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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: The prevalence of obesity and overweight is 
increasing at an alarming rate in Iran, which can bring various 
psychological consequences for obese people. The purpose of this research 
was to determine the effectiveness of mindfulness training based on eating 
on alexythymia and self-differentiation of overweight women. Methods: 
The current research design was a semi-experimental type of pre-test, post-
test and follow-up with a control group. The statistical population in this 
research included all overweight women of Gonbadkavus city who referred 
to overweight and obesity treatment clinics in the first half of 2021. From 
the statistical population of the research, a sample group consisting of 30 
overweight women who were selected in a purposeful way and then 
randomly assigned to two experimental groups (mind-awareness training 
based on eating) (15 people) and control (15 people) became Then 
overweight women in the experimental group underwent 8 sessions of 90 
minutes each week, one session of mindfulness training based on eating, 
but the control group did not receive any intervention. The tools of the 
research were Toronto et al.'s (2007) alexithymia questionnaires and 
Skowron and Friedlander's (1988) self-differentiation questionnaire. 
Analysis of variance with repeated measurements and spss software were 
used to analyze the data. Results: The results showed that there was a 
significant difference in terms of improving the difficulty of identifying 
emotions (F=8.16, P<0.001), the difficulty in describing emotions 
(F=10.83, P<0.001), and thinking. outward oriented (F=10.89, P<0.001), 
emotional reaction (F=78.35, P<0.001), my position (F=60.34, P<0.001), 
cut emotional (F=34.89, P<0.001) and mixing with others (F=79.61, 
P<0.001) between subjects in the experimental group compared to the 
control group. Conclusion: It can be concluded that mindfulness training 
based on eating was effective on alexythymia and self-differentiation of 
overweight women and this effect continued until the follow-up period. 
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 70-83های  ، صفحه(13)پیاپی  7شماره ، 4، دوره 1402 (مهر) پاییز
 

بر ناگویی هیجانی و  آگاهی مبتنی بر خوردن ذهنآموزش اثربخشی 

 تمایزیافتگی خود زنان دچار اضافه وزن
 

 3بهرام میرزاییانو  2*قدرت الله عباسی، 1سحر شریعتی

 

 رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ،یدکتر یدانشجو .۱
 رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد .۲
 رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد. 3
 

 

 چکیده مقاله اطلاعات

  پژوهشی مقاله: نوع

 70-83 صفحات:

 ای در ایران نیز رو به افزایش است که اینشیوع چاقی و اضافه وزن به میزان هشداردهندهو هدف:  نهیزم
شناختی را برای افراد چاق به همراه بیاورد. هدف این پژوهش تواند پیامدهای مختلف روانمساله می

آگاهی مبتنی بر خوردن بر ناگویی هیجانی و تمایزیافتگی خود زنان دچار تعیین اثربخشی آموزش ذهن
آزمون و سآزمون، پطرح پژوهش حاضر، نیمه آزمایشی از نوع پیشروش پژوهش:  اضافه وزن بود.

شهرستان وزن زنان دچار اضافه  پیگیری با گروه گواه بود. جامعه آماری در این پژوهش، شامل کلیه
های درمان اضافه و چاقی این شهر مراجعه به کلینیک ۱400گنبدکاووس بود که در نیمه نخست سال 

ه وزن که به روش هدفمند زن دارای اضاف 30یک گروه نمونه متشکل از  از جامعه آماری پژوهش، .نمودند
 ۱5)آگاهی مبتنی بر خوردن( آزمایش )آموزش ذهن دو گروه در تصادفی صورت انتخاب شدند و سپس به

ای  دقیقه 90جلسه  8سپس زنان دچار اضافه وزن گروه آزمایش تحت  نفر( گمارده شدند. ۱5و گواه ) (نفر
ای  گرفتند ولی گروه گواه هیچ مداخلهآگاهی مبتنی بر خوردن قرار هر هفته یک جلسه آموزش ذهن

( و پرسشنامه ۲007ناگویی هیجانی تورنتو و همکاران )های  دریافت نکردند. ابزار پژوهش پرسشنامه
از روش تحلیل  ها داده( بوده است. جهت تجزیه و تحلیل ۱988تمایزیافتگی خود اسکورون و فریدلندر )

نتایج نشان داد که تفاوت معنادار از : هاافتهی استفاده شد. spss افزار نرمگیری مکرر و واریانس با اندازه
(، دشواری در توصیف احساسات F ،00۱/0>P=۱6/8لحاظ بهبود دشواری شناسایی احساسات )

(83/۱0=F ،00۱/0>P( و تفکر معطوف به بیرون ،)89/۱0=F ،00۱/0>P( واکنش هیجانی ،)35/78=F ،
00۱/0>P( جایگاه من ،)34/60=F ،00۱/0>P( بریدگی عاطفی ،)89/34=F ،00۱/0>P و آمیختگی با )

 (.P<0۱/0های گروه آزمایش در مقایسه با گروه گواه بود )( بین آزمودنیF ،00۱/0>P=6۱/79دیگران )
آگاهی مبتنی بر خوردن بر ناگویی هیجانی و تمایزیافتگی توان نتیجه گرفت آموزش ذهنمی :یرگیجهینت

 اضافه وزن موثر بود و این تاثیر تا دوره پیگیری ادامه داشت.خود زنان دچار 

 مسئول نویسنده اطلاعات

  ایمیل:
Sahar.shry.2016@gmail.com 

 مقاله سابقه

 ۲3/03/۱40۱      مقاله: دریافت تاریخ

 ۱6/07/۱40۱       مقاله: اصلاح تاریخ

 ۲4/07/۱40۱    نهایی: پذیرش تاریخ

 ۱0/07/۱40۲              انتشار: تاریخ

 کلیدی واژگان
آگاهی، ناگویی هیجانی، ذهن

 تمایزیافتگی خود، اضافه وزن.

 .است گرفته صورت CC BY-NC 4.0 با مطابق آزادی دسترس صورت به مقاله نیا انتشار                                                      

 است. نویسنده به متعلق مقاله این انتشار حقوق تمامی                                                                                                                                                                                                       

 مقاله این به استناد شیوه
آگاهی مبتنی بر خوردن بر ناگویی هیجانی و تمایزیافتگی اثربخشی آموزش ذهن (.در دست چاپ) شریعتی، سحر.، عباسی، قدرت الله.، و میرزاییان، بهرام.

 .70-83(: 7)4، جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات .خود زنان دچار اضافه وزن

 جوان و نوجوان روانشناختی مطالعات
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 7۲   بر ناگویی هیجانی و تمایزیافتگی خود زنان دچار اضافه وزن آگاهی مبتنی بر خوردن آموزش ذهناثربخشی  

 

 مقدمه

و اضاافه وزن را   ۲( چاقی۲0۱5) ۱سازمان بهداشت جهانی

داند به عنوان تجمع بیش از حد و یا غیرطبیعی چربی می

شایوع چااقی و   که ممکن است به سلامتی آسیب برساند. 

ای در ایاران نیاز رو باه    اضافه وزن به میزان هشاداردهنده 

های های ملّی در استانافزایش است؛ به طوری که بررسی

درصد مردان  9درصد زنان و  43اند در مختلف نشان داده

درصد ساکنان  ۲3درصد ساکنان شهرها و  ۲8و همچنین 

(. ۱399روسااتاها چاااقی شااکمی وجااود دارد )معصااومی، 

شایان ذکر است طی دهه گذشاته مشاکل اضاافه وزن در    

ین، ساله بسیار شایع بوده است )هاسا  49تا  ۱4بین زنان 

شود (. دست کم گرفتن مشکل اضافه وزن باعث می۲0۱8

افراد تلاشی برای کاهش وزن خود انجام ندهناد و زمیناه   

پریشانی ذهنی و سطح رضایت از زنادگی پاایین در آنهاا    

شود )کااولی، هیلمارسان، ایکانس و براتبار ،     فراهم می

تا چندی پیش تنها از زاویه جسامانی و پزشاکی   (. ۲0۲0

شد اماا  امل چاقی و پیامدهای آن پرداخته میبه علل و عو

-در دهه گذشته مطالعه چاقی و اضافه وزن از منظار روان 

شناختی نیز گسترش چشمگیری داشت )یون و همکاران، 

تاوان باه   شناختی آن می(. از جمله پیامدهای روان۲0۲۱

(، کاهش کیفیت زندگی ۲009افزایش انزواطلبی )موکان، 

( و از ۱39۱جان بزرگای و ناوحی،    پور،)آگاه هریس، علی

( ۲0۱۱تر کااهش ساطوح عازت نفاس )کاوکر،      همه مهم

 اشاره نمود.  

در افاراد دچااار   3در مطالعاات متعاددی نااگویی هیجاانی    

اضاااافه وزن ماااورد بررسااای قااارار گرفتاااه و از عوامااال 

روانشناختی است که در زمینه اضافه وزن مورد توجه قرار 

(. نااگویی هیجاانی   ۲003، گرفته است )بالدارو و همکاران

دشاواری  »، «4دشواری در شناسایی احساسات»به صورت 

دشواری در تماایز هیجاناات و   »و « 5در توصیف احساسات

                                                   

1. world health organization (WHO) 

2. obesity 

3. alexithymia 

4. difficulty identifying feelings 

5. difficulty describing feelings 

تحریکات بدنی ناشی از برانگیختگی هیجان و سبک تفکار  

تعریااف شااده اساات. در ارتباااو بااا ناااگویی « 6مااداربارون 

ان ( نشا ۱393هیجانی و اضافه وزن خادابخش و کیاانی )  

تواناد رفتارهاای خاوردن    دادند که نااگویی هیجاانی مای   

بینای کناد. در مطالعاه    آشفته را به میازان بااییی پایش   

( نشان داده شد زنانی که از بیان احساسات ۱993بوناتیو )

کنند، دو برابر زناان  منفی )اضطراب، خشم، غم( دوری می

دیگر مستعد افزایش وزن هستند بعضی نتایج نیاز بیاانگر   

ات نااگویی هیجاانی باای در افاراد دچاار اضااافه وزن      نمار 

 (.۲0۱0نسبت به افراد عادی است )نولی و همکاران، 

یکی از مداخلات درمانی جهت کااهش وزن، رویکردهاای   

(. فرآینااد ۲0۱4شااناختی هسااتند )کاشاانر و بسیساان،  

بازسازی شناختی در رابطه با اضافه وزن شاامل شناساایی   

 ینیگزیت جاا یا آنهاا و در نها  ، برچسب زدن بهیافکار منف

هاا  کیا ن تکنیا ن افکاار اسات. ا  یا ا یجاا  افکار مثبت باه 

 یرفتاار  یهاا از درماان  یسالهاست کاه باه عناوان بخشا    

حال تااکنون مطالعاه    نیشود، با ایکنترل وزن استفاده م

 اسات  آن انجام نشده یاجزا یاثربخش هک درباریستماتیس

ابوالقاساامی و خااواه، کااافی، ؛ وطاان۲0۱5)پاال و ساااه، 

دهناد  (. شواهدی وجود دارند که نشان می۱400شاکرنیا، 

تار  آگاهی ممکن است منجر به خوردن به شکل سالمذهن

(. ۲0۱3کند )گادسی، شود و لذا مدیریت وزن را آسان می

( درماان  ۱398بر اساس نتایج مطالعه لطفی و همکااران ) 

آگااهی از طریاق تیییار سابک     شناختی مبتنی بار ذهان  

تواند منجر به کااهش وزن  های افراد میندگی و شناختز

و افزایش فعالیت در افراد دچار اضافه وزن شود. جاوردن،  

( نشاان دادناد کاه ساطوح     ۲0۱4وانگ، دوناتونی و مایر )

آگاهی با تمایل باایتر بارای انتخااب میاوه باه      بایتر ذهن

جای شیرینی هماراه باود. ممکان اسات یکای از عوامال       

آگااهی باشاد کاه    ه در بهبود اضافه وزن، ذهنتعیین کنند

کند مصرف غاذای خاود را بهتار تنظایم     به فرد کمک می

                                                   

6. external Oriented thinking style 
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های متعادد حااکی از   (. پژوهش۲003زین،  -کند )کابات

آگاااهی باارای بهبااود شاااخد تااوده باادنی اهمیاات ذهاان

(، کاااهش پرخااوری )پیتااز، ۱397)کچااویی و همکاااران، 

دن عصابی و  (، کااهش خاور  ۲0۲0اسچوالز و وارشبورگر، 

باشااند. در ( ماای۲0۱7افاازایش فعالیاات باادنی )روفااارت، 

آماوزش  همین راستا، هدف این پژوهش تعیین اثربخشای  

باار ناااگویی هیجااانی و اگاااهی مبتناای باار خااوردن ذهاان

 تمایزیافتگی خود در زنان مبتلا به اضافه وزن بود.

 پژوهش روش
آزماون،  طرح پژوهش حاضر، نیمه آزمایشی از ناوع پایش  

آزمون و پیگیری با گروه گواه باود. جامعاه آمااری در    پس

وزن شهرساتان  زنان دچار اضافه  این پژوهش، شامل کلیه

بااه  ۱400گنباادکاووس بااود کااه در نیمااه نخساات سااال 

هاای درماان اضاافه و چااقی ایان شاهر مراجعاه        کلینیک

یک گروه نمونه متشاکل   نمودند. از جامعه آماری پژوهش،

وزن که به روش هدفمناد انتخااب   زن دارای اضافه  30از 

آزماایش   دو گاروه  در تصاادفی  صاورت  شدند و سپس به

و گاواه   (نفار  ۱5)آگاهی مبتنی بر خوردن( )آموزش ذهن

حجام نموناه در    اینکهبا توجه به نفر( گمارده شدند ) ۱5)

نفر در هر گروه  ۱5، بایستی حداقل آزمایشی های پژوهش

شکل بود که نخست از  (. فرآیند انتخاب نمونه به اینباشد

های درماان اضاافه وزن و چااقی شهرساتان     بین کلینیک

گنبد کاووس، دو کلینیک دکتر یادگاری و کلینیک ماریم  

به طور تصادفی انتخاب شدند و سپس از بین مراجعین به 

های ورود بودناد، باه   نفر که دارای ملاک 30طور تصادفی 

صاادفی  شکل هدفمند انتخاب شدند و همچنین به شکل ت

در دو گروه آزمایش و گواه جایگزین شادند. روش همگان   

ها بر اساس جنسیت )مؤناث باودن(، متوسا     کردن گروه

سال، سطح تحصیلات و  متوس   45تا  ۲4بازه سنی بین 

 شاخد توده بدنی در زنان دچار اضافه وزن انجام گرفت.  

تا  ۲5مؤنث بودن؛ داشتن سن  های ورود به پژوهشملاک

قاارار داشااتن در دوره جااوانی و ساان قباال از  سااال ) 45

یائسگی(؛ داشتن سطح تحصیلات دیپلم باه باای؛ داشاتن    

)محاسبه توده بادنی: از   9/۲9تا  ۲5نمایه توده بدنی بین 

طریق تقسیم وزن بر حسب کیلاوگرم بار مجاذور قاد بار      

آید که وزن باا تارازوی دیجیتاالی    حسب متر به دست می

و قد نیز با استفاده از متر گرم سنجیده  ۱00با حساسیت 

گیاری  سانتی متر انادازه  5/0نواری غیرقابل اتساع با دقت 

شده اسات( داشاتن سالامت روان نسابی بار پرسشانامه       

SCL-25عاادم مصاارف دارو باارای کاااهش وزن؛ عاادم   ؛

یائسگی یا بارداری؛ عدم اباتلا باه پراشاتهایی روانای )بار      

اساس مصاحبه بالینی(؛ عدم سوء مصرف ماواد مخادر یاا    

های الکل؛ عدم ابتلا به هر گونه بیماری وابسته به هورمون

و ساز بادن مانناد دیابات، پرکااری یاا       دخیل در سوخت

ت فارد از شارکت در پاژوهش.    کااری تیروئیاد؛ رضاای    کم

عدم شرکت در جلسات  های خروج از پژوهش شامل ملاک

هاای  به صورت مداوم )دو جلسه بیشاتر(؛ ساابقه بیمااری   

روانی؛ بیماری جسمانی در حین اجرای جلساات درماانی؛   

؛ عدم تمایل فارد  30و بایتر از  ۲5شاخد توده بدنی زیر 

 به ادامه جلسات درمان بود.

 ابزار پژوهش

جهت (: TAS-20)1مقیاس ناگویی هیجانی تورنتو  .1

گیاری نااگویی هیجاانی از نساخه فارسای مقیااس       اندازه

( اساتفاده شاد کاه    ۲007ناگویی هیجانیِ تورنتو بشارت )

برگرفته از مقیاس ناگویی هیجانی تورنتوی بگبی، پارکر و 

( اساات. هاادف از ایاان پرسشاانامه، ارزیااابی ۱994تیلااور )

باشاد. ایان   در باروز احساساات مای   هاای شاخد   توانایی

 یعبارت و سه بُعاد دشاوار   ۲0 یمقیاس خودسنجی دارا

در توصایف   یعباارت(، دشاوار   7در شناسایی احساسات )

عبارت(  8عبارت( و تفکر معطوف به بیرون ) 5احساسات )

درجه لیکارت   5به صورت مقیاس  یگذاراست. نحوه نمره

کاملاً موافق اسات.  =  5= کاملاً مخالف و نمره  ۱بین نمره 

این سه زیرمقیاس باه عناوان نماره کلای      یهاجمع نمره

باه عناوان    60شاود. نمارات   ناگویی هیجانی محسوب می

به پایین به عنوان ناگویی  5۲ناگویی هیجانی بای و نمرات 

                                                   

1. Toronto Alexithymia Scale-20 
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-هیجانی پایین )بدون ناگویی هیجانی( در نظر گرفته می

(: DIFشوند. مقیاس دشاواری در شناساایی احساساات )   

ایاان خاارده مقیاااس توانااایی آزمااودنی در شناسااایی      

هاای بادنی را   احساساتش و تمایز میان احساسات با حس

و  ۱3، 9، 7، 6، 3، ۱کند کاه شاامل ساؤایت     می ارزیابی

باشااد. مقیاااس دشااواری در توصاایف احساسااات ماای ۱4

(DDF  ایاان خاارده مقیاااس توانااایی شااخد در بیااان :)

ت احساساات خاودش را در   احساسات و اینکه آیا قادر اس

-سنجد که شامل عباارت قالب لیات بیان کند یا خیر، می

باشد. مقیاس تفکار معطاوف   می ۱7و  ۱۲، ۱۱، 4، ۲های 

(: این خرده مقیاس میزان درون نگری و EOTبه بیرون )

عمیق شدن فرد در احساسات درونی خودش و دیگاران را  

، ۱6، ۱5، ۱0، 8، 5هاای  کند که شامل عبارت می بررسی

 ۱9و  ۱8، ۱0، 5، 4هااای باشااد. گویااهماای ۲0و  ۱9، ۱8

و  5نمره « کاملاً مخالف»گذاری معکوس دارند: پاسخ نمره

گیارد. هار چاه    تعلق مای  ۱نمره « کاملاً موافق»به پاسخ 

ها بیشتر باشاد نشاان   افراد نمراتشان در این خرده مقیاس

 دهنده مشکل بیشتر در زمینه بیان و تشخید احساسات

 یکرونباا  در نساخه فارسای بارا     یباشد. ضریب آلفاا  می

در  یدشااوار یهاااناااگویی هیجااانی کلاای و زیرمقیاااس 

شناسااایی احساسااات، دشااواری در توصاایف احساسااات و 

باوده   7۲/0و  75/0، 8۲/0، 85/0تفکر عینای باه ترتیاب    

( اعتباار آزماون را   ۱39۱آبادی )زادگان و فتحاست. عیسی

ی کرونبا  برای نمره کال برابار باا    با استفاده از روش آلفا

هااای دشااواری در توصاایف    و باارای زیرمقیاااس  74/0

و  64/0، دشواری در شناسایی احساساات  70/0احساسات 

اناد. اعتباار   گازارش کارده   5۲/0تفکر معطوف باه بیارون   

نفاری در دو نوبات    67ای بازآزمایی مقیاس نیز در نموناه 

ه محاسااابه شاااد  87/0و  80/0فاصاااله چهاااار هفتاااه  

؛ نریمااانی، وحیاادی و ابوالقاساامی،  ۲007است)بشااارت، 

 RMSEA(. در پااژوهش حاضاار میاازان شاااخد ۱39۲

و  میازان   06/0و  04/0، 04/0بُعد بای به ترتیاب   3برای 

 3و بارای   87/0پایایی ابزار با استفاده از آلفاای کرونباا    

   سنجیده شد. 85/0و  8۱/0، 79/0بُعد بای به ترتیب 

این ابزار توسا   : (1DSI) خود یافتگی زتمای سیاهه .2

( باار مبنااای نظریااه بااوئن ۱988اسااکورون و فریدلناادر )

، هیجااانی واکاانش بُعااد 4و  عبااارت 46از ساااخته شااد و 

 لیتشک گرانیبا د یختگیو آم یعاطف بریدگیمن،  گاهیجا

 افاراد بکاار   یافتگیا زیشده است که به منظور سنجش تما

 6 کارت یل فیا پرسشانامه بصاورت ط   یگذارنمره رود. می

تاا کااملاً در    ۱=  ستین حی)ابداً در مورد من صحای  نقطه

ای  به هر سوال نماره  باشد. می (6است =  حیمورد من صح

 ۱ ناه یصورت که باه گز  نی. به اردیگ می تعلق 6تا  ۱ نیب

شود. حاداکثر نماره    می داده 6نمره  6 نهیو به گز ۱نمره 

پرسشنامه نشاان   نیکمتر در ا است. نمره ۲76پرسشنامه 

 یآلفاا  بیضار  است. یافتگی زیتر تما نییدهنده سطوح پا

پرسشانامه   یبارا  دلندریگزارش شده توس  اسکورن و فر

بخشی و کلانترکوشه جهاناست.  88/0خود  یافتگی زیتما

( پایایی کل آزماون را باا اساتفاده از روش آلفاای     ۱39۱)

س واکنش هیجاانی،  هامقیاسو برای خرده 69/0کرونبا  

جایگاه من، بریدگی عااطفی و آمیختگای باا دیگاران باه      

محاساابه کردنااد. در   75/0و  6۱/0، 64/0، 73/0ترتیااب 

بُعاد باای باه     4بارای   CFIپژوهش حاضر میزان شاخد 

و  میزان پایایی ابزار باا   84/0، 93/0، 9۲/0، 88/0ترتیب 

ترتیاب   بُعاد باه   5و برای  86/0استفاده از آلفای کرونبا  

 سنجیده شد.  90/0و  9۲/0، 8۱/0، 87/0

ایان شایوه   ن: آگاهی مبتنی بر خوردآموزش ذهن. 3

درمانی با یکپارچه کردن درمان کاهش استرس مبتنی بار  

شده آگاهی و درمان رفتاری شناختی و مراقبه هدایتذهن

غذا خوردن به وجود آماده اسات کاه بارای مشاکلات در      

فرآیناادهای در ارتباااو بااا  ارتباااو بااا شااکل باادن، وزن و

-خوردن همچون اشتها و مانند آن مورد استفاده قرار مای 

ای طراحی شده است که بتواند در ایجاد و گیرد و به گونه

نگهداری تیییر درونی مؤثر باشاد )کریساتلر و همکااران،    

( ایان  ۱395(. در ایران برای نخساتین باار هامپاا )   ۲0۱4

                                                   

1. Differentiation of Self Inventory 
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         Jayps.iranmehr.ac.ir                            7شماره  /4 دوره /1402 پاییز )مهر(                         جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات  

 ای به شرح زیر طراحی شده است:دقیقه 90جلسه  8ود. این مداخله در قالاب  مداخله را ترجمه و هنجاریابی نم

 آگاهی مبتنی بر خوردنخلاصه جلسات درمان ذهن .1جدول 

 تکالیف شرح جلسات اهداف جلسه

آگااهی و  ها و قواعد گروه، معرفی ذهان تعیین چارجوب معارفه و ایجاد رابطه اول

آگاهی و مراقبه، بیاالن اصاول   های بین ذهنذکر تفاوت

 آگاهی.مبتنی بر ذهنکلی آموزش آگاهی از خوردن 

اجرای تکنیک، اجارای تکنیاک خاوردن    

 کشمش، تکنیک آگاهی از تنفس.

بحث در مورد رفتارهای  دوم

خودکااااار در میااااان  

های روزماره باه   فعالیت

 ویژه هنگام خوردن

بررسی موانع در تجرباه حاال، معرفای اناواع تمریناات      

شاده. داناایی   آگاهی: رسمی، غیررسامی و هادایت  ذهن

آگاه خوراکی پرچاالش )شایرینی(.   خوردن ذهندرونی: 

دانایی بیرونی )آموزش در مورد میازان کاالری غاذاها و    

 چگونگی ثبت کالری روزانه.

آگاهی باا  معرفی تمرینات غیررسمی ذهن

تأکیااد بااار تماارین خاااوردن آگاهاناااه   

 غیررسمی

-بحااث در مااورد ذهاان سوم

 آگاهی

آموزش و اجرای تکنیک اساکن بادن، بررسای خاوردن     

شاده، بحاث در   دتی، خوردن یا ولع هیجانی و بازداریعا

آگاهی برای کاهش ایان یاه ناوع    مورد نحوه کمک ذهن

 خوردن، توصیف انواع گرسنگی.

معرفاای تماارین کشااف تمااایز تجربااه    

گرسنگی فیزیکای از گرسانگی هیجاانی،    

معرفی تمرین تصویرساازی ابرهاای فکار    

برای کااهش ولاع، معرفای تمارین روش     

 آگاهی از ولع

تعریف سیری فیزیکی و  چهارم

 سیری حسی

تمرین تجربه احساس سیری فیزیکی و احساس پری یاا  

 خوردن آب.

خاااوردن آگاهاناااه خاااوراکی پرچاااالش 

 500)شکلات(، داناایی بیرونای: چاالش    

 کالری

تشاااویق باااه فعالیااات  پنجم

 بیشتر

توصیف و اجرای تمرین خودلمسی شافادهنده، معرفای   

دانایی بیرونی: تشویق به فعالیت ای، های زنجیرهواکنش

-شمار و تیییر در برنامه فعالیات بیشتر با استفاده از گام

 های روزمره.

تشویق به فعالیات بیشاتر باا اساتفاده از     

هاای  شمار و تیییر در برناماه فعالیات  گام

 روزمره.

اجرای تمارین رسامی    ششم

 آگاهیذهن

فی بحث در مورد گزینش آگاهانه میوه و سبزیجات، معر

و اجرای مراقبه خودپاذیری، معرفای و اجارای تمارین     

آگاهی راه رفاتن، داناایی بیرونای: بحاث در     رسمی ذهن

 مورد فیبر و نقش آن در تیذیه سالم.

آگاااهی راه اجاارای تماارین رساامی ذهاان

 رفتن در منزل

هاا، معرفای و اجارای بوگاا روی صاندلی،      تمرین ارزش هاتمرین ارزش هفتم

 خردمندی و خرد درونی.معرفی مفهوم 

 اجرای بوگا روی صندلی در منزل

بناادی مطالااب  جمااع هشتم

 گذشته

-گیری و اجارای پاس  بندی مطالب گذشته، نتیجهجمع

 آزمون.

- 

 

 روش اجرا
ملاحظات اخلاقی در این پژوهش به این صاورت باود کاه    

شاروع  شرکت در این پژوهش کاملاً اختیاری بود. قبال از  

کنندگان با مشخصات طارح و مقاررات آن   طرح، مشارکت

آشنا شدند. نگرش و عقاید افراد مورد احترام بود. اعضاای  

گااروه آزمااایش و گااواه، اجااازه خااروج از پااژوهش در هاار 

ای داشتند. عالاوه بار ایان، اعضاای گاروه گاواه در       مرحله

توانستند بعد از اتمام طرح، مداخله مندی میصورت علاقه

ام شاده بارای گاروه آزماایش را در جلساات درماانی       انج

هاا و  مشابه، عیناً دریافت کنند. کلیه مدارک و پرسشانامه 

سوابق محرمانه، تنها در اختیار مجریان بود. رضاایت ناماه   

کتبی آگاهانه از همه داوطلباان اخاذ گردیاد. در بررسای     

های آماری مربوو باه هار یاک از    ها شاخدتوصیفی داده

پااژوهش محاساابه گردیااد. در بخااش آمااار  هااای متییاار
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گیری مکارر و  استنباطی از آزمون تحلیل واریانس با اندازه

 استفاده گردیده است. SPSS-22نرم افزار 

 ها یافته

کنناادگان گااروه میااانگین )انحااراف معیااار( ساان شاارکت

( بااود.  7/7) 9/36( و گااروه گااواه   7/8) 5/38آزمااایش 

 43و  ۲6آزمایش همچنین کمینه و بیشینه سن در گروه 

 سال بود. 4۲و  ۲7سال و در گروه گواه، 

 اهنوع آزمون و گروه کیپژوهش به تفک یرهایمتغ یفیتوص هایآماره .2جدول 

 گروه گواه گروه آزمایش مرحله ابعاد متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

شناساااااایی  دشاااااواری در ناگویی هیجانی

 احساسات

 87/3 86/۱7 ۲۲/3 53/۱7 آزمونپیش

 05/3 80/۱7 54/3 60/۱3 آزمونپس

 0۱/3 60/۱6 6۱/۲ 40/۱۲ پیگیری

دشاااااواری در توصااااایف  

 احساسات

 63/۲ ۲6/۱4 ۲3/۲ 46/۱3 آزمونپیش

 43/۲ 93/۱3 40/۲ 06/۱۱ آزمونپس

 69/۲ 86/۱3 ۲6/۲ ۱۱/۱0 پیگیری

 بیرونتفکر معطوف به 

 

 73/3 ۱3/۲4 56/۲ ۲0/۲3 آزمونپیش

 45/3 40/۲5 04/3 ۲0/۱9 آزمونپس

 6۱/۲ 53/۲5 ۱3/3 53/۱7 پیگیری

 ۲7/3 76/35 ۱۲/3 4۲/36 آزمونپیش واکنش هیجانی تمایزیافتگی خود

 65/۲ ۱4/37 79/3 63/۲7 آزمونپس

 74/۲ 7۱/37 86/۲ 06/۲3 پیگیری

 43/4 66/37 5۱/4 73/37 آزمونپیش جایگاه من

 09/3 ۲۱/38 ۱9/4 ۲6/۲9 آزمونپس

 39/4 83/37 85/3 8۲/۲3 پیگیری

 ۲3/3 ۱4/34 ۱0/3 9۱/35 آزمونپیش بریدگی عاطفی

 ۱۲/3 65/35 33/۲ 87/30 آزمونپس

 64/۲ ۲3/34 08/۲ ۲6/۲7 پیگیری

 08/3 97/37 ۱۲/3 54/38 آزمونپیش آمیختگی با دیگران

 56/۲ 43/36 77/۲ 06/33 آزمونپس

 99/۲ ۱5/37 34/۲ ۱5/۲6 پیگیری
 

، میانگین ابعاد تمام متییرهاا کاه در   ۲طبق نتایج جدول 

آزمون و پیگیاری تفااوت دارناد و    آزمون، پسمراحل پیش

آزمون و پیگیری گاروه آزماایش باا تییارر     در مرحله پس

میانگین همراه بوده است، در صاورتی کاه در گاروه گاواه     

 این تیییر مشاهده نشد.

  

 هاواریانس یها و آزمون همگننمره ینتایج آزمون توزیع طبیع. 3جدول 

 موخلی آزمون لوین اسمیرنف-کولموگروف گروه متغیر

درجااه    

 آزادی

درجااه   معناداری آماره

 آزادی

 معناداری موخلی آماره معناداری آماره

دشووواری شناسووایی 

 احساسات

 47/0 84/0 ۱6/3 ۱33/0 39۱/۲ ۲8 9۲۲/0 545/0 ۱5 آزمایش

       845/0 6۲0/0 ۱5 گواه

 35/0 77/0 55/۲ ۱96/0 754/۱ ۲8 776/0 6۱6/0 ۱5 آزمایشدشووواری توصوویف  
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       4۲4/0 846/0 ۱5 گواه احساسات

تفکوور معفوووف بووه  

 بیرون

 30/0 93/0 67/۲ 367/0 84۲/0 ۲8 653/0 764/0 ۱5 آزمایش

       ۱43/0 ۲۱6/۱ ۱5 گواه

 46/0 95/0 99/۲ ۲74/0 ۲46/۱ ۲8 ۲35/0 0۱۱/۱ ۱5 آزمایش واکنش هیجانی

       735/0 6۲7/0 ۱5 گواه

 33/0 80/0 ۱8/3 695/0 ۱57/0 ۲8 3۲6/0 9۱۲/0 ۱5 آزمایش جایگاه من

       6۲9/0 73۱/0 ۱5 گواه

 36/0 89/0 ۱8/۲ ۲۲۱/0 070/۱ ۲8 845/0 6۲0/0 ۱5 آزمایش بریدگی عاطفی

       304/0 973/0 ۱5 گواه

 ۲4/0 85/0 44/۲ ۱۱۲/0 70۲/۲ ۲8 947/0 437/0 ۱5 آزمایش آمیختگی با دیگران

       9۲۲/0 545/0 ۱5 گواه

 

نتایج تحلیل واریانس اندازه گیری مکرر چند متییاری در  

ی جاان یه های مورد مطالعه در متییرهای ناگوییبین گروه

و تمایزیافتگی خود نشان داد اثار باین آزماودنی )گاروه(     

باشد و این اثر بدین معنای اسات کاه حاداقل     معنادار می

حاداقل یکای از متییرهاای    با یکادیگر در  ها  یکی از گروه

ی و تمایزیافتگی خود تفاوت دارند. اثر درون جانیه ناگویی

آزمودنی )زمان( برای متییرهای پژوهش نیز معناادار باود   

که بدین معنی است که در طی زمان از پایش آزماون تاا    

پیگیری حداقل در یکی از متییرهاای میاانگین باا تیییار     

 همراه بوده است.

 

ی و تمایزیافتگی جانیه آزمون، پس آزمون و پیگیری ناگوییگیری مکرر برای مقایسه پیشتحلیل واریانس با اندازه .4جدول 

 های آزمایش و گواهخود در گروه

مجمووووووووع  منبع اثر مقیاس

 مجذورات

درجوووووه 

 آزادی

میوووووانگین  

 مجذورات

F مجذور اتا معناداری 

دشووووواری در 

شناسووووووایی 

 احساسات

 35۱/0 00۱/0 ۱۱6/۱5 400/78 ۲ 800/۱56 گروهزمان

 ۲۲6/0 008/0 ۱6۲/8 067/56 ۱ 067/56 گروه

دشووووواری در 

توصووووووویف 

 احساسات

 3۱3/0 00۱/0 76۱/۱۲ 633/۲9 ۲ ۲67/59 گروهزمان

 ۲80/0 003/0 89۱/۱0 ۲67/35 ۱ ۲67/35 گروه

تفکر معفوف به 

 بیرون

 ۱3۲/0 00۱/0 ۲6۲/4 033/35 ۲ 067/70 گروهزمان

 40۲/0 00۱/0 830/۱0 ۲67/۱87 ۱ ۲67/۱87 گروه

 760/0 00۱/0 570/88 900/430 ۲ 800/86۱ گروهزمان واکنش هیجانی

 737/0 00۱/0 350/78 ۱50/5۲۲ ۱ ۱50/55۲ گروه

 696/0 00۱/0 964/63 ۲33/543 ۲ 467/۱086 گروهزمان جایگاه من

 683/0 00۱/0 347/60 8۱7/464 ۱ 8۱7/464 گروه

 595/0 00۱/0 ۲04/4۱ 900/358 ۲ 800/7۱7 گروهزمان بریدگی عاطفی

 555/0 00۱/0 899/34 356/440 ۱ 356/440 گروه

آمیختگووی بووا  

 دیگران

 5۱5/0 00۱/0 704/۲9 ۲33/۲87 ۲ 467/۱086 گروهزمان

 740/0 00۱/0 6۱4/79 ۲67/9۲8 ۱ ۲67/9۲8 گروه
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در آماده   دسات هبا  F نسابت نشاان داد   4نتایج از جدول 

( و >0۱/0pابعاااد ناااگویی هیجااانی )هااا در  عاماال گااروه

 . ایان یافتاه  اسات  معناادار (  >0۱/0pتمایزیافتگی خود )

آگاهی مبتنی بر خاوردن  آموزش ذهنکه بیانگر این است 

اضاافه وزن  موجب بهبود ناگویی هیجاانی در زناان دچاار    

گیاری  شد. در این خصوص، یک تحلیل واریانس با انادازه 

مکرر برای گروه آزمایش در سه مرحلاه مداخلاه درماانی    

مشاهده شده در بهبود ناگویی  Fصورت گرفت که نسبت 

 ( بود.>0۱/0p( و تمایزیافتگی خود )>0۱/0pهیجانی )

 

هیجانی و تمایزیافتگی خود در ناگویی آگاهی در ابعاد رونی درون گروهی آموزش ذهننتایج آزمون تعقیبی بنف .5جدول 

 گروه آزمایش

 Sig خطای معیار اختلاف میانگین زمان متغیر

 003/0 5۱/۲ 54/5 پس پیش دشواری در شناسایی احساسات

 0۱/0 ۱0/۱ 6۱/۱ پیگیری 

 0۱/0 ۲3/۱ 86/۲ پیگیری پس

 00۲/0 39/۲ ۲8۱/۲ پس پیش دشواری در توصیف احساسات

 04/0 ۱3/۱ -78/۱ پیگیری 

 033/0 ۲9/۱ -33/۲ پیگیری پس

 00۲/0 7۲/۲ 59/۲ پس پیش تفکر معطوف به بیرون

 0۱۱/0 38/۱ -44/۱ پیگیری 

 0۲4/0 35/۱ -۱۲/۲ پیگیری پس

 05/0 ۱5/۱ 30/۲ پس پیش واکنش هیجانی

 03/0 ۲۱/۱ 57/0 پیگیری 

 0۲۱/0 ۲۲/۱ -57/۱ پیگیری پس

 00۲/0 34/0 -83/0 پس پیش جایگاه من

 0۱7/0 34/0 -48/0 پیگیری 

 00۱/0 33/0 -6۱/۱ پیگیری پس

 00۲/0 34/0 83/0 پس پیش بریدگی عاطفی

 034/0 36/0 35/0 پیگیری 

 0۱3/0 35/0 -77/0 پیگیری پس

 007/0 34/0 48/0 پس پیش آمیختگی با دیگران

 034/0 36/0 -35/0 پیگیری 

 004/0 37/0 -۱3/۱ پیگیری پس

 

نشاان   5تیییرات گروه آزمایش در طای زماان در جادول    

آگااهی در  داد ابعاد ناگویی هیجانی در گروه آموزش ذهان 

آزمااون معناای دار بااود  پااس آزمااون نساابت بااه پاایش  

(00۱/0>P همچنین در مرحله پیگیری نسبت به پیش .)

(. ولی P<00۱/0داری مشاهده شد )آزمون اختلاف معنی

در پیگیری نسبت به پس آزمون تفاوت معنی دارمشااهده  

(. تیییارات گاروه آزماایش در طای زماان      >0۱/0pنشد )

-نشان داد ابعاد تمایزیافتگی خود در گروه آماوزش ذهان  

آزمون نسبت به پیش آزمون معنی دار باود  آگاهی در پس

(00۱/0>Pهمچنین .)  در مرحله پیگیری نسبت به پیش

آزماون اخاتلاف معنای داری مشااهده شاد      آزمون و پس

(00۱/0>P.) 
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 گیری نتیجه و بحث
اگااهی  آماوزش ذهان  هدف این پژوهش تعیین اثربخشای  

هیجانی و تمایزیاافتگی خاود   ناگویی بر مبتنی بر خوردن 

نتایج این بررسای نشاانه   در زنان مبتلا به اضافه وزن بود. 

 ییدر شناساا  یدشواروجود تفاوت معنادار از لحاظ بهبود 

تفکر معطاوف  و  احساسات فیدر توص یدشوار، احساسات

های گروه آزمایشای در مقایساه باا    بین آزمودنی رونیبه ب

ها بیان کننده بهبود این ابعاد گروه گواه بود که این تفاوت

و واکانش هیجاانی،   پس از اجرای جلسات درماانی اسات   

جایگاه من، بریدگی عاطفی و آمیختگای باا دیگاران باین     

های گروه آزمایشی در مقایسه با گروه گاواه باود   آزمودنی

ها بیان کننده بهبود این ابعاد پس از اجرای که این تفاوت

خاواه و  جلسات درمانی است. این نتیجه با مطالعات وطان 

(، بااارین ۲0۱9(، ینااای و همکااااران )۱400همکااااران )

 ( همسو بود.۲0۱7)

آگاهی بر موزش ذهنگفت آتوان یم هااین یافتهن ییدر تب

توجااه بااه لحظااه حاضاار و آگاااهی و پااذیرش نساابت بااه 

همچناین تأکیاد بار    . احساسات و هیجانات متمرکز است

های فردی که با هیجانات و افکار و احساسات انجام تمرین

اینکه دسات باه   شود فرد به جای مرتب  است و باعث می

هایی را با پاذیرش  سرکوبی، کنترل یا اجتناب بزند، تمرین

همچنین باید گفات  (. ۲0۱3)شارونف  و دلسوزی بیاموزد

ای از شاناخت و هیجاان   تنظیم هیجان باه تعامال بهیناه   

انسان با هرچاه  جهت مقابله با شرای  منفی نیاز دارد زیرا 

-ه تعیینکند کمیشود آن را تفسیر شناختی مواجهه می

آگااهی  های افراد است. افرادی کاه از ذهان  کننده واکنش

باییی برخوردراناد از داناش و بیانش مناسابی در ماورد      

های خود برخوردارند و به فرآیندهای شناختی و توانمندی

آگااهی باا هیجاناات و همچناین     دلیل رابطه عمیق ذهان 

آگااهی موجاب   راهبردهای مؤثر برخورد با وظاایف، ذهان  

ش آگاهی فرد نسبت به خود و دیگران در هیجانات و افزای

توان استنباو کرد که از می شود.موقعیت زمان کنونی می

توان، مهاارت در  آگاهی می نطریق آموزش مهارتهای ذه

توانایی تنظیم هیجان را بهبود داد و این خاود نیاز تاأثیر    

   .تواند داشته باشد می آگاهیمتقابل در افزایش سطح ذهن

گفت افاراد دچاار اضاافه وزن    توان یم این یافتهن ییبدر ت

دارناد، یاا   وضعیت خود افکار و باورهای اشتباهی در مورد 

در  حسااس هساتند.  اینکه به خاطر چنین باورهایی بسیار 

-آگاهی نشان مای درمانی مبتنی بر ذهناین بین، شناخت

هاایی را کنتارل و مادیریت    دهد که چگونه چنین حالات 

آگاااهی اثاار مثبتاای باار روی افکااار ذهاانع در واقااکننااد. 

کناد باا   ناکارآمد دارد. حضور ذهن باه بیماار کماک مای    

موقع الگوهای افکاار، احساساات و    تسهیل در شناسایی به

حسهای بدنی، آنها را در مرحله مناسبی پیش از توساعه و  

افاراد  بس  یافتن خنثی کند. پرورش آگاهی به این شیوه 

ورت آشاکارتری برانگیختاه شادن    ص سازد تا بهمیرا قادر 

های نشخواری و منفی را مشاهده کنناد و بتوانناد   واکنش

 از چنین الگوهای فکار تمرکززدایای کنناد و باه آنهاا باه      

 عنوان رویدادهای ذهنی بنگرند که معرف واقعیات نیسات  

 (.۲0۱7)برین، 

توان گفت های پژوهش حاضر میهمچنین در تبیین یافته

نماید تاا بفهماد   فرد کمک می به آگاهی ضمن اینکهذهن

آرامش و رضایت را دوباره از عمق وجودش کشاف   چگونه

اش آمیختاه و باه سابک    کرده و آن را با زنادگی روزماره  

تادریج   کند تاا باه  اش مبدل نماید؛ به او کمک میزندگی

خااود را از نگراناای، اضااطراب، خسااتگی، افسااردگی و     

رویکارد معتقاد   نارضایتی پیرامون آسیب نجات دهد. این 

هایی از رناج و درد دارد؛ ایان درد و   است که هرکس دوره

شاود کاه   می همدینهرنج با آگاهی ذهن، تبدیل به رنجی 

-به احساس شفقت نسبت به خود و دیگاران منتهای مای   

ت نتیجه موجب عدم اجتنااب و بهباود حاای    گردد که در

(. فاورمن و  ۲0۱9)ینی و همکااران،   شودروانشناختی می

مطالعااه خااود نشااان دادنااد کااه   ( در ۲009مکاااران )ه

بار   یآگااه بار ذهان   یمبتنا  یرفتاار  یشناخت یها درمان

افاراد چااق اثرگاذار     یو روانا  یکا یزیسالامت ف  یهاجنبه

 باشاند برخوردار  یشتریب یآگاهاست. هرچه افراد از ذهن
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را  یو احساس کسل شدن کمتار  یمنف یجانیات هیتجرب

بار ذهان    یو مبتنا  یشاناخت ن مداخلاه  یا تجربه کردند. ا

دهاد کاه خاواه    یو آموزش را م ین آگاهیبه افراد ا یآگاه

و شاوند  یناخواه افراد با افکار مزاحم و ناکارآمد رو به رو م

ق یا ن افکاار بهتار اسات از طر   یا فرار و سارکوب ا  یجا به

آنهاا را کااهش    ین افکار اثرگاذار یو مراقبه ا یگرمشاهده

 .داد

آماوزش  توان گفات  پژوهش حاضر میهای در تبیین یافته

 راتیثأاز تا  یکاردن برخا   یتواند باا خنثا  یم آگاهیذهن

 یاسترس به عملکرد روان شناخت یهازاها و پاسخاسترس

 یکاه بارا   ییهاا کیا فرد کماک کناد. تکن   کیولوژیزیو ف

پر اساترس،   عینگاه فرد نسبت به وقا وهیش رییاصلاح و تی

هاای   خمقابله با اساترس و کااهش پاسا    یارتقاء راهبردها

روناد باه حفالا سالامت فارد      یاسترس به کار ما  یجسم

 قیا تواناد از طر یما  آگااهی ذهان کناد. برناماه   یکمک م

نفاس، مقابلاه   عازت  ،یبساندگ خود -حس کنترل شیافزا

 -یعصاب  - یروانا  ناد یبار فرا  یاجتماع تیسازگارانه وحما

 نیا رساد کاه ا  یما  ماؤثر باشاد باه نظار     یشاناخت  یمنیا

را کااهش   یاجتمااع  یوانزوا یمنف یحایت خلق رات،ییتی

)بارین،   بخشاد یفرد را ارتقاء ما  یزندگ تیفیدهد و کیم

هاااای پاااژوهش شاااامل خساااتگی  محاادودیت  (. ۲0۱7

هاا و نداشاتن مکاان    ها در زماان اجارای آزماون   آزمودنی

گر در مناسب برای گروه درمان که به عنوان متییر مداخله

با توجه به اندک باودن شامار    شود.د میپژوهش از آنها یا

شود این ها در زمینه ناگویی هیجانی، پیشنهاد میپژوهش

پژوهش روی رواب  اجتماعی افاراد دچاار وزن نیاز انجاام     

گیرد تا از بروز مشکلات برای این افراد جلوگیری به عمل 

شاود کاه مراکاز    بر اساس نتایج پژوهش پیشنهاد می آید.

زندگی و مدیریت سالم هیجانات را  درمانی، آموزش سبک

در خصوص افراد دچار اضافه وزن مورد توجه قارار دهناد.   

با توجه به اهمیت و نقش عوامال هیجاانی در اضاافه وزن    

های آینده اثربخشی درماان  شود پژوهشزنان پیشنهاد می

آگاهی را بار روی متییرهاای دیگاری مانناد تنظایم      ذهن

هااای عاااطفی ساابک هااای هیجااانی وهیجااانی، طرحااواره

 بررسی نمایند.

 موازین اخلاقی
مراحل پژوهش سعی شاد اصاول اخلاقای ماورد      تمام در

آزادی انتخااااب باااه  توجاااه قااارار گیااارد. ضااامن دادن

کننادگان و دادن اطمیناان جهات رعایات اصاول       شرکت

بر آن بود تا به حریم شخصی زندگی افاراد  سعی رازداری، 

 .احترام گذاشته شود

 قدردانی و تشکر
کننده در پژوهش و هماه افارادی کاه    از همه افراد شرکت

در اجرای این پژوهش همکاری داشتند تشاکر و قادردانی   

 شود.می

 مشارکت نویسندگان
ساازی،  همه نویسندگان این پاژوهش در طراحای، مفهاوم   

هاا،  هاا، تحلیال آمااری داده   شناسی، گاردآوری داده روش

یکساانی  ناویس، ویراساتاری و نهاایی ساازی نقاش      پیش

 داشتند.

 منافع تعارض
بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض 

 منافع ندارد.
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