آگاهی و پیلاتس و ذهنفنون ذهن یاثربخشتتت

نجام شد.  ابر کاهش علائم نشانگان پیش از قاعدگی   صورت تلفیقی 

 برای این هدف، فرضیه زیر مطرح است:

 پژوهشهای فرضيه

ین    ثربخشتتت   ب بر         یا تنی  و  لاتس ی پ  ی،آگتتاه ذهن متتداخلتته مب

 یاز قاعدگ شیبر نشانگان پبه صورت تلفیقی  لاتسیپ -ی آگاهذهن

 تفاوت وجود دارد. در دختران تهران

 روش

ی آزمایشاز نوع کمی نیمهبا توجه به نوع پژوهش،  پژوهشطرح 

 در این. باشتتدمی با گروه گواه و آزمایش آزمونپس - آزمونشیپ

ورزشتتی های در دستتترس از میان باشتتگاه  صتتورتبهپژوهش ابتدا 

در دسترس انتخاب شد و سپس     صورت به یورزش تهران سه باشگاه   

  هابه این باشتتگاه کنندهمراجعهستتاله  21تا  00از میان مراجعین دختر 

تعیین منظور به . هدفمند انتخاب شتتتدند       صتتتورتبه نفر  11تعداد  

سپس  ،شدگرفته  آزمونشیهدف پة ، از جامعدرمانی الگو یاثربخش

ه  ما  2در طول ای یقه دق 11هشتتتت جلستتتة  تحت آموزي  گروه اول 

دوم  گروه. شتتد قرارگرفتهآگاهی یك جلستته تمرینات ذهنای هفته

سة    سه تمرینات  ای ماه هفته 2در طول ای دقیقه 11هشت جل یك جل

جلستتة ترکیبی از آموزي  7نیز  پیلاتس را انجام دادند؛ گروه ستتوم

یك جلستتته دریافت      زمان همآگاهی و تمرینات پیلاتس را در   ذهن

یت گروه چهارم       می ها ند و در ن که گروه گواه بود کرد یك   . هم 

شی از هر     سة آموز شد و   چهارهفته بعد از آخرین جل گروه دعوت 

ها با استتتفاده از تحلیل واریانس گرفته شتتد، ستتپس داده  آزمونپس

قایستتتته         لی وتحلهی تجزمورد  به منظور م مه  فت و در ادا قرار گر

 از آزمون تعقیبی توکی استفاده شد.های پژوهش گروه

 ابزار

شنامة غربالگری علائم پیش از قاعدگی     گونة ایرانی  PSSTپرس

دارای دو بخش  که بوده سؤال  01 شامل  این پرسشنامه  . استفاده شد  

                                                           
1. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders -IV 

 است  رفتاری و جسمی  خلقی علامت02شامل  اول که است )بخش 

 و ستتنجدمی افراد زندگی بر را علائم این ت ثیر که دوم و بخش

 متوسط ، خفیف، اصلاً  معیار 2 سؤال  هر برای. است(  سؤال  0شامل  

 یگذارنمره. شدند  بندینمره 3 تا صفر  از که گردید ذکر و شدید 

شنامه     س ساس ملاک این پر گیرد. بر صورت می  IV-DSM0ی هابر ا

کل حاصتتل از آن افراد به ستته دستتته ستتالم یا مبتلا به    ةاستتاس نمر

 یقاعدگ  شیقاعدگی خفیف، مبتلا به نشتتتانگان پ     از نشتتتانگان پیش 

یم قاعدگی تقستتتاز متوستتتط تا شتتتدید و مبتلا به اختلال ملال پیش 

، چانگ، لانگ، ژن. (0313، طالب پسند و علوی، )هاشمی  شوند می

پژوهشی میزان آلفای کرونباخ را برای  در ،(2102) تانگ، چن و ژن

شانگان پیش   02  11/1ملکرد به ترتیب آیتم ع 0قاعدگی و از آیتم ن

به ترتیب     ییباز آزما   قابلیت اعتماد   و  10/1و  ها  و  10/1را برای آن

 .(2102، )ژن و همکاراناند گزاري کرده 12/1

 هايافته

 از پژوهش حاضر آمدهدستبههای داده لیتحل و هیتجز در

ت اس آمدهدستبهگروه  هر سههای میانگین و انحراف معیار در اندازه

 آورده شده است. 0که نتایج آماری آن در جدول 
 

در  از قاعدگی به تفکیك و انحراف استاندارد سندرم پیش . میانگین0جدول

 پژوهشهای گروه

 انحراف معیار میانگین مرحله هاگروه

 آگاهیذهن
 81/0 33/31 آزمونپیش

 83/2 71/21 آزمونپس

 پیلاتس
 12/2 18/21 آزمونپیش

 30/8 33/01 آزمونپس

 تلفیقی
آزمونپیش  11/21  82/0  

 12/2 21/01 آزمون پس

 گواه
 03/2 28/27 آزمونپیش

 13/2 11/27 آزمونپس
 

 

ژوهش های پهای توصیفی به تفکیك در گروهیافته 0ول ددر ج

شود سندرم پیش از آورده شده است؛ همانطور که مشاهده می

آگاهی، پیلاتس، تلفیقی( آزمایشی )ذهنقاعدگی در هر سه گروه 

کاهش داشته است اما در گروه تلفیقی کاهش بیشتری داشته است. 

در ادامه به نتایج تحلیل واریانس و سپس آزمون تعقیبی توکی پرداخته 

 شود.می

آزمون تحلیل  pدهد مقدار که نشان می 2با توجه به جدول 
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آموزي  ت ثیربنابراین  است. 10/1( که کوچکتر از 110/1واریانس )

بوسیله چهار گروه با یکدیگر متفاوت استو به منظور مقایسه اثربخشی 

 :شودسه گروه آزمایشی، نتایج آزمون تعقیبی در ادامه آورده می

 

 یقاعدگ  از یشعلائم سندرم پتحلیل واریانس برای مقایسه چهار گروه آموزشی بر  .2جدول

 پی مقدار F مجذوراتمیانگین  آزادیدرجه مجموع مجذورات عامل

83/3370 گروه  11/3  22/0028  31/00  110/1  

21/0221 خطا  011/1  10/20  - - 

13/2101 کل  11/01  - - - 

 
 

 یقاعدگ  از یشعلائم سندرم پ آزمون توکی برای مقایسه چهار گروه آموزشی بر . 3جدول

(I) گروه (J) نیانگیم گروه (I-J) داریمعنی خطای استاندارد 
 %11فاصله اطمینان 

 حد بالا حد پایین

 آگاهیذهن

71/1 پیلاتس  80/0  110/1  28/0  33/02  

18/00 تلفیقی  80/0  110/1  02/00  21/21  

-18/3 گواه  80/0  21/1  11/8-  21/0  

 پیلاتس
78/0 تلفیقی  80/0  110/1  32/0  21/01  

-78/02 گواه  80/0  110/1  21/08-  32/7-  

-83/07 گواه تلفیقی  80/0  110/1  21/23-  21/02-  

 

 

گروه  دهد کهنتیجه آزمون تعقیبی توکی در جدول بالا نشان می

روه پیلاتس اثربخشی بیشتری نسبت گ -آگاهی تلفیقی یعنی ذهن

از قاعدگی دارد  آگاهی، پیلاتس بر کاهش سندرم پیشهای ذهن

(110/1≤p؛ تکنیك)اه وآگاهی و گروه گهای پیلاتس نسبت به ذهن

از قاعدگی دارد  اثربخشی بیشتری بر کاهش سندرم پیش

(110/1≤p این در حالی است که .)آگاهی بر کاهش ذهن ت ثیر

 دار نیست.سندرم پیش از قاعدگی معنی

 گيریبحث و نتيجه

بر نشتتانگان پیش  یت ثیرآگاهی چنانچه دیده شتتد آموزي ذهن

مالی          ندارد که دلایل احت قاعدگی  نشتتتدن این متغیر را  داریمعناز 

مان ز رسد یممزمن بودن این بیماری دانست همچنین به نظر   توانیم

بر کاهش علائم این بیماری    یداریدر معن نتوانستتتته کوتاه مداخله    

سحاقی و قمری )     مؤثر ضر با پژوهش ا شد نتایج پژوهش حا ( 0310با

آگتتاهی بر کتتاهش ملال پیش از کتته پژوهشتتتی در مورد فن ذهن

با پژوهش فنگ هیو و همکاران     مت هل  نان  قاعدگی ز   بوده همچنین 

( که نشان دادند یوگا در فاز لوتئال به کاهش احتباس مایعات  2101)

همستتتو  کند یمبدن زنان و کاهش علائم پیش از قاعدگی کمك        

نات پیلاتس   .باشتتتد  ینم گان پیش از    ت ثیر تمری ناداری بر نشتتتان  مع

( همستتو 0310مکاران قاعدگی داشتتته که با پژوهش )صتتالحی و ه 

اهی بر آگ همچنین نتایج ترکیب تمرینات پیلاتس و ذهن    .باشتتتد یم

با     ت ثیر کاهش علائم ستتتندرم پیش از قاعدگی       معناداری دارد که 

( و 0310( و صتتتمدی، تقیان و والیانی )0313نتایج پژوهش بدیعیان )

 .باشدیمهمسو  (2101) ، فاکس، مورلج و فاکسالکساندر

در تحلیل نتایج این فرضیه با توجه به نتایج حاصل از پژوهش 

آگاهی، احساس بدون قضاوت و گفت چون ذهن توانیمحاضر 

متعادلی از آگاهی است که به واضو دیدن و پذیري هیجانات و 

 ند،کیافتند، کمك مفیزیکی، همانطور که اتفاق می هاییدهپد

باعث  ،سندرم پیش از قاعدگی بنابراین آموزي آن به بیماران مبتلا به

فیزیکی خود از جمله درد را  یهاکه آنان احساسات و نشانه شودیم

بپذیرند و قبول و پذیري این احساسات باعث کاهش توجه و 

رد در بدنی و د یهاحساسیت بیش از حد نسبت به گزاري این نشانه

 آگاهی موجبگفت که ذهن توانی. به عبارت دیگر مشودیآنان م

جام با انبه علائم سندرم پیش از قاعدگی که افراد مبتلا  شودیم

ازارزیابی مثبت افکار ب آگاهی مانند وارسی بدن وذهن هایینتمر

کاهش دهند و از این  این علائمشناخت و آگاهی خود را نسبت به 

براون و راین، ) یندنما خویش کمك علائمطریو به کاهش شدت 

آگاهی و آموزي آن باعث تعدیل چون ذهنبنابراین  (2113

احساسات بدون قضاوت و افزایش آگاهی نسبت به احساسات روانی 

 هاییدهپد پذیري هیجانات و و به واضو دیدن و شودیو جسمی م

 راینبناب کند،یافتند، کمك ممی فیزیکی، همانطور که اتفاق
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علائم سندرم پیش از قاعدگی زنان مبتلا نقش در تعدیل  تواندیم

شین نیز ی پیهاپژوهشرسد این یافته در یممهمی داشته باشد و به نظر 

 به اثبات رسیده است.

ز دیگر عوامل مؤثر بر دیسمنوره استرس است که منجر به بالا ا

 و به دنبال آن با تشدید شودیبردن فعالیت اعصاب سمپاتیك م

 . در این زمینهدهدیانقباض عضلات رحم، درد قاعدگی را افزایش م

استرس و »( در تحقیقی با عنوان 2112) ونگ، ونگ، ونگ و چن

به این نتیجه رسیدند که بین استرس و دیسمنوره ارتباط « دیسمنوره

رس استداری وجود دارد؛ به نحوی که دیسمنوره در میان زنان با  معنی

به عنوان  یااز طرفی ورزي به طور گسترده .شودیبالاتر تشدید م

روشی برای کاهش استرس روزمره و کنترل تغییرات شیمیایی در 

فعالیت  کاهش با تواندیورزي م. سیستم ایمنی بدن توصیه شده است

اعصاب سمپاتیك و افزایش فعالیت اعصاب پاراسمپاتیك در زمان 

ش استرس شود و به موجب آن علایم و استراحت منجر به کاه

همان طور که گفته شد تمرینات  د.قاعدگی کاهش یاب یهانشانه

ید در کاهش استرس مف تواندیپیلاتس نیز از طریو آرامبخشی ذهن م

بنابراین در مطالعه حاضر از جمله دلایل احتمالی ت ثیر تمرینات . باشد

ال، ات کششی فعشامل تمرین: پیلاتس به نوع خاص این تمرینات

ی و بخشی ذهن ایزومتریك و تقویت عضلات لگنی و هم چنین آرام

 باشد.یجسمی م

کنند، که در طی آموزي یم( استدلال 2112بیشاپ و همکاران )

آگاهی توجه از افکار ناخوانده به سوی تمرکزی اختیاری جلب ذهن

، از های مختلفیتموقعشود تا در رویارویی با یمشود. فرد توانا یم

ه ی بدنی جلوگیری کند کهاحسپردازي ثانویه افکار، احساسات و 

شوند و تمام ظرفیت حافظه کاری یمها برانگیخته در جریان طرحواره

، هیرن و همکارانبرد )خود را برای انجام دادن بهتر تکلیف به کار 

2111.) 

سی به     توانیمپژوهش  یهاتیمحدود از ستر  مورد ابزارعدم د

شتتدت علائم ستتندرم پیش از قاعدگی را نام   یریگاندازهجهت  ازین

ر بر استتاس جمعیت د هانمونهکه انتخاب  د همچنین با توجه به اینبر

تصتتادفی هر دو گروه را  کاملاًاحتمال انتخاب ، شتتد نجامدستتترس ا

 فنون در پذیري کنندگان   انگیزة شتتترکت و  ،دادیمقرار  ت ثیر تحت  

یاز استتتت احتیاط       نیز یکستتتان نبود، لذا   درمان  تایج ن جهت تعمیم ن

 ةامعآینده ج یهاپژوهشدر  شود یمپیشنهاد  . بیشتری صورت گیرد  

لت این   مورد بررستتتی قرارگیرد،  یبزرگتر به ع  که ذهن  همچنین 

  وصتتیهتنبوده  اثربخشبر کاهش علائم این ستتندرم  ییتنهابهآگاهی 

شتری و    ذهنآموزي  شود یم سات بی   صورت بهآگاهی با تعداد جل

 .انجام شود یتریتخصص

 منابع
سحاقی  آگاهی بر ملال تکنیك ذهن ت ثیر. (0310)محمد  ،هاجر و قمری ،ا

شهر تهران،    20تا  21پیش از قاعدگی در زنان مت هل  پنجمین سال 
تهران،    المللی روانشتتتنتتاستتتی و علوم اجتمتتاعی،            کنفرانس بین      

 .همایشگران مهر اشراق

گیاه رازیانه   ةو مصرف عصار ت ثیر تمرین پیلاتس. (0312) امیدعلی، فاطمه

لنامه فص. ورزشکاردر دختران غیر بر علائم سندرم پیش از قاعدگی
 0203-0213(،2) 0، پژوهشی طب مکمل -علمی 

شیوع علائم  . (0311زاده، زهرا و رقیبی، مهوي )بخشانی، نورمحمد؛ حسن  

آموزان  پیش از قاعدگی و اختلال ملال پیش از قاعدگی در دانش    

 32-21، (7)03، مجله تحقیقات علوم پزشکی زاهداننوجوان، 

(. اثربخشتتی درمان 0313حاتمی، محمد؛ حستتنی، جعفر و قاستتمی، میترا ) 

آوری و کیفیت زندگی   تاب  آگاهی، رفتاری در ذهن  -شتتتناختی  

فصتتتلنتتامتته علمی پژوهشتتتی علوم  مزمن. بیمتتاران مبتلا بتته درد    
 312-380، (00)03، روانشناختی

یب  مد و حستتتنی، جعفر )      حب حاتمی، مح به؛  قایستتتتة   0312زاده، طی (. م

بارور و         راهبردهای نظم  نا جویی عاطفی و ذهن تمام عیار در زنان 

فصتتلنامه علمی پژوهشتتی علوم زنان بارور شتتده با لقاح مصتتنوعی. 
 008-037، (01)02، روانشناختی

  ،یرشك ب؛ سبحان ، نیکدست پور ؛کیانوي ،هاشمیان  ؛نرگس ،حسین نظری 

اثربخشی درمان  (.0310خلیل ) ،رضا و اللهوردی ،زادهقاسم ؛بهروز

سندرم پیش از قاعدگی  -شناختی   مجله . رفتاری بر کاهش علائم 
-022 (،2) 31، علمی سازمان نظام پزشکی جمهوری اسلامی ایران

021 

نائم        بازی شتتتیوا، حریری زهرا، منتظری علی، مقدم ب یه  (. 0311) یدا لستتت

قاعدگی  از قبل علایم غربالگری پرستتشتتنامه ستتازی استتتاندارد

PSST پایش  فصتتتلنامه   ایرانی.  گونه  ستتتنجیروان و : ترجمه  ،

01(2 ،)220-228. 

 ورپور، فهیمه و نظری، منص شبیری، فاطمه؛ ابراهیمی، ریحانه؛ عزتی آراسته  

 با طمرتب جسمانی  علائم بر گروهی آموزي ت ثیر بررسی . (0310)

کی پزش  علوم دانشگاه  دختر دانشجویان  در از قاعدگی قبل سندرم 

-213، ص (3)2، ارومیه مامایی و پرستاری  دانشکده  مجله همدان،

281. 
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.  (0310) صتتالحی فریده؛ معرفتی حمید؛ مهرابیان حستتین و شتتریفی حمید 

هش در پژو، تمرینات پیلاتس بر دیستتتمنوره اولیه  ت ثیر یك دوره   
 203-227، (2)7، علوم توانبخشی

 رابطه بررسی(. 0310) زینب بیدگلی، نمکی فریبرز؛ ارفعی، صدیقی

 بهداشت اصول مجله. دانشجویان در آوریتاب با آگاهیذهن
 و روانشناسی المللیبین کنفرانس سومین نامه ویژه)07 ،روانی

 .011-071 ،(تربیتی علوم

مقایستته ت ثیر دو . (0310صتتمدی، زینب؛ تقیان، فرزانه و والیانی، محبوبه )

ستتتندرم پیش از قاعدگی     علائم روي تمرینی پیلاتس و هوازی بر

  31، مجله دانشتتکده پزشتتکی اصتتفهان  ،در دختران غیر ورزشتتکار

(203 ،)0771-0710 

. پیلاتیسمجموعه تمرینات ورزشی  . (0313عطری بهاره؛ شفیعی مرتضی )  

 انتشارات خانه کتابتهران: 

علی زمانی ستتمیه؛ قاستتمی غلامعلی؛ صتتالحی حمی و مرندی ستتید محمد  

به کمردرد       ت ثیر . (0377) ماران زن مبتلا  نات پیلاتس بر بی تمری

 38-00، (3) 0، نشریه طب ورزشی، مزمن

ید و عزیزبیگی، کمال )        فاطمه؛ مرادی، ام  یاثربخشتتت(. 0311محمدزاده، 

ناخت    وگا ی های یك آموزي تکن با شتتت تار  یهمراه  کاهش   یرف بر 

 یالملل نیکنفرانس ب نیولای. از قاعدگ شیسندرم پ یجسمان میعلا
 .دانشگاه الزهرا، تهران، تیو ترب یروان یشناسبیفرهنگ، آس

(. آرمیدگی عضلانی بر کاهش 0313پور، سمیه )ی، خدامراد؛ زالیمؤمن

(، 3) 37، پژوهش در پزشکیعلائم سندرم پیش از قاعدگی. 

008-010. 

سمن؛ طالع    شمی، یا سیاوي و علوی، کاوه )   ها سند،  های ویژگی. (0313پ

روانستتنجی ابزار غربالگری نشتتانگان پیش قاعدگی در دانشتتجویان  

سمنان    شگاه  ست    .دختر دان شکده پر شگاه مجله دان  اری و مامایی دان
 11-72(، 2)2 ،علوم پزشکی تهران )حیات(

Allexandre D, Fox E, M, Morledge T, Fox JEB. (2010) 

Mindfulness, yoga and cardiovas -culardisease. 

Cleve Clin Journal Medicine. 4(2), 77-85. 
Feng H T, I Hua C, Tzu-YL, Jing-M L, Hsiu_TH _Wen 
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