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 Background and Purpose: Social anxiety disorder is one of the most common disorders of late 

childhood and adolescence, associated with impaired daily functioning and a significant reduction in 

quality of life. Given that adolescence is a sensitive period in personality formation, finding effective 

treatment for social anxiety disorder that reduces the severity and depth of its symptoms, has 

considerable importance. This study aimed to compare the effectiveness of mindfulness training 

based stress reduction (MBSR) and attention bias modification training (ABMT) for reducing social 

anxiety disorder. 

Method: The research method was semi-experimental with pre-test- post-test design with a control 

group. The statistical population of the study consisted of all students of 13 to 15 year old in Astaneh 

Ashrafieh city in the academic year of 2017-2018. At first, using a convenience sampling method, 

two schools were selected among the schools of that area. After that, 45 students who had a high 

social anxiety score selected and assigned in three equal groups (two experimental groups and one 

control group). For one experimental group, MBSR was performed in eight 60- minute sessions, and 

for the second experimental group, ABMT was performed in four 30- minute sessions. The control 

group also did not receive any intervention. The research instrument was Liebowitz Social Anxiety 

Scale for Children and Adolescents (Masia-Warner, Storch, Pincus, Klein, Heimberg & Liebowitz, 

2003) and data were analyzed by one-way covariance analysis method 

Results: The results showed that MBSR and ABMT was effective in reducing social anxiety disorder 

scores (p<0.05, F=26.32). Also, based on the results of the post hoc test, MBSR (MD=49.95) was 

significantly more effective than ABMT (MD=63.02) in reducing social anxiety in female students 

(P<0.05). 

Conclusion: The results showed that both methods used in this study were effective in reducing 

social anxiety, but MBSR due to group performance as well as continuous homework compared to 

the ABMT, has been more effective. 
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 22/22/79دریافت شده: 

 12/20/79پذیرفته شده: 

 29/22/77منتشر شده: 

و  وزمرهر در عملکرد نارسایینوجوانی است که با اواخر کودکی و ترین اختلالات دوره اضطراب اجتماعی یکی از رایج زمینه و هدف: 

 ثریؤن مگیری شخصیت است، یافتن درمالشک در حساس با توجه به اینکه نوجوانی دوره. توجه در کیفیت زندگی همراه است کاهش قابل

هدف از این پژوهش مقایسه  ای برخوردار است.های آن بکاهد، از اهمیت ویژهکه از شدت و عمق نشانه برای اختلال اضطراب اجتماعی

 .استدر کاهش اضطراب اجتماعی  و تعدیل سوگیری توجه آگاهیاثربخشی آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

 آموزاندانش تمامیآزمون با گروه گواه بود. جامعه آماری پژوهش را پس –آزمون آزمایشی با طرح پیشروش پژوهش از نوع نیمه روش:

دادند که ابتدا از بین مدارس این منطقه با استفاده از روش تشکیل می 1370-79اشرفیه در سال تحصیلی  شهر آستانه ساله 12تا  13دختر 

آموزانی که نمره اضطراب نفر از دانش 52آموزان این مدارس، و سپس از میان دانش ندری در دسترس، دو مدرسه انتخاب شدگینمونه

، گروه آزمایشیک شدند. برای  دهیو در سه گروه مساوی )دو گروه آزمایش و یک گروه گواه( جای ،اجتماعی بالایی داشتند، انتخاب

جلسه  5و برای گروه آزمایش دوم، آموزش تعدیل سوگیری توجه در  ،ایدقیقه 02جلسه  8آگاهی در ذهنکاهش تنیدگی مبتنی بر آموزش 

ها از مقیاس اضطراب اجتماعی کودک و نوجوان آوری دادهای دریافت نکردند. برای جمعمداخلهمیز گروه گواه افراد . ای اجرا شددقیقه 32

های به دست آمده از روش تحلیل و برای تحلیل داده استفاده (2223 ،گ و لیبوویتزکلاین، هیمبروارنر، استورچ، پینکاس،  -لیبوویتز )ماسیا

 استفاده شد.یکراهه  متغیریتک کوواریانس

آگاهی و آموزش تعدیل سوگیری توجه بر کاهش اضطراب اجتماعی نتایج نشان دادند که آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن ها:یافته

اساس نتایج حاصل از آزمون تعقیبی، آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر  همچنین بر(. P ،32/20=F>22/2تر مؤثر است )آموزان دخدانش

آموزان دختر در کاهش اضطراب اجتماعی دانش( =22/03MDمؤثرتر از آموزش تعدیل سوگیری توجه ) (=72/57MD)آگاهی ذهن

 (.P>22/2است )

د، از کارایی لازم برای کاهش اضطراب اجتماعی برخوردارنهر دو روش به کار گرفته شده در این مطالعه نتایج نشان داد که  گیری:نتیجه

عدیل ، نسبت به روش تگروهی و همچنین انجام مستمر تکالیف خانگیاجرای آگاهی به دلیل اما آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

 سوگیری توجه، مؤثرتر بوده است.
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 مقدمه
ترسطی فراگیر از ااهر شدن در میان دیگران  1اختلال اضططراب اجتماعی

افراد مبتلطا بطه این اختلال از هرگونه موقعیت اجتماعی که ممکن  ؛اسطططت

 ؛نندکد، اجتناب مینگیرتوسططد دیگران مورد ارزیابی قرار  اسططت در آن

های در مهارت 2زیرا افکطار اجتمطاعی تهدیدکننده، منجر به خودکب بینی

 در مقایسططه با با اختلال اضطططراب اجتماعی (. افراد1شططود )اجتماعی می

رزش اهای مهمی از زندگی را بیجنبهتا حد بیشتری اضطراب، فاقد افراد 

ه طور ، باضطراببود با در این افراد، افسطردگی هم. علاوه بر این دانندمی

بر  اضططططراب (.2گذارد )فردی تأثیر مینزدیک بین روابددیدی بر شططط

که  ،گطذاردمیعملکرد تحصطططیلی و تعطاملطات اجتمطاعی تطأثیرات منفی 

زنططدگی  تططأثیر آن بر عملکردهططایکشطططف زودهنگططام، بططاعطط  کططاهش 

هد دنوجوانان شده و همچنین تداوم اضطراب تا بزرگسالی را کاهش می

نوجوانان با اختلال اضططططراب اجتماعی مشطططکلاتی در تنجیب هیجانی (. 3)

تفاده تنجیب هیجان اسنایافته سطازشاد از راهبردهای این افربیشطتر  دارند و

(. 5) برندکار میه کمتر بط ،کرده و راهبردهطای جطدیطد تنجیب هیجطان را

ه کاهش قابل توج و اختلالات اضطططرابی در نوجوانی با نقد در عملکرد

همچنین علائمی از اضطراب در نوجوانی  ؛در کیفیت زندگی همراه است

در جوانی و تحکیب این اختلالات تا بزرگسطططالی  منجر بطه اختلالات ذهنی

نوجوانان با اختلال اضططراب اجتماعی، دچار مشکلاتی ملل (. 2شطود )می

فردی و سطوح بالای تنهایی، های اجتماعی، مشطکلات بینکاهش مهارت

و صطططلاحیت اجتماعی  ،امتناع از مدرسطططه رفتن، کاهش پذیرش اجتماعی

همچنین این افراد طیف وسطیعی از مشکلات قابل توجه در  ؛کمتر هسطتند

(. اختلالات اضطرابی 0) کنندعملکرد اجتماعی و دانشگاهی را تجربه می

در میان کودکان و نوجوانان ایرانی، تأثیر منفی بر عملکرد افراد گذاشططته 

گیری رو برای بهبود و پیشتواند منجر به مشکلاتی شدید شود، از اینو می

ای هایی جهت سلامت ذهن برأثیر آن بر زندگی، باید به طراحی برنامهاز ت

 .(9کودکان و نوجوانان پرداخت )

دهای ینایکی از مداخلاتی اسططت که بر تغییر فر 3آگاهیآموزش ذهن

شططود، متمرکز اسططت. افزایش توجهی که منجر به اضطططراب اجتماعی می

فراد حفظ اضطراب در اهای بدنی، مکانیزم مرکزی توجه متمرکز بر نشانه

                                                           
1. Social anxiety disorder 

2  . Inferiority complex 

ور طه تواند بآگاهی میمرتبد بر ذهن اسطططت کطه در این موارد، مکانیزم

(. در 8خاصطی باع  کاهش رنج افراد مبتلا به اضططراب اجتماعی باشد )

آگططاهی، اعتقططاد بر این اسطططت کططه روش کططاهش تنیططدگی مبتنی بر ذهن

منفی از طریق کاهش  باوریهای منفی شططخد، واکنشططی به خودهیجان

ای مغزی ههای هیجانی و افزایش شبکهدر فعالیت مغزی مرتبد با واکنش

مرتبد با توجه اسططت که در آن با اصططلاح فرایندهای شططناختی عاطفی، به 

پردازند. بر این اسطططاس، آموزش کاهش تنیدگی تغییر پاسطططی هیجانی می

واند به تتماعی، میآگاهی در بیماران با اختلال اضطططراب اجمبتنی بر ذهن

(. در 7کططاهش اجتنططاب هیجططانی و افزایش تنجیب هیجططان منجر شطططود )

آگاهی به افراد برخورد ماهرانه با تجربیات خود را آموزش آموزش ذهن

و  ،می دهنطد تطا از این طریق با بهبود تنجیب هیجان، افزایش پذیرش خود

های از اهمیت (.12توجه، اضطراب اجتماعی کمتری را تجربه کنند )مهار 

کننده تواند به عنوان یک تعدیلآگطاهی این اسطططت که میآموزش ذهن

زایش اف و فیزیولوژیکی در نجر گرفته شودهای روانمهب هیجان و چالش

اهبردهططای تنجیب هیجططان و کططاهش بهبود رآگططاهی بططا تمرینططات ذهن

پطذیری نسطططبطت بطه اختلالات هیجانی همراه اسطططت و در نتیجه آسطططیط 

 مانند هاییتنیدگی اهی بطه عنوان منبعی برای تسطططهیطل مقطابله باآگطذهن

آگاهی با (. ذهن11حملات هراس یا حتی مشطططکلات پزشطططکی اسطططت )

های مواجهه با برانگیز، روشهای اضطططرابکمک به شططناسططایی موقعیت

آگاهی به افراد آموزش ذهن. (12) آموزدهطا را بطه افراد میاین موقعیطت

ها به جای اجتناب از پذیری در موقعیتجهه و انعطافآموزد که با موامی

های همچنین تکنیک. (13) آن، اضطراب اجتماعی کمتری را تجربه کنند

ی هاآگطاهی بطا آموزش تمرکز بر تنفس و افزایش توجطه بر حطالطتذهن

ود شططگوناگون حسططی، به کاهش مشططکلات اضطططرابی در منجر افراد می

یطل امکطان انجططام تکططالیف خطانگی و آگططاهی بططه دل(. تمرینطات ذهن15)

توانند روش مناسطططبی در میمهارگری راهبردهای سطططریع و مؤثر در خود

 (.12کاهش اختلالات اضطرابی باشد )

نیک، که این تک است 5روش آموزشی دیگر، تعدیل سوگیری توجه

ینطدهطای پردازش اطلاعات در اختلالات اابزاری جهطت بررسطططی نقش فر

به بررسططی ابعادی از توجه انتخابی و پژوهشططگران در آن  اسططت وروانی 

3  . Mindfulness Training 

4. Attention bias modification 
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های هیجانی ناخوشایند نقش که در واکنشپردازند می پردازش اطلاعات

در نتیجه به تغییر توجه از رویدادهای تهدیدکننده به رویدادهای  که دندار

(. اختلطال اضططططراب اجتمطاعی با 10شطططود )غیر تهطدیطدکننطده منجر می

های تهدیدکننده اجتماعی، تداعی رکسطططوگیری توجطه نسطططبطت به مح

که بر اعضاء درونی بدن،  ،شطود که این علائب نه تنها در چهره شخدمی

 (. با توجه به اینکه19گذارد )قل  تأثیر می ضطططرباهن همطانند افزایش 

کطه سطططوگیری توجه در اختلالات  برخی شطططواهطد حطاکی از آن اسطططت

پاسطططی در توجه به اضططططرابی نقش دارند، هدف از این آموزش تعدیل 

های تهدیدکننده اسطططت که در واقع به افزایش ارفیت و توانایی محرک

منجر  ،در مقابله با موقعیت تهدیدکننده و کاهش سوگیری توجه به تهدید

آموزد که با (. آموزش تعدیل سطططوگیری توجه به افراد می18شطططود )می

ه کنند تجربکاهش تفسططیر منفی از وقایع، اضطططراب اجتماعی کمتری را 

گیز انهای جدید ابهامزیرا توجطه ملبطت بطه وقطایع مبهب، به موقعیت ،(17)

های جدید هیجانی انتقطال یطافتطه و موج  کاهش اضططططراب از موقعیت

 (.22شود )می

پژوهشطططگران معتقطدنطد کطه بیشطططتر افراد مبتلطا به اختلال اضططططراب 

در پژوهشططی به  (21یی )یابند. آگاهی بهبود میاجتماعی، با آموزش ذهن

راب آموزان با اضطآگاهی در دانشبررسی کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

نتایج حاکی از کاهش معنادار اضطططراب اجتماعی  که اجتماعی پرداخت

وریس و وردل اسطططت. نتطایج پژوهش میورگا، دی بوده آموزاندر دانش

ه ددهنآگاهی بر کاهش اضططراب، نشان( با عنوان تأثیر آموزش ذهن22)

کاهش قابل توجهی از اضطططراب در گروه آزمایش نسططبت به گروه گواه 

آگاهی را به عنوان ( در پژوهشی، ذهن23ویت و اهُ ) ،هافمن، ساویر بود.

ای مؤثر در کاهش مشططکلات خلقی و اختلالات اضطططرابی در نجر مداخله

( در پژوهشططی به این نتیجه 25نسطط  )گرفتند. اهرابی، شططعیری و حیدری

آگاهی توانسطططته اسطططت ترس از درمانی مبتنی بر ذهنند که گروهرسطططید

 ،ای از دختران ایرانی مبتلا به اضطراب اجتماعیارزیابی منفی را در نمونه

( در پژوهشطی به این نتیجه رسید که آموزش 22کاهش دهد. دهسطتانی )

آگططاهی، موجطط  کططاهش اضططططراب، کططاهش تنیططدگی مبتنی بر ذهن

شططود. همچنین رضططیان، آموزان دختر میدانش درتنیدگی و  ،افسططردگی

( اثربخشططی برنامه کاهش تنیدگی 20نسطط ، شططعیری و اهرابی )حیدری

بیمار مبتلا به اختلال اضطراب اجتماعی  21آگاهی را بر روی مبتنی بر ذهن

دسطططت آمطده حاکی از کاهش ه نتطایج بطکطه  مورد بررسطططی قرار دادنطد

و نططاراحتی  ،ترس، اجتنططاب هططای اضططططراب اجتمططاعی در ابعططادنشطططانططه

( به این 29در پژوهشی مرادی )همچنین است. بوده فیزیولوژیک مبتلایان 

آگاهی باع  کاهش اضطراب اجتماعی نتیجه دست یافت که درمان ذهن

 شود.آموز کب توان ذهنی میمادران دارای دانش

انطد که آموزش تعدیل هطا نشطططان دادهاز طرف دیگر نتطایج پژوهش 

ای هشود. نتایج یافتهتوجه باع  کاهش اضطراب اجتماعی میسطوگیری 

( نشان داد که آموزش تعدیل سوگیری توجه، به عنوان 28لوتر و نیومن )

موج  کاهش اختلالات اضططططرابی در افراد با  ،یطک روش درمان جدید

ووگد، ویرس، شططود. نتایج پژوهش دیتاریخچه طولانی از اضطططراب می

که آموزش تعدیل سوگیری توجه، با  نشان داد (27پرینس و سطالمینک )

تغییر در سططوگیری توجه، باع  کاهش اضطططراب اجتماعی در نوجوانان 

که داد ( به روشطنی نشان 32های شطفیعی و زارع )یافتههمچنین شطود. می

تواند به عنوان درمانی ای آموزش توجه مییندهای رایانهااسطططتفطاده از فر

اجتمططاعی مورد اسطططتفططاده قرار گیرد. نتططایج موثر در کططاهش اضططططراب 

کند که درمان از این نجریه حمایت می نیز (31پژوهش بکر و همکاران )

دکانی کو کننده در میانتعدیل سوگیری توجه به عنوان یک درمان یاری

دهند، منجر به کاهش اضطططراب رفتاری پاسططی نمیکه به درمان شططناختی

و ( 32رولند و تیچمن ) ج مطالعاتدر نهایت نتای اسطططت. شطططده اجتماعی

ر ینیز حاکی از تأث( 33احمری، صطططالحی فدردی، امین یزدانی و صطططابر )

کاهش سوگیری توجه و اضطراب در  آموزش تعدیل سطوگیری شناختی

با توجه به اهمیت و بدین ترتی   بوده اسطططت.اجتماعی در دانشطططجویان 

 منفی راتوجه به تأثیشیوع بالای اختلال اضطراب اجتماعی از یکسو و با ت

کططه این اختلططال در طول زنططدگی افراد دارد و همچنین بططه دلیططل اینکططه 

اثربخشطططی این دو آموزش را در کاهش اضططططراب میزان پژوهشطططی که 

شش در این پژوهش کوه است؛ بنابراین اجتماعی بررسی کند، یافت نشد

اهی و آگشططده اسططت تا اثربخشططی آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

آموزان دختر دوره اول متوسطططه مبتلا به عدیل سططوگیری توجه در دانشت

 اضطراب اجتماعی، بررسی و با هب مقایسه شود.
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 روش
پژوهش حاضر از نوع  روش کنندگان:الف( طرح پژوهش و شررک 

بود. « آزمون بططا گروه گواهپس -آزمونبططا طرح پیش»آزمططایشطططی نیمططه

 آگاهی و تعدیل سوگیریبر ذهنآموزش مبتنی شطامل  متغیرهای مسطتقل

اضططططراب اجتماعی بود. جامعه آماری پژوهش  ،توجطه و متغیر وابسطططته

سططال( شططهر  12تا  13آموزان دختر دوره اول متوسطططه ) حاضططر را، دانش

دادند. نمونه تشططکیل می 1370-79اشططرفیه در سططال تحصططیلی  آسططتانه

ز ااب اجتماعی آموزان مبتلا به اختلال اضطططرپژوهشططی متشططکل از دانش

انتخاب شطططدند.  گیری در دسطططترسروش نمونه به کهجامعه مذکور بود 

دو ، یهاشططرف وپرورش آسططتانهبعد از مراجعه به آموزش بدین ترتی  ابتدا

، پرسططشنامه آموزدانش 322انتخاب شطدند و سطپس  در دسطترس مدرسطه

را بططه عنوان ابزار « اضطططططراب اجتمططاعی کودک و نوجوان لیبوویتز»

هططای آموزانی کططه نمرهدانش کردنططد. از این تعططداد، تکمیططل گری،ربططالغ

اضطططراب اجتماعی بالایی داشططتند )یک انحراف معیار بالاتر از میانگین(، 

های آزمایشی و در گروهشده  آموز به صورت تصادفی انتخابدانش 52

آگططاهی و گروه آموزش بتنی بر ذهنتنیططدگی م )گروه آموزش کططاهش

در ورود  هایشطططدند. ملاکدهی توجه( و گواه جای تعطدیطل سطططوگیری

و حداکلر  13داشطتن سن حداقل  .1ها عبارت بودند از: انتخاب آزمودنی

فقططدان اختلططال روانپزشطططکی در زمططان اجرای پژوهش.  .2 و سطططال، 12

مبتلا بودن به هر نوع بیماری که  .1هطای خرو  عبطارت بودنطد از: ملطاک

. عدم همکاری و غیبت از جلسات 2 و شطود، اجرای مداخله مانع از ادامه

 مداخله. 

 ابزار ب(

این مقیاس  :1پرسطشطنامه اضطراب اجتماعی کودکان و نوجوانان لیبوویتز

اسططاس مقیاس اضطططراب اجتماعی  ( بر35) وارنر و همکاران -را ماسططیا

های یتای از موقعدامنه گستردهکه  اندبزرگسطالان لیبوویتز طراحی کرده

که مواجه شططدن با آنها، برای افراد مبتلا به اختلال اضطططراب  را اجتماعی

 25. این مقیاس شامل دهدمورد ارزیابی قرار می ،اجتماعی مشطکل اسطت

گویه( و اضطراب  12دو زیر مقیاس اضطراب از عملکرد )گویه اسطت و 

و آزمودنی بططه گیرد گویططه( را در بر می 12هططای اجتمططاعی )از موقعیططت

                                                           
1. Liebowitz 

2. Internal consistency 

هر عبارت  .دهدای لیکرت پاسی میدرجه 5ک مقیاس سؤالات بر روی ی

، اصططلا، کب، متوسططد، شططدید( و رفتار 3تا  2طور جداگانه برای ترس )ه ب

. شطططودبندی میندرت، اغل ، همیشطططه( درجهه ، هرگز، ب3تا  2اجتنابی )

توان ها، میکه با توجه به جمع نمرات گویهاسططت  155حداکلر نمره کل 

-اولیوارس، سانچزدر پژوهشطی ماعی فرد پی برد. به میزان اضططراب اجت

آن  2( در نسخه اسپانیایی مقیاس، همسانی درونی32پینا ) - گارسیا و لوپز

 روابدآن از طریق   3، روایی همزمططان71/2تططا  82/2ای از را در دامنططه

و همچنین ضطططریطط  آلفططای کرونبططا   99/2تططا  55/2هطمطبسطططتطگطی 

برآورد  87/2و  71/2ترتیطط   هططای ترس و اجتنططاب را بططهمقیططاسخرده

دادسطططتان و همکاران ضطططری  آلفای کرونبا  و ضطططری  پایایی  کردند.

نقل به اند )گزارش کرده 89/2و  73/2بازآزمایی این مقیاس را به ترتی  

های اضطططراب ا سططایر مقیاساین ابزار بروایی همگرای همچنین (. 30از 

اسططت )به نقل از گزارش شططده  50/2تا  75/2اجتماعی در حد قابل قبولی 

39). 

ر ای به شرح زیدر این مطالعه دو نوع برنامه مداخله: ایبرنامه مداخله ج(

 اجرا شد:
 : 4یابیآزمون نقطه. 1

طریق  و ازشططده اخته سطط افزار سططوپرل با اسططتفاده از نرم یابینقطهآزمایه 

. اجرا شدمتری سانتی 22اینچ در فاصله  15با صفحه نمایش  پتاپیک ل

افزاری اجرای پژوهش لازم به ذکر افزاری و نرمراید سطططختباره شطططدر

ا و هاسطت که اجرای آزمایه توسطد پژوهشگر انجام شد و تکمیل مقیاس

هفته و با  5ای به مدت دقیقه 32جلسه  5ها به صطورت انفرادی در آزمایه

صورت گرفت.  ی مدرسههاهمکاری مسطوولان مدرسه در یکی از کلاس

کننده قرار سططانتیمتر مقابل شططرکت 52±2سططتگاه بر روی میز با فاصططله د

گرفطت. اجرای آزمایه با خواندن دسطططتورالعمل روی صطططفحه مونیتور و 

توضطیحاتی از جان  آزمونگر برای آمادگی آزمودنی، شروع شد و پس 

های اصططلی ارائه شططد. کوشططش تمرینی در ابتدای آزمایه، کوشططش 12از 

دقیقه(  32جلسططه، هر جلسططه  5هفته ) 5یری توجه طی برنامه تعدیل سططوگ

( مورد اسططتفاده 37و  38، 33)انجام شططده در ایران  اسططاس مطالعات که بر

3. Concurrent validity 

4. Dot probe trial 
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ه از تغییر توج آنها، یکسططان و هدف ،جلسططات قرار گرفته اسطت. محتوای

 های خنلی است.های تهدیدکننده به چهرهچهره

ه یل سططوگیری توجه بیابی به عنوان ابزار سططنجش و تعدآزمون نقطه

ها، تصطططاویر چهره هسطططتند که ابراز هیجانی خنلی و رود. محرککار می

دهند. تصططاویر چهره از آنجا مورد اسططتفاده قرار تهدیدکننده را نشططان می

ل از تری هستند )به نقهای اختصاصیگرفت که نسطبت به لغات، محرک

ل منتق ،قعیطتمعنطا و مفهوم مو دربطاره( و اطلطاعطات بطالقوه بیشطططتری 52

های اجتماعی اغل  به صورت غیرکلامی ابراز کنند. از طرفی، ارزیابیمی

ی های واقعی را بیشططتر بازنمایشططوند؛ بنابراین تصططاویر چهره، موقعیتمی

کنند. تصطططاویر با ابراز هیجانی تنفر، به عنوان محرک تهدیدکننده در می

لی به عنوان نگرانی اصنجر گرفته شد، چرا که نشان دهنده بیزاری و طرد، 

(. در سنجش سوگیری 51آید )افراد با اضططراب اجتماعی به حسطاب می

)+(  شود که نقطه تلبیتهای آزمایه به این ترتی  اجرا میتوجه، کوشش

شطططود تا محل توجه ثطانیه در مرکز صطططفحه مانیتور ارائه می 1بطه مطدت 

 چهرهآزمودنی ثابت شطططود. پس از آن به تصطططادف یک جفت تصطططویر 

ثانیه سمت چپ  1)یکی از نجر هیجانی خنلی و دیگری تهدیدآمیز( برای 

 )*( به جای یکی از دو پروبآید. سططپس یک و راسططت نقطه تلبیت می

درصططد جانشططین یکی از  22شططود، پروب )*( با احتمال محرک ااهر می

هر کدام در  و هایی ااهر شوندشود. اینکه چه محرکاین دو محرک می

ا راسططت صططفحه نمایش قرار گیرند و پروب )*( جانشططین سططمت چپ ی

شططوند. از آزمودنی خواسططته کدام محرک شططود، به تصططادف تعیین می

شطود که با حداکلر سطرعت و دقت بسته به اینکه پروب )*( در سمت می

شود، کلیک چپ یا راست موس را فشار مونیتور ااهر می راستچپ یا 

ماند. کوشش بعدی صفحه باقی میدهد. پروب )*( تا پاسخدهی وی در 

شططود. اگر هنگامی که پروب )*( بلافاصططله پس از پاسططخدهی شططروع می

شود، زمان واکنش آزمودنی کمتر از جانشین تصویر چهره تهدیدآمیز می

حالت جانشططینی پروب )*( به جای تصططویر چهره خنلی باشططد، آزمودنی 

دهد. می ید نشانهای منفی مرتبد با تهدسوگیری توجه نسبت به محرک

د، شططواگر هنگامی که پروب )*( جانشططین تصططویر چهره خنلی می ولی

زمان واکنش آزمودنی کمتر از حالت جانشینی پروب )*( به جای تصویر 

چهره تهدیدآمیز باشطد، اجتناب توجه نسبت به تصویر چهره منفی مطرح 

ه ب شططود. در شططراید اصططلاح سططوگیری توجه نیز منطق و ترتی  برنامهمی

همین صطورت اسطت با این تفاوت که پروب )*( همواره جانشین تصویر 

شطططود و بطدین ترتیط  بطا عطف توجه مداوم آزمودنی به چهره خنلی می

ر گیرد. دسطمت تصطویر خنلی، عمل اصطلاح سطوگیری توجه صورت می

نهایت در شراید کنترل، پروب )*( با فراوانی یکسان، جایگزین تصاویر 

یک از تصطططاویر مکان،  شطططود؛ به طوری که هیچز میخنلی و تهدیدآمی

 102(. در اجرای آزمایه، 52کننطد )بطه نقل از بینی نمیپروب )*( را پیش

 (. 1شکل مرد( ارائه شد ) 5زن و  5جفت تصویر چهره ) 8کوشش با 
 

 یابیای از اسلایدهای ارائه شده در آزمون نقطهنمونه: 1 شکل

 
 

آموزش کططاهش : 1آگراهیمبتنی بر ذهنآموزش کراهش تنیردگی . 2

ماه بر  2ای و به مدت دقیقه 02جلسططه  8 آگاهی درتنیدگی مبتنی بر ذهن

( تنجیب و اجرا شد. اجرای 52زین و همکاران ) –پروتکل کابات  اسطاس

ای یک بار و در آموزش توسططد پژوهشططگر و به صططورت گروهی، هفته

و با توجه به مطالعات انجام  های مدرسطططه صطططورت گرفتیکی از کلاس

( که حاکی از اثربخشی این روش آموزشی 55و  53،  20گرفته در ایران )

 .بر اضطراب است، مورد استفاده قرار گرفته است

 

                                                           
1. Mindfulness based  stress  reduction (MBSR) 
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 آگاهی: خلاصه جلسات برنامه آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن1جدول 

 اهداف و محتوای جلسات جلسات

 یکبجلسه 

مشی کلی با در نجر گرفتن جنبه محرمانه بودن زندگی شخصی افراد، دعوت افراد به معرفی خود به یکدیگر، خوردن یک کشمش با آگاهی و معرفی برنامه و اهداف آن، تنجیب خد

واک زدن و مره )ملل مسهای روزو بح  در مورد وارسی بدن. تکلیف خانگی: معطوف کردن توجه به فعالیتارائه پسخوراند توجه به افکار و احساسات همایند، تمرین وارسی بدن و 

 اند.شستن ارف( و پیاده کردن آنچه در خوردن یک دانه کشمش آموخته

 جلسه دوم
فشار روانی و اضطراب، تمرین انجام تنفس با حضور ذهن. بازنگری تکالیف خانگی. تکالیف خانگی: روزانه ده دقیقه  تمرین وارسی بدن و بازنگری تمرین، شرح عوامل ایجادکننده

 ای متفاوت، ثبت گزارش روزانه از تجربه یک واقعه خوشایند.تنفس با حضور ذهن و معطوف کردن توجه به یک فعالیت روزمره به شیوه

 جلسه سوم

ای و بازنگری آن، آموزش قدم زدن با حضور ذهن و دقیقه 3دقیقه در حالت مراقبه نشستن و بازنگری تمرین، تمرین فضای تنفس  12مدت پنج دقیقه، تمرین دیدن یا شنیدن به 

ز، فهرستی از وقایع ناخوشایند ای سه بار در رودقیقه 3بازنگری آن. بازنگری تکالیف خانگی. تکالیف خانگی: تمرین تنفس و کشش و حرکت به شیوه حضور ذهن و تمرین تنفس 

 روزانه

 جلسه چهارم
ی: مراقبه ای، بازنگری تکالیف خانگی. تکالیف خانگدقیقه مراقبه آگاهی از تنفس، صدا و افکار و بازنگری تمرین، انجام فضای تنفس سه دقیقه 12ای دیدن یا شنیدن، تمرین پنج دقیقه

 ای )در زمان تجربه احساسات ناخوشایند(ن راهبرد مقابلهای به عنوادقیقه 3نشسته روزانه، فضای تنفس 

 جلسه پنجب
فس سه های جسمانی، فضای تندر برابر افکار، احساسات و حس نشستن در حالت مراقبه و پذیرش و اجازه حضور افکار و بازنگری تمرین، تأکید از آگاهی از چگونگی واکنش

 ای.ای مقابلهدقیقه 3ای روزانه، فضای تنفس دقیقه 3نگی: مراقبه نشسته روزانه و و فضای تنفس ای. بازنگری تکالیف خانگی. تکالیف خادقیقه

 جلسه ششب
ضاوت و قانی خار  کردن آنها از ذهن بدون آموزش توجه به ذهن، افکار ملبت و منفی، خوشایند یا ناخوشایند بودن افکار، اجازه دادن به افکار منفی و ملبت در ورود به ذهن و به آس

 ای.ای مقابلهدقیقه 3ای سه بار در روز، انجام کارهای روزمره با حضور ذهن و فضای تنفس توجه به آنها. بازنگری تکالیف خانگی. تکلیف خانگی: فضای تنفس سه دقیقه

 جلسه هفتب
 ات، پی بردن به روابد بین فعالیت و خلق، بازنگری تکالیف خانگی. تکالیفچگونگی مراقبت از خود در مقابل افکار گوناگون، آگاهی از تنفس، بدن، اصوات، افکار و احساس

 های آموزش داده شده در دوره.خانگی: شامل الگویی از تمامی انواع تمرین

 جلسه هشتب
برای تمرین  ایش داده شد، تکلیفی به عنوان انتخاب برنامههای خلقی در آینده، مراقبه وارسی بدن، مرور آنچه در طول جلسات آموزها برای کنار آمدن با وضعیتاستفاده از آموخته

 کنندگان بتوانند آن را تا ماه بعد ادامه دهند و در نهایت اجرای پس آزمون.خانگی که شرکت

 

های لازم ابتدا مجوزبه منجور اجرای پژوهش حاضر، ا: روش اجر د(

پرورش گرفته شد و با مراجعه به و هت اجرای پژوهش، از آموزشج

و پرورش و تکمیل پرسشنامه توسد مدارس معرفی شده توسد آموزش

ها به صورت تصادفی در نمونه وآموزان، نمونه مورد نجر انتخاب دانش

تعدیل سوگیری  ،ای(دقیقه 02جلسه 8آگاهی )های آموزش ذهنگروه

 .وزش( جایدهی شدندو گروه گواه )بدون آم ،ای(دقیقه 32جلسه 5توجه )

 ر ابتدای انجام پژوهش، اهدافملاحجات اخلاقی، د همچنین جهت رعایت

آموزان بیان شد و رضایت کامل آنها برای شرکت برای دانشاین مطالعه 

آموزی مجبور به تکمیل پرسشنامه و در پژوهش جل  شد و هیچ دانش

شد  ادهن داطمیناکننده همچنین به افراد شرکت. شرکت در جلسات نبود

که اطلاعات حاصل از این پژوهش به صورت گروهی مورد تحلیل قرار 

ه باقی و کاملا محرمان شده، گرفته و برای تولید مستندات علمی استفاده

 ماند.می

 هایافته
آزمون متغیرهای پس -آزمونمیانگین و انحراف اسطططتاندارد نمرات پیش

و  تعدیل سوگیری توجه(. 2آگاهی، ذهن. 1) پژوهش دو گروه آزمایش

همچنین در این جدول نتایج آزمون  ارائه شططده اسططت. 2در جدول گواه 

ا هططویلططک برای بررسطططی نرمططال بودن توزیع متغیرهططا در گروه-شطططاپیرو

ویلک برای تمامی -گزارش شطده است. با توجه به جدول، آماره شاپیرو

وزیع این تتوان نتیجطه گرفطت که بنطابراین می دار نیسطططت،متغیرهطا معنی

 متغیرها نرمال است.
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 نفر( 44تعداد: ) گواه آزمون در دو گروه آزمایش وپس-آزمونهای توصیفی نمرات پیش: شاخص2جدول 

P ویلک-شاپیرو  متغیر وضعی  گروه میانگین انحراف استاندارد 

71/2  79/2  02/9  59/95 آگاهیآموزش ذهن     

28/2  81/2  58/7  73/92 آزمونپیش آموزش تعدیل سوگیری توجه    

20/2  88/2  25/9  52/93  اضطراب اجتماعی  گواه 

12/2  72/2  39/7  72/57 آگاهیآموزش ذهن     

11/2  72/2  21/11  22/03 آزمونپس آموزش تعدیل سوگیری توجه    

29/2  81/2  20/12  12/95    گواه 

 

های آموزشططی بر اضطططراب مقایسططه اثربخشططی روشجهت بررسططی 

هطای تحلیطل کوواریانس مورد بررسطططی قرار فرضاجتمطاعی، ابتطدا پیش

زمون و آگرفت. مفروضطه همگنی شی  خد رگرسیون با اثر تعامل پیش

های پژوهش مورد بررسی قرار در گروهاضطراب اجتماعی متغیر وابسطته 

درصطططد معنادار نیسطططت  72 دسطططت آمده با اطمینانه نتیجه ب که گرفت

(22/2>P  ،292/2=F)هطا از مفروضطططه همگنی شطططیطط  در نتیجططه داده ؛

 نتایج آزمون لوین برای بررسطططی همگنی کنند.رگرسطططیون پشطططتیبانی می

اضططططراب ها نشطططان داد که واریانس واریطانس متغیر وابسطططتطه در گروه

 3. در جطدول (P  ،290/2=F<22/2هطا برابر اسطططت )در گروه اجتمطاعی

 ایهمتغیری برای بررسطططی تفاوت گروهنتطایج تحلیطل کوواریطانس تطک

آزمون متغیر اضططططراب اجتماعی آزمون با پسآزمطایش و گواه در پیش

 گزارش شده است.

 

 گواه و ،سوگیریآگاهی، تعدیل آزمون اضطراب اجتماعی در سه گروه آموزش ذهنپس-آزمون: مقایسه تفاضل نمرات پیش 3جدول

 اندازه اثر F p آماره میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منابع

 22/2 221/2 08/13 23/1152 1 23/1152 آزمونپیش

 20/2 222/2 32/20 07/2170 2 39/5373 عضویت گروهی

    55/83 51 23/3521 خطا

 

کططاهش تنیططدگی مبتنی بر  آموزش، 3بططا توجططه بططه نتططایج جططدول 

 به ایجاد اسططت آگاهی و آموزش تعدیل سططوگیری توجه، توانسططتهذهن

ود منجر شططط آزمونتفطاوت معنادار میانگین متغیر وابسطططته در مرحله پس

(20/2=η ،22/2<P  ،32/20=F)شود کهبنابراین این نتیجه حاصطل می ؛ 

میانگین نمرات اضططططراب آزمون(، گر )پیشبطا کنترل متغیرهای مداخله

های آموزان کطاهش یطافتطه اسطططت. مقطدار تأثیر آموزشاجتمطاعی دانش

درصد  20آگاهی و تعدیل سطوگیری توجه مبتنی بر ذهن تنیدگیکاهش 

درصد تغییرات متغیر وابسته توسد  20این بدان معناسطت که  ؛بوده اسطت

  شود.عضویت گروهی تبیین می

های آموزش ک از روشجهطت بررسطططی این پرسطططش کطه کطدام ی

آگاهی و تعدیل سوگیری توجه بر کاهش اضطراب اجتماعی مؤثرتر ذهن

ی مورد نفرونهای آموزشی اثرات اصلی با اصلاح بواثربخشی گروه ،است

در جدول زیر اثر اصطططلاح بونفرونی روی تفاضطططل  .بررسطططی قرار گرفت

 ها ارائه شده است.میانگین
 

 های پژوهشها به تفکیک گروهها و دامنه اطمینان تفاوت: تفاوت میانگین4جدول

 دامنه بالا دامنه پایین معناداری انحراف استاندارد (J-I) هاتفاوت میانگین (Jها )گروه (Iها )گروه

 -92/5 -52/21 221/2 35/3 -29/13 آموزش تعدیل سوگیری توجه آگاهیذهنآموزش

 -80/12 -25/32 222/2 35/3 -22/25 گواه 

 -52/21 92/5 221/2 35/3 29/13 آگاهیآموزش ذهن آموزش تعدیل سوگیری توجه

 -93/2 -22/17 220/2 30/3 -13/11 گواه 
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که تفاوت معناداری میان  شطططودبا توجه به جدول فوق مشطططاهده می

آگاهی و تعدیل های آموزش ذهنمقطادیر میطانگین تعطدیطل شطططده گروه

آگاهی ، گروه آموزش ذهن P ،29/13- =(MD>22/2 (سوگیری توجه 

( و گروه آموزش تعططدیططل P، 22/25-=MD>22/2) گطواه و گطروه

 ؛( وجود داردP  ،13/11-=MD>22/2) گواهسطططوگیری توجه و گروه 

و  آگاهیبدان معناسطططت که هر دو روش آموزش مبتنی بر ذهن یافته این

تأثیر معناداری بر کاهش اضططططراب اجتماعی  ،هتعطدیل سطططوگیری توج

همچنین با توجه به اینکه میانگین تصطحی  شده رد. داآموزان دختر دانش

( کمتر =72/57MDآگاهی )اضطططراب اجتماعی در گروه آموزش ذهن

توان ( اسططت، می=22/03MDاز گروه آموزش تعدیل سططوگیری توجه )

ضططططراب اجتماعی آگطاهی در کاهش انتیجطه گرفطت کطه آموزش ذهن

 آموزان مؤثرتر بوده است. دانش

 گیریبحث و نتیجه
هدف از انجام این پژوهش، بررسططی اثربخشططی آموزش کاهش تنیدگی 

آگطاهی و تعطدیطل سطططوگیری توجه در کاهش اضططططراب مبتنی بر ذهن

اجتماعی و همچنین مقایسه اثربخشی این دو آموزش بر کاهش اضطراب 

دختر دوره اول متوسططططه اسطططت. نتایج تحلیل آموزان اجتماعی در دانش

و آزمون تعقیبی بونفرونی نشطططان داد که  متغری یکراههتطک کواریطانس

آگاهی و تعدیل سطططوگیری توجه آموزش کطاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

ند. ابر میزان کاهش اضطراب اجتماعی اثربخش بودهگواه نسبت به گروه 

گاهی آدگی مبتنی بر ذهنهمچنین بر اسطططاس نتطایج، آموزش کاهش تنی

رتر مؤث ،نسططبت به تعدیل سططوگیری توجه در کاهش اضطططراب اجتماعی

 بوده است.

آگاهی در مقایسططه با گروه گواه به که آموزش ذهن نتایج نشططان داد

این یافته با  که انجامدداری بطه کاهش اضططططراب اجتماعی میطور معنی

در تبیین این یافته ( همسطططو اسطططت. 29و  23 -21)سطططایر مطالعات نتایج 

ی را هایکند تا موقعیتآگاهی به افراد کمک میذهنتوان گفطت که می

 شناسایی کنند و همچنین شناخت ،شودکه باع  اضطراب و تنیدگی می

بهتری نسطبت به خود پیدا کرده و نقا  قوت و ضطعف خود را بشناسد و 

را بیاموزند. ها ای برای مواجهه با این موقعیتسطططپس راهبردهطای مقطابله

همچنین این آموزش با تأکید بر خودداری از قضطططاوت در مورد آینده و 

بت کند که نستمرکز بر زمان حال و آگاهی هدفمندانه، به فرد کمک می

های روزانه خود، آگاهی یافته و بدین ترتی  منشطططأ اضططططراب به فعالیت

جاد آگاهی روشطططی برای ایآموزش ذهن اجتمطاعی را از خود دور کنطد.

نگرش جدید، پذیرش بدون قضطاوت، نزدیک شدن به احساسات، افکار 

های بدنی، برای خلاص شدن از حالات خلقی منفی است )به نقل و حس

( نشان داد که در درمان مبتنی 13بریدی و ویتمن )مطالعه های یافته. (12از

گیرنططد کططه بططا هیجططانططات آگططاهی، افراد یططاد میبطر پططذیطرش و ذهن

یرند گیاد می . به طور ملال آنهامواجه و آنها را تجربه کنند ،دهکننناراحت

 این روش .در مواجهه با اضطراب، آن را بدون قضاوت کردن، قبول کنند

ها، به جای اضطططراب و اجتناب، آموزد که در پاسططی به تجربهبه آنها می

پذیر باشطططند که در نهایت به آنهطا را انتخطاب و در مقطابطل آنهطا، انعطاف

 شود.اهش اختلال اضطراب اجتماعی منجر میک

نشان داد که آموزش تعدیل سوگیری توجه این مطالعه همچنین نتایج 

شططود. این آموزان دختر منجر میبه کاهش اضطططراب اجتماعی در دانش

أثیر مطالعات ت در این ؛همسطو است( 32و  32-28مطالعات ) یافته با نتایج

کاهش اضططراب اجتماعی تأیید شده آموزش تعدیل سطوگیری توجه بر 

ورچرد، اپژوهش  نتیجهلازم به ذکر اسطططت که نتایج این مطالعات با  بود.

مطالعه  ( همخوانی ندارد، چرا که در این52آپتروآیا، کلارک و کرسول )

آموزش تعدیل سططوگیری توجه بر کاهش اضطططراب اجتماعی تأثیرگذار 

کننده بالقوه ات مخدوشعلت این عدم همخوانی شططاید اثر .نبوده اسططت

ای بکر هکنندگان باشد. یافتهاختلال رفتاری و خلق وخوی پایین شطرکت

تواند که درمان تعدیل سطططوگیری توجه میداد  ( نشطططان31و همکطاران )

تاری رف -که به درمان شناختیکودکانی  باع  کاهش اضططراب در میان

ن این در تبیی. اثربخش باشد ،دهند، به عنوان یک درمان مکملپاسی نمی

ناختی، یند پردازش اطلاعات شابا توجه به اینکه در فرتوان گفت نتایج می

تخصطططید افتراقی توجطه بطه سطططوی محرک تهطدیطدکننطده به تداوم در 

در تعدیل سوگیری توجه، با استفاده از  ،شوداضطراب اجتماعی منجر می

ز شطططنطاختی شطططنطاختی و اصطططول یادگیری، توجه فرد اهطای روانیطافتطه

داده سوق  ،های خنلیو به سمت محرک شطدههای تهدیدزا جدا محرک

کطه به کاهش سطططوگیری توجه و در نتیجه کاهش اضططططراب  شطططودمی

های سططالمینک، کیندت، بر اسططاس یافته شططود.اجتماعی در فرد منجر می

های ( افراد با اضططططراب اجتماعی، برداشطططت17دن هطات )رینتس و ون
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آموزش تعدیل  که در نتیجه اطلطاعطات عطادی دارندای از تهطدیطدکننطده

سططوگیری توجه به این افراد، به کاهش تفسططیر منفی از وقایع و در نتیجه 

های احمری و شطططود. همچنین یافتهکاهش اضططططراب اجتماعی منجر می

سططت که آموزش تعدیل سططوگیری توجه با از آن ا ( حاکی33همکاران )

هططای توجططه از محرککننططدگططان برای رهططاسططططازی آموزش شطططرکططت

های خنلی، مهارت بازداری را در آنها تهطدیطدکننطده و توجطه به محرک

که خود منجر به کاهش اضططططراب  را توجطهمهطار تقویطت کرده و توان 

توجه ملبت به تهدید، یعنی دریافت  دهد.بطه آنهطا آموزش می ،شطططودمی

نگیز امهای جدید ابهاتواند به موقعیتتصطططویری ملبت از عوامل مبهب می

منجر  ،انتقال یافته و در نتیجه به تغییر در واکنش به رویداد هیجانی جدید

 (.22شود )می

آموزش کاهش شطططیوه بطا توجطه بطه نتطایج این پژوهش، گروهی که 

وش رآگاهی را دریافت کردند نسطططبت به گروه با تنیدگی مبتنی بر ذهن

 .ان دادندشتعدیل سوگیری توجه، کاهش بیشتری در اضطراب اجتماعی ن

ه ب های انجام شططده، پژوهشططی یافت نشططد که دقیقاًهر چند طی بررسططی

لی ، ومقایسطه این دو شطیوه آموزش در اختلال اضطراب اجتماعی بپردازد

آگططاهی را در کططاهش هططای مختلف کططارآمططدی آموزش ذهنپژوهش

همچنین به دلیل اینکه هر دو گروه را (. 20-25)اضططططراب نشطططان دادند 

 های شططخصططیتیدهندگان یکسططانی هدایت کردند تا اثر تفاوتآموزش

، این تفططاوت بر میزان بهبودی شطططود دهنططدگططان مختلف خنلیآموزش

ه این توان گفت کمیدر نتیجه  تواند از اثر درمانگر ناشطی شده باشد.نمی

تفاوت در اثربخشطططی دو روش  دسطططت آمده ناشطططی ازه تفاوت آماری ب

توان گفططت کططه از ییططافتططه متبیین این آموزش مططذکور بوده اسطططت. در 

برگزاری  .گروهی آن اسططططتاجرای آگططاهی، هططای روش ذهنبرتری

گروهی این روش هب به لحاظ مادی و هب با توجه به اثربخشططی در طول 

ر دعلاوه بر این،  .های فردی، مقرون به صطرفه استزمان، بیشطتر از روش

های مؤثر به مراجع و وزشه اطلاعات و آمئاین روش به دلیل تأکید بر ارا

نقش اسطططاسطططی انجام مسطططتمر تکالیف خانگی در کسططط  مهارت فنون 

هیجانات، احسططاسططات و رفتار، توسططد خود مراجع،  مهارآگاهی و ذهن

کند. در مقایسططه با سططایر احتمال عود مشططکل را در دراز مدت کمتر می

توانططد یططک آگططاهی میهططای درمططان روانی، درمططان مبتنی بر ذهنروش

ا ب برخورد ماهرانهو  های روانیکلی برای مواجهطه بطا تنیدگیآورد روی

ش درمان به کاه. این شططیوه کنندگان ارائه دهدتجربیات خود به شططرکت

بهبود تنجیب هیجان،  ن به طور خاص،هدف آهزینه درمانی منجر شططده و 

توجه برای کاهش اضططراب در افراد است مهار  و ،افزایش پذیرش خود

آگططاهی این اسططططت کططه تمرینططات از دیگر دلططایططل برتری ذهن(. 12)

شطططناختی های روانتواند جایگزین مناسطططبی برای درمانآگاهی میذهن

واهند خهایی که نمیبه ویژه آن ؛متداول در زمینه اختلالات اضطرابی باشد

 ،های سطنتی شطرکت کنند و یا اشطخاصی که به درماندر جلسطات درمان

  .(12نقل ازدهند )به پاسی نمی

مانند هایی محدودیتمطالعه دیگر دارای پژوهش حاضططر، همانند هر 

که  است سن افراد نمونه و محدود بودن نتایج پژوهش به دوره تحصطیلی

پژوهش، امکان تغییر نتایج وجود دارد.  وقعیتدر صورت تغییر نمونه و م

دت م امکطان ارزیابی اثر طولانی ،بطه دلیطل فقطدان دوره پیگیری همچنین

زان آمودانشاین مطالعه بر روی مداخله بر متغیر وابسططته وجود نداشططت. 

های مداخله مورد به کارگیری شطططیوه ممکن اسطططتانجام شطططد که  دختر

به ی را متفاوت آموزان پسر نتایج کاملاًدانشاستفاده در این پژوهش، روی 

در  های آتیشططود که پژوهشبنابراین پیشططنهاد می ؛داشططته باشططد دنبال

شطططناختی این مطالعه، به های روشصطططورت امکطان بطا رفع محطدودیطت

  دهی نتایج به دست آمده، کمک کنند.تعمیب

ا توجه به های بالا، ببا در نجر گرفتن محدودیت و گیری کلیدر نتیجه

نسبت به  آگاهی تأثیر بیشتریاینکه آموزش کاهش تنیدگی مبتنی بر ذهن

ته داشططافراد نمونه  طراب اجتماعیتعدیل سططوگیری توجه در کاهش اضطط

 و اندرکاران آموزش و پرورششود که معلمان و دستاست، پیشنهاد می

و  ینططد آموزشطططیا، جهططت بهبود در فرمتخصطططصطططان عرصطططه کلینیکی

 تر،یافتهبه صطططورت سطططازمان، از این روش آموزانشطططناختی دانشروان

 استفاده کند.

ب پایان نامه کارشطناسطی ارشد خاناین پژوهش برگرفته از  تشرکر و ددردانی:

راهنمایی  هشناسی عمومی دانشگاه گیلان بسطپیده سلمانی چولابی در رشته روان

 8308/2کد دکتر منصور حکیب جوادی و مشاورت دکتر رضا سلطانی شال و با 

و پرورش شططهرسططتان از سططوی آموزشاین مطالعه  اسططت. همچنین مجوز اجرای

صادر شده  1/12/70در تاریی  822/10912/3922وز اشرفیه با شماره مج آستانه

تشکر  اند،مشارکت داشتهمطالعه  وسیله از تمامی افرادی که در این اسطت. بدین

 کنیب.یو قدردانی م

 .ه استگونه تضاد منافعی نداشتاین پژوهش برای نویسندگان هیچ تضاد منافع:
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