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Abstract  Article Info 

Introduction: The Mindfulness is consciousness and constant attention and 

purposefulness in the present moment, along with admission, non-admission and 

separating yourself from the mind. The present study aimed at determination of the 

effectiveness of the mindfulness training on decreasing anxiety and increasing 

psychological well-being of students. 

Methods: In this research, a semi-experimental design with pretest-posttest and control 

group was used. For this purpose, a total of 30 out of 325 students were selected from 

Parsabad Moghan Branch, Islamic Azad University (Parsabad Moghan Town, Iran). 

The selected subjects who had a higher score in anxiety test were divided into 

experimental and control groups. The mindfulness was provided for experimental group 

for 8 sessions. Participants of these two groups completed the Catell’s anxiety 
questionnaire and Reef’s psychological well-being questionnaire in two steps (before 

and after therapy). For data analysis, multivariate covariance analysis and spss 20 was 

used. 

Results: The results showed that the mindfulness training decreases anxiety (F=13/063,  

P < 0.05) and increases psychological well-being (F= 9/963,P <0.05). 

Conclusion: The mindfulness by increasing awareness and attention in the present 

moment, observing non-affiliation and non-conditional acceptance of phenomena, 

separating yourself from the mind, reducing the old show, along with the power of the 

commands of the mind and reducing the activity from habits, reduces anxiety and 

increases psychological well-being. Therefore, it is suggested that mindfulness is used 

as a quality method of living in the present moment to reduce the anxiety and promote 

the psychological well-being of students.   

 Keywords: Anxiety, 

Psychological well-being, 
Mindfulness, students 

Copyright © 2020, Education Strategies in Medical Sciences [ESMS]. This is an open-access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 

International License [http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/] which permits copy and redistribute the material just in noncommercial usages, provided the original work is properly 

cited.  

 

 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 e
dc

bm
j.i

r 
at

 1
4:

55
 +

04
30

 o
n 

F
rid

ay
 A

ug
us

t 6
th

 2
02

1

http://edcbmj.ir/article-1-2134-fa.html


 راهبردهای آموزش در علوم پزشکی مجله

 1400 ،1 شماره ،14 هدور

 87-77: صفحات

78 

 

 

 

 انشناختی دانشجویان اثربخشی آموزش ذهن آگاهی بر اضطراب و بهزیستی رو 
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 ده کی چ

ندانستن خود با ذهن است. پژوهش حاضر    یکیو    یرقضاوتیغ  رش،یپذو هدفمند، در لحظه حال، همراه با    داریو توجه پا  یآگاه  ،یذهن آگاه:  مقدمه

 بهزیستی روانشناختی دانشجویان انجام شد. شیدرکاهش اضطراب و افزا یاثربخشی آموزش ذهن آگاه  نییبه منظورتع

 ستیب  صدو یس  انیمنظور از م  نیپس آزمون و گروه کنترل استفاده شد. بد  -با طرح پیش آزمون    یشیآزما مهیپژوهش، از روش ن نیدر ا :هاروش

به   ی ست آوردند، انتخاب و بطورتصادفبد یینفرکه در آزمون اضطراب نمره بالا 30دانشگاه آزاد شهرستان پارس آباد مغان، تعداد    یو پنج نفر دانشجو
دو گروه، پرسشنامه   . شرکت کنندگانآموزش داده شد  شیگروه آزما  یجلسه برا  ۸به مدت    یو کنترل واگذار شدند. آموزش ذهن آگاه  شیآزما  هدوگرو 

دادها، از نرم    لیتحل  یکردند. برا  لیماز درمان و پس از درمان( تک  ش یرا در دو نوبت )پ  فیر  یروانشناخت  یستیاضطراب کتل و پرسشنامه بهز  یها
 استفاده شد.  رهیچند متغ  انسیکووار لی و تحل spss 20 ارافز

  P  ،۹۶3 /۹   <  05/0)    شیرا افزا  یروانشناخت  ی ستی= (  و بهزP  ،0۶3/13  F   <  05/0اضطراب را کاهش)    ،یآگاهنشان داد که آموزش ذهن    جینتا :هایافته
Fدهد. ی=( م 
ندانستن خود با    یکی  ،که هست  یامورهمانطور  رشیو پذ  یقصاوت  ریغ  مشاهده  ،و توجه در لحظه حال  یآگاه   شیبا افزا  یذهن آگاه :یریگجهینت

  یروانشناخت  یستیبهز  شیافزا   و   اضطراب  کاهش   موجب  �عادات  یاز رو   تیذهن و کاهش انجام فعال  یت فرمانهاقدر و    یینما  کهنه  کاهش  ،ذهن
 یروانشناخت ی ستیدر لحظه حال در کاهش اضطراب و ارتقاء بهز ستنیز یفیبه عنوان روش ک یشود ذهن آگاه یم شنهادیپ نیشد. بنابرا انیدانشجو
 .ردیمورد استفاده قرار گ انیدانشجو

 ان یدانشجو  ،یآگاه ذهن ، روانشناختی بهزیستی ،اضطراب :واژگان کلیدی
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 مقدمه 
موضوعی است قدیمی، که حتی مصریان   (anxiety)  اضطراب

از   یکی  را  اضطراب  وجود  وسطی  قرون  نویسندگان  و  باستان 

با این   .(1)  شرایط اصولی و اولیه زندگی انسانها تلقی می کردند

سب با موقعیت باشد به  شدید و یا نا متنازمانی که اضطراب  �حال
  عنوان یك اختلال و یا یك مشکل بالینی در نظر گرفته می شود

میلیون نفر(   2۷5)  درصد جمیعت جهان  چهار  201۶�در سال  (.2)

درصد    ۴.۷درصد مردان و    3دچار اختلالات اضطرابی بوده اند. که  

دچار ش  اضطرابی  اختلالات  به  بودند زنان  اساس  و   (.3 )  ده  بر 

اخیر بهداشت) مطالعه  جهانی  هزینه   ،(  WHO  سازمان 
و اختلالات اضطرابی در بهره وری از   (depression)افسردگی

  (.4)  تریلیون دلار است  1  ،دست رفته اقتصاد جهانی در هر سال 

همچنین شواهد پژهشی مختلف شیوع بالای اضطراب را در بین 

  ٪3۷.3  (  6)  ٪23(  5 )  در پژوهشهایدانشجویان خارج از کشور  

میزان    نیز،   نتایج پژوهش های مختلف در ایران  و   نشان داده است.
علوم پزشکی تهران    دختریوع اضطراب را در بین دانشجویان  ش

( نشان  8%)    5۶/  ۴دانشجویان  علوم پزشکی فسا    �(7)  2۸%/  5

است. مدرن داده  عصر  ای،    در  هسته  جنگ  مانند  تهدیدهایی 
ی، فاجعه زیست محیطی و همچنین یك  تروریسم، گرمایش جهان

یگانگی و قطع ارتباط، احساس غربت و یا احساس رو به رشد ب
  جدا بودن از جهان طبیعی، فناوری و سونامی اطلاعات، سرعت و 
پیچیدگی زندگی روزمره، عجله دیوانه وار در فعالیت های روزانه،  

رویدادهای جهانی، ا  نگرانی در مورد  ز  اپیدمی چاقی، محرومیت 
می  غیره موجب نگرانی، ترس، وحشت و �خواب، بحران اقتصادی

مردم  از  بسیاری  نیست  آور  تعجب  زمینه،  این  به  توجه  با  شود. 
ای باز گردن تعادل خود به دارو  و بر  باشندبسیارمضطرب و افسرده  

اضطراب عواطفی است که با احساس تنش، افکار   .(9)  ببرندپناه  

نظیر افزایش فشار خون مشخص    نگران کننده و تغییرات جسمانی
لب افکار یا نگرانی  می شود. افراد مبتلا به اختلالات اضطرابی اغ

نگرانی از  های در حال تکرار دارند. آنها ممکن است برای کاهش  

کنند اجتناب  خاصی  و    (.10 )  موقعیت  بیم  عنوان  به  اضطراب 

  هراس  در مورد برخی از پدیده های ناشناخته تعریف شده است

متغییر دیگری که در این پژوهش مورد بررسی قرار گرفت،    (.11)

روانشناختی (    Psychological Well-being)  بهزیستی 
روان  بهزیستی    .بوددانشجویان   از سلامت  ای  پایه  روانشناختی 

حالتی است که هر فرد     توصیف شده است است. سلامت روان
طبیعی زندگی    توانایی خود را درک می کند، می تواند با تنش های

بیاید، ایجاد یك جامعه    کنار  بطور موثر و کارآمد عمل کند ودر 

قوت  بهزیستی روانشناختی به رشد نقاط    (.12خوب سهیم شود )

اشاره   شادی دراز مدت و پایدارفرد  �تحقق پتانسیل واقعی  �شخصی

افراد با بهزیستی روانشناختی بالا احساس خوشحالی،  (.  13 )  دارد

 ریف  مدل (.  14) ت، رضایت از زندگی و غیره دارندتوانایی، حمای

( Ryff)   بهزیستی روانشناختی  ی  حوزه های  مدل  مهمترین  از 
استفاده پژوهش  این در  که رود  می  شمار به  گرفته قرار  مورد 

 جهت در  کمال  برای تلاش را روانشناختی  بهزیستی  ریف. است
ریف    مدلدر  . داند می "فرد ی واقعی بالقوه های توانایی تحقق

 پذیرش خود،  : عامل شش مولفه های بهزیستی روانشناختی شامل
ارتباط شخصی، رشد زندگی، در هدفمندی  با مثبت داشتن 

ادبیات و    .(15)    خودمختاری می باشد و محیط بر تسلط دیگران،

که   می دهندنشان    �شواهد پژوهشی متنوع از نقاط مختلف جهان
مخ در جمیعت های  اضطراب  و  میزان شیوع  یافته  افزایش  تلف 

موج گوناگونی  بهزیستی عوامل  کاهش  و  اضطراب  افزایش  ب 
شده در    است.   روانشناختی  با  نیز  حاضر  مطالعه  پژوهشگران 

موجود شرایط  ذهن    �نظرگرفتن  اثربخشی 
افزایش   (Mindfulness)آگاهی و  اضطراب  کاهش  برای  را 

قرار   مطالعه  مورد  دانشجویان  روانشناختی    ه ک  . دادندبهزیستی 
و   اضطراب  را در کاهش  این روش  بودن  موثر  زیادی  تحقیقات 

   نشان داده است.روانشناختی افزایش بهزیستی 

با عنوان مقایسه    موضوعی  (  16شریعتی و تاجیك زاده )  �عباسی

رفتاری   شناختی  آگاهی  درمان  ذهن  مبتنی  استرس  کاهش   �و 
اما  که هر دو روش در کاهش استرس مؤثر بودند.    داده اندنشان  

 . ه استبودرفتاری    -ی  تاثیر ذهن آگاهی بیشتر از درمان شناخت

شاعری)  �روشن  �آقایی و  عنوان    موضوعی  (17محمدخانی  با 

و   عمومی  سلامت  بهبود  روان،  سلامت  روانشناختی،  بهزیستی 
یك   آگاهی:  ذهن  بر  مبتنی  مداخلات  طریق  از  زندگی  کیفیت 

که مداخلات مبتنی   داده اندنشان    �بررسی سیستماتیك و متاآنالیز
بر ذهن آگاهی موجب بهبودی در بهزیستی روانشناختی، سلامت  

زند کیفیت  و  عمومی  سلامت  شود.روان،  می   گی 
گیموند)�ریچاردسون و  تأثیر    موضوعی(  18کلاین  عنوان  با 

بر ذهن آگاهی بر  (    MBSR)مداخلات کاهش استرس مبتنی 
تکم درحال  دانشجویان  فرسودگی  و  شده  ادراک  یل استرس 

کاهش استرس مبتنی بر  که مداخله  داده اندنشان  �دکترپرستاری 
آگاهی   و  ذهن  خود  شده  ادراک  استرس  کاهش  فرسودگی  در 

 .ه استدانشجویان درحال تکمیل دکترپرستاری موفقیت آمیز بود
با عنوان اثرات مداخله ذهن   موضوعی ( 19 نکلیسك و کجپرس )

وانشناختی و کیفیت  آگاهی مبتنی بر کاهش استرس در بهزیستی ر
در مقایسه با گروه کنترل، مداخله موجب که    داده اند  نشان  �زندگی

که استرس ادراک شده  و خستگی حیاتی کاهش یابد و  می شود

  موضوعی (  20 )  تانگ و ساو  �یانگ کیفیت زندگی افزایش یابد .

بر   استرس  کاهش  بر  مبتنی  آگاهی  ذهن  درمان  تاثیر  عنوان  با 
داده  نشان    �لامت روانی پرستاران روانپزشکیاسترس شغلی و س

موجب کاهش   �که درمان ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس  اند
   .است استرس شغلی و بهبود سلامت روانی در پرستاران شده  
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پور )  �نبی  علیزاده  حاجی  و  پور  عنوان  21رفیع  با  موضوعی   )

شناخت   آموزش  آگاهی اثربخشی  ذهن  بر  مبتنی   ) درمانی 

MBCT)    بر اضطراب مرگ و افکار خودکشی بیماران مبتلا به

نشان دادند که شناخت درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی به   �سرطان
گروه  در  را  مرگ  اضطراب  و  خودکشی  افکار  داری  معنی  طور 

نور بالا  �آرمانی کیان  �وحدانی  (.P <01/0آزمایش کاهش داد )

اهی مبتنی  بر  ( موضوعی با عنوان تأثیر ذهن آگ22و نخجوانی )

بیماران  گلیسمی  کنترل  و  عاطفی  بهزیستی  در  استرس  کاهش 

دادند که نشان  نوع دو  دیابت  به  بر   �مبتلا  مبتنی   آگاهی  ذهن 
و   عاطفی  سلامت  در  ای  ملاحظه  قابل  بهبود  استرس  کاهش 

استرج   .می شود  2کنترل گلیسمیك بیماران مبتلا به دیابت نوع  

( موضوعی با عنوان  23و  ریچی )والدسپینو    �باچکیو    �اسوین  �

بررسی آزمایشی تأثیر درمان شناختی مبتنی بر ذهن آگاهی  بر  
د که ذهن ه اننشان داد  �اثرات  مثبت و علائم  اضطراب اجتماعی

می آگاهی پیشرفت هایی را در علائم اضطراب اجتماعی نشان  
مثبت  دهد اثرات  بهبود  با  را    �که  منفی  اثر  ولی  یابد  می  بهبود 

انگلس)  �کجر  �هیرکنز  �هش نمی دهد. جانسن  کا (  24هیدن و 

با عنوان تأثیرکاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر    موضوعی
سیستماتیك بررسی  کارکنان:  روان  داد   �سلامت  انشان  کهه   ند 

آگاهی ذهن  بر  مبتنی  استرس  )ابعاد    �کاهش  عاطفی  خستگی 
راب و  استرس، اضطراب روانی، افسردگی، اضطفرسودگی شغلی(،  

را کاهش   ، پیشرفت دهد  میاسترس شغلی  ارتقاء   ازلحاظ  .  و 
دلسوزی )شغلی(، کیفیت   -شخصی )ابعاد فرسودگی شغلی(، خود  

 خواب و آرامش در بر داشت. 
و توجه پایدار و هدفمند و به شیوه ای خاص،  آگاهی    �ذهن آگاهی

 ذهن آگاهی توجه و انرژی ما   .غیرقضاوتی استدر لحظه حال و  
موجب دگرگونی کیفیت تجربه ما می شود، به    �ظیم می کندنترا  

درک کامل ما از بشریت، و ارتباط ما با دیگران و جهان غنا می  

اتفاق    حال  حظهلآگاهی از آنچه که در  ذهن آگاهی،  .(25)  بخشد

یعنی   ذهن آگاهی  داوری نسبت به آن.  قضاوت و   و بدون  دمی افت

مشاهده، تماشا   و  و اکنون  بدن و زندگی در اینجا  �آگاهی از ذهن
قاضی یك  نه  و  دانشمند  یك  عنوان  به  ها  پدیده  بررسی  و    �و 

ترس   درد،  و  لذت  مانند  پدیده  یك  های  جنبه  تمامی  پذیرفتن 
وشادی  با استرس کمتر و تعادل بیشتر . ذهن گاهی وسیله ای  

و یك   �قدرتمند برای درک بیشتر روان و علل  روان شناختی رنج
ذهن آگاهی آوردن    .  (۹)است    پایان دادن به رنج  راه موثربرای

خود    پنجگانه  حواس  از  استفاده  با  است  حال  لحظه  به    و خود 
آگاهی نسبت به بدن و ذهنتان همزمان با حفظ توجه برکاری که 

کان می دهد که زندگی تان  در حال انجام آن هستید، به شما ام

آموزشها برای  در حالیکه بعضی .(26)را تمام و کمال تجربه کنید

خالی کردن ذهن از فکر طراحی شده اند، اما هدف ذهن آگاهی  
این نیست. ما نمی خواهیم که احمق باشیم یا توانایی های تحلیلی 

خود را از دست بدهیم. در عوض، ذهن آگاهی شامل تمرین ذهن 

ذهن آگاهی یعنی   .(27)مطلع شود  �است تا از آنچه اتفاق می افتد

بیطرفانه ارزیابی  �آگاهی  لحظه  �بدون  از   به  و  متداول  لحظه 
حالات و فرایندهای ذهنی قابل درک که دلالت بر آگاهی فوری 

افکار و  �حالات عاطفی�احساسات  �و پیوسته از حواس جسمانی

( روش های سنتی، مراقبه    1۹۹0کابات زین ).(28)تصورات دارد  

زش روانی  بودایی و ذهن آگاهی را به شکل یك برنامه مناسب آمو
استرس   بر کاهش  مبتنی  آگاهی  نام ذهن  با  بخش  در   هشت 

 بینند  رکت کنندگان آموزشی میادغام کرد . در این آموزش ، ش
باط با مشکلات مرتبط با مدیریت  که در عمل، یادگیری را در ارت

 .(29)چالش های زندگی روزانه ، به کار گیرند

 هاروش 
پس    -ح پیش آزمون  نیمه آزمایشی با طر  �روش پژوهش حاضر

آگاهی  ذهن  آموزش  . در این پژوهش تاثیر  بودکنترل  گروه  مون  آز
روانشناختی دانشجویان مورد  در متغییرهای اضطراب و بهزیستی  

   بررسی قرار گرفت.

جامعه آماری پژوهش   �نمونه و روش نمونه گیری  �جامعه

 شامل کلیه دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد پارس آباد مغان 
تحصیلی   سال  در  که  بودند    ۹۷-۹۶است  تحصیل  به  مشغول 

(20۷۹  =nکه بر اساس جدول نمونه گیری مورگان )-کرجسی� 
از  )  نفر با روش نمونه گیری خوشه ای انتخاب شدند  325تعداد  
کلاس بطور    25  �رشته  20از میان    و  رشته  20  �رشته  ۷1میان  

طراب کتل  . و پس از تکمیل پرسشنامه اض(تصادفی انتخاب شدند

روانشناخ بهزیستی  تعدادو  ریف،  که    30تی  دانشجویانی  از  نفر 
به عنوان نمونه نهایی انتخاب    �بالاترین میزان اضطراب را داشتند
نفره ) گروه آزمایش و گروه   15شدند و بطور تصادفی در دوگروه 

به  آموزش ذهن آگاهی  کنترل( جای گرفتند. سپس متغییر مستقل  
برای گروه آزمایش اجرا شد. بعد از اتمام    ساعته   2جلسه    ۸مدت  

هر دو گروه آزمایش و گروه کنترل مجددا پرسشنامه ها   �آموزش
را تکمیل کردند و باهم مقایسه شدند. لازم به ذکر است به دلیل  

آموزش ذهن  بعد از اتمام پژوهش، جلسات    �رعایت مسائل اخلاقی
از   یل داده ها. برای تحلشدبرای گروه کنترل نیز برگزار  آگاهی  

شد. استفاده  متغیره  چند  کوواریانس  به    تحلیل  ورود  معیارهای 
داشتن مسائل جسمی و روانشناختی  ن  �تمایل به همکاری  �مطالعه

شرکت همزمان در مشاوره های دیگر   �شدید و معیارهای خروج
بود. همکاری  به  تمایل  عدم  پرسشنامه    و  از  پژوهش  این  در 

  یستی روانشناختی ریف استفاده شد.اضطراب کتل و پرسشنامه بهز
كتل اضطراب  کتل    �پرسشنامه  اضطراب  به  پرسشنامه 

است.   آمده  فراهم  ماده  چهل  در  کوتاه  پرسشنامه  یك  صورت 
پرسشنامه ای که می توان بدون مراقبت و پس از یك هفته یا  
بیشتر مجدداً بکار بست بدون آنکه آزمودنی بخش مهمی از پاسخ 

به یاد آورد. این مقیاس را می توان درهر دو  های گذشته خود را  
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ر فرهنگ ها بکار برد. جنس بعد از سن چهارده سالگی و در اکث
، میزان اضطراب 20تا    1در این پرسشنامه مجموع امتیازات مواد  

امتیازات   تعیین می کند. و مجموع  را  ، میزان ۴0الی    21پنهان 
اضطراب میزان   . کند  می  تعیین  را  آشکار  از    اضطراب  نیز  کل 

مواد   امتیازات  آید  ۴0تا    1مجموع  می  دست  پرسشنامه  . به 

توس  کتل  )اضطراب  دادستان  روی  Dadsetan,1990ط  بر   )
دانشجویان هنجارگزینی شده و روایی تست کتل مورد تأیید قرار 
گرفته است. ضریب پایایی بدست آمده برای آزمون کتل توسط  

گزارش شده است    ۸3/0  اسدی با استفاده از روش آلفای کرونباخ

و نیز ضریب پایایی بدست آمده توسط قاسم زاده از طریق   .(30)

باشد    ۹۴/0آلفای کرونباخ   در پژوهش حاضرضریب    .(31)می 
بدست   ۸1/0با استفاده از روش آلفای کرونباخ  پایایی آزمون کتل

 آمد. 

بلند( )فرم  ریف  روانشناختی  بهزیستی    �پرسشنامه 
این پرسشنامه توسط ریف    وانشناختی ریفپرسشنامه بهزیستی ر

(Ryff,1980  طراحی و تدوین شده است. این پ ) رسشنامه دارای
درجه  ۸۴ پنج  لیکرت  مقیاس  با یك  و  است  بهزیستی گویه  ای 

می  را  مقیاس  شرکت  . (32)سنجد  روانشناختی  در    ۶کنندگان 
پاسخ درجه سئوالات  به  موافق(  کاملاً  تا  مخالف  )کاملاً  ای 

د. چهل و هفت سؤال بطور مستقیم و سی و هفت سؤال  دهنمی

بیانی و   در پژوهش  .(33)شوندگذاری مینمره به صورت معکوس  
روایی پرسشنامه توسط اساتید و متخصصان این حوزه    �همکاران

پایایی پرسشنامه از روش آلفای کرونباخ بالای   و تأیید شده است.  
باز آزمایی نیز    به دست آمده است. ضریب پایایی به روش  ۷0/0
دا  ۸2/0 معنی  آماری  لحاظ  از  که  است.  آمده  بود  بدست  ر 

(001/0>p.)   همبستگی بهزیستی روانشناختی با مقیاس رضایت
پرسشنامه شادکامی آکسفورد و پرسشنامه عزت نفس    �از زندگی

 001/0بدست آمده است ) ۴۶/0و5۸/0، ۴۷/0روزنبرگ به ترتیب 

>p  و  تی روانشناختی ریف از روایی  (. در نتیجه پرسشنامه بهزیس
بر و  است  برخوردار  مناسبی  بهزیستی  پایایی  سنجش  ای 

است مناسب  ایرانی  دانشجویان  پژوهش     .(32)روانشناختی  در 
با استفاده از روش آلفای کرونباخ   حاضرضریب پایایی آزمون ریف

 بدست آمد.  ۷۸/0

 

 (۳۷ � ۳۶ � ۳۵ � 34( جلسات آموزشی ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس

   جلسه اول:                   

 گویی و برقراری رابطه با اعضاء گروهخوش آمد  •

 معرفی اعضاء گروه  •

 تعیین مقررات گروه و پاسخ به سوالات  •

 نشانه ها و علت های آن �آشنایی کلی با اضطراب •

    جلسه دوم :               

 بودن در زمان حال   •

 ( افزایش توجه و حضور در لحظه حالتمرین خوردن کشمش با حضور ذهن ) •

 با حضور ذهن )افزایش توجه و حضور در لحظه حال( تمرین تنفس  •

 تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس و خوردن مورد خاص با حضور ذهن  •

    جلسه سوم:                

 بررسی تکالیف خانگی   •

 تمرین خوردن سیب با حضور ذهن  •

 ادامه تمرین تنفس با حضور ذهن   •

 احساسات همراه آن( ور ذهن )توجه غیر قضاوتی به بدن و ن با حضاسکن بد •

 اسکن بدن و خوردن مورد با حضور ذهن  �تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس  •

    جلسه چهارم:                 

 بررسی تکالیف خانگی  •

 ادامه تمرین تنفس با حضور ذهن  •

 ادامه تمرین اسکن بدن با حضور ذهن •

 ذهن( نمایی های  اولین بار )برای کاهش کهنهتمرین دیدن چیز خاصی برای  •

 ) یکی ندانستن خود با احساس( تمرین گسلش احساسات •

 دیدن چیز خاصی برای اولین بار و گسلش احساس �اسکن بدن �تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس  •
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    جلسه پنجم:            

 بررسی تکالیف خانگی   •

 ادامه تمرین تنفس با حضور ذهن  •

 بدن با حضور ذهن ادامه تمرین اسکن •

 احساسات تمرین گسلش  •

 تمرکز صرف بر چیز مورد علاقه و انحراف عمدی تمرکز از آن) کاهش قدرت فرمانهای ذهن(  •

 تمرین کنترل و مهار انگیزه فعالیتها ) کاهش قدرت فرمانهای ذهن و انجام فعالیت از روی عادات(  •

تمرکز صرف بر چیز مورد    �گسلش احساس  �ای اولین باردیدن چیز خاصی بر  �اسکن بدن  �تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس •
 علاقه و انحراف عمدی تمرکز از آن و تمرین کنترل و مهار انگیزه فعالیتها 

   جلسه ششم:              

 بررسی تکالیف خانگی   •

 ادامه تمرین تنفس با حضور ذهن  •

 ادامه تمرین اسکن بدن با حضور ذهن •

 آننحراف عمدی تمرکز از تمرکز صرف بر چیز مورد علاقه و ا  •

 تمرین کنترل و مهار انگیزه فعالیتها  •

 پیاده روی با حضور ذهن ) افزایش توجه و بودن در لحظه حال(  •

 تمرین تمرکز بر احساس رضامندی تك تك اعمال ) تضعیف وعده های ایدالی ذهن نسبت به آرامش در آینده(  •

ین تمرکز بر احساس رضامندی تك تك حضور ذهن و تمرپیاده روی با    �اسکن بدن  �تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس •
 اعمال 

    جلسه هفتم:            

 بررسی تکالیف خانگی   •

 ادامه تمرین تنفس با حضور ذهن  •

 ادامه تمرین اسکن بدن با حضور ذهن •

 ادامه تمرین پیاده روی با حضور ذهن  •

 ست( ای غیر ممکن گریزان ا ذهن. چون ذهن از چیزهتمرکز بر چیزهای غیر ممکن و محال )کاهش قدرت  •

تمرین تمرکز بر احساس رضامندی تك تك اعمال    �پیاده روی با حضور ذهن  �اسکن بدن  �تکالیف خانگی؛ تمرین تنفس  •
 و تمرکز بر چیزهای غیر ممکن و محال 

    جلسه هشتم:           

 بررسی تکالیف خانگی  •

 ادامه تمرین پیاده روی با حضور ذهن  •

 هاین ها و پاسخ به سوال حث و بررسی تاثیر تمرب •

 اجرای پس آزمون  •

 ایجاد انگیزه در اعضاء گروه برای ادامه تمرین های ذهن آگاهی در طول زندگی  •

 قدردانی ازحضور منظم و فعالیتهای اعضاء گروه و اتمام جلسات  •

 

 ها  یافته 

اساس جدول آزمون   �(1) بر  و در مرحله پس  آزمایش  در گروه 
کاهش اضطراب  نمرات  بهزیستی   میانگین  نمرات  و  یافته 

نمرات اما  است.  یافته  افزایش  تغییر   روانشناختی  ل  کنتر  گروه 
   چندانی نکرده است.

پیش  چندمتغیری،  کوواریانس  تحلیل  آزمون  بکارگیری  از  قبل 
رمال بودن  جهت بررسی ن  فرض های آن موردبررسی قرار گرفت.

. نتایج  شداسمیرنوف استفاده    -توزیع داده ها از آزمون کولموگروف
که توزیع نمرات متغیرهای وابسته در پیش   داداین آزمون نشان  

داده  -آزمون و  باشد  می  نرمال  آزمون  نرمال   پس  توزیع  از  ها 

(. برای بررسی همگنی واریانس ها از  P  <  05/0)    بودندبرخوردار  
است لوین  جدولآزمون  در  آن  نتایج  که  شد  است.   2  فاده    آمده 

ین متغیرهای  از طریق بررسی رابطه بهمگنی شیب خط رگرسیون  
متغیر   با  گروه  همپراش  شد)اثر  بررسی  )گروه(  پیش    xمستقل 

اضطراب   پیش    xاثر گروه  ؛    F  �   11۷/0=P  =01۸/۶آزمون 

و عدم  (    F  �    12۹/0    =P  =0۶0/۴  آزمون بهزیستی روانشناختی

بر اساس نتایج   .معناداری نشان دهنده همگنی شیب رگرسیون بود
وین و عدم معناداری آن برای هر دو متغیر، شرط برابری  زمون لآ

 (.2جدول) واریانس بین گروهی رعایت شده است.
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 در مراحل پیش آزمون و پس آزمون وهیفی متغیرها در دو گر. شاخص های توص1جدول 

 انحراف معیار میانگین گروه مرحله  متغیر

 اضطراب

 پیش آزمون
 1۵۳۶/10 ۳۳۳/۳۶ آزمایش 

 ۲08۳/10 ۹۳۳/۳7 گواه

 پس آزمون
 ۲48۶/7 400/۲۵ آزمایش 

 ۳۹10/8 1۳۳/۳۶ گواه

 بهزیستی روانشناختی 

 پیش آزمون
 ۲۵۳۹/۳۲ ۲00/۳۳4 آزمایش 

 1۹۲۵/۲1 ۵۳۳۳/۳۳۲ گواه

 پس آزمون
 8747/4۲ ۶۶7/۳77 آزمایش 

 ۵0۹۹/۳۵ ۶۶7/۳۳۳ گواه

 

 . نتایج آزمون لوین در مورد پیش فرض همگنی واریانسها   ۲جدول 

 F DF1 DF2 P متغیر
 44۲/0 ۲8 1 ۶08/0 اضطراب

 ۳۶1/0 ۲8 1 8۶4/0 بهزیستی روانشناختی 

 
 

 در مرحله پس آزمون   اطلاعات مربوط به شاخص های اعتباری آزمون تحلیل كوواریانس چندمتغیری. ۳جدول 

 مقدار آزمون                    موقعیت  
DF 

 فرضیه 
DF 
 F P خطا

Eta 

 اماریتوان 

 09۸۸/ 0436/ 000/0 ۷۹۹/11 25 2 04۸۶/ پیلایی  اثر

 09۸۸/ 0436/ 000/0 ۷۹۹/11 25 2 051۴/ لامبدای ویلکز      عضویت گروهی

 09۸۸/ 0436/ 000/0 ۷۹۹/11 25 2 ۹۴۴/0 هتلینگ                پس آزمون

 09۸۸/ 0436/ 000/0 ۷۹۹/11 25 2   ۹۴۴/0 بزرگترین ریشه خطا                   

 

نتایج نشان   سطح معنا داری همه آزمونها نشان می دهد که می توانیم از تحلیل کوواریانس چندمتغیره استفاده کنیم.  (3)ساس جدول بر ا
یعنی تغییرات حاصل شده در میانگین نمرات  ارد.  د  که دربین گروههای آزمایش و کنترل از نظر متغیرهای وابسته تفاوت معناداری وجود  داد

 .(۹۸/0) و امکان خطای نوع دوم وجود نداشت  .بودذهن آگاهی  راب و بهزیستی روانشناختی ناشی از تاثیر آموزشپس آزمون اضط
 

 بهزیستی روانشناختی و  اضطراب در ذهن آگاهینتایج تحلیل كوواریانس تاثیر .   4جدول 

 DF MS F P Eta متغیر وابسته  منبع

 

 توان آماری 

 گروه 
 ۹35/0 33۴/0 001/0 0۶3/13 ۸12/۸5۶ 1 اضطراب 

 
 ۸5۹/0 2۷۷/0 00۴/0 ۹۶3/۹ 2۷۶/1325۷ 1 بهزیستی روانشناختی 

 

)  نشان داددر اضطراب و بهزیستی روانشناختی تاثیر معناداری  ذهن آگاهی   آموزش  �نمرات پیش آزمونپس از تعدیل    (۴)  بر اساس جدول

05/0  >  P)یعنی آگاهی    .  در ذهن  را  اضطراب  نسبت  نمرات  آزمایش  داد  گروه  آزمون کاهش  در پس  کنترل  گروه  بهزیستی   ونمرات  به 
 را در مرحله پس آزمون افزایش داد.   روانشناختی

در  آموزش ذهن آگاهی  عیین اثربخشی  ت،  هدف پژوهش حاضر بحث 
اضطراب و بهزیستی روانشناختی دانشجویان بود. نتایج نشان داد  
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آگاهی  که   کاهشذهن  بهزیستی   در  افزایش  و  اضطراب 
یافته   با  پژوهش حاضر  نتایج  دارد.  تاثیر  دانشجویان  روانشناختی 

تحقیقات حسینی   های  و  مجابی  ؛  (3۹)قمری  و  ؛  (۴0)یوسفی 
شهابی   و  دلجو؛  (۴1)جعفری  و  اسوین،  ؛  (3۸)  رمضانی  استرج، 

 سانچزریا، دونس، ،دیازگونزالز  ؛ (23)باچکیو، والدسپینو و ریچی  
 یانگ،؛  (1۸) ریچاردسون، کلاین و گیموند ؛(۴2) انتونیو و الویرا

کلاه  (؛    1۶  )  شریعتی و تاجیك زاده عباسی،  (؛ 20 (تانگ و ساو

مبنی بر تاثیر ذهن آگاهی در کاهش اضطراب         (۴3   )کج و زرگر
  قدم پور و شیرازی تهرانی  با نتایج پژو هش هایهمخوانی دارد و  

کجباف(؛  ۴۴) احدی،  محمود،  دوست  و    وصالی  (؛ ۴5)نشاط 
همکاران   و  پسکلی،    (؛۴۶)اسماعیلی  سمنتی،  متیز،  کریسنتنی، 

که نشان می دهند    (۴۸)چان، هوانگ و لین    ؛ (۴۷)  الیپرا و فابرو 
بهزیستی روانشناختی   افزایش       نیز  می شود،ذهن آگاهی موجب 

 همخوانی دارد. 
حتمالا بنا  ذهن آگاهی در تبیین نتایج بدست آمده می توان گفت

افزایش بهزیستی  باعث کاهش اضطراب و  به دلایل علمی زیر 
معمولا افراد زمانی دچار اضطراب    روانشناختی در دانشجویان شد.

می شوند که افکار منفی و غیر ارادی ذهن آنها را مشغول کند و  
واقعیت را عین  ذهنی  منفی  کنند  برداشت های  ان    فرض  به  و 

زمانی که به یك فکر گوش می کنید،  اعتماد کنند. در ذهن آگاهی  
به این شکل فکر قدرت    �حضور یك آگاهی را احساس می نمایید

و استیلای خود را بر شما از دست می دهد و می توانید بلافاصله  
بگیرید را در دست  آن  تسلیم شود،   .کنترل  زمانی که یك فکر 

نوعی عدم پیوستگی در جریان ذهنی را تجربه می کنید: وقفه یا  
شکافی به نام بی ذهنی. در ابتدا این وقفه ها کوتاه هستند و شاید  

به تدریج طولانی تر می شوند  چند اما    . ثانیه دوام داشته باشند، 
زمانی که این وقفه ها رخ می دهند، ثبات و آرامشی خاص درون 
  خود احساس می کنید. این حس آرامش و ثبات با تمرین عمیق 

برای    �وقتی که ذهن آگاهی را تمرین می کنید  .(2۸).  تر می شود

می   زیستن در زمان حال و بررسی تجربیات درونی خود تصمیم
گیرید. با پذیرش و مشاهده حواس درونی خود  موجی از افکار و  

  �حواس دیگر داخل شده و شما همه آنها را نه به صورت دائمی
در   خالی شدن  و  آرامش  رو حس  این  از  پندارید  می  گذرا  بلکه 

شوند. ذهن آگاهی با توقف  میاطراف تجربیات ناخوشایند ایجاد  

از ظرفیت طبیعی مراکز عالی قشر مغز    �ترسناک  شناسایی افکار
و  حمایت کرده تا موقعیت به درستی مفهوم سازی و تفسیر شود.  

تمرین های ذهن آگاهی می توانند چرخه کاری سیستم  همچنین  
ذهن را    �ما در ذهن آگاهی  .(3۴)ترس را در بادامه کنترل نمایند

گیریم و دیگر خود را با  د نمی کنیم .بلکه فقط از او فاصله مینابو
تولیدات آن هم هویت نمی پنداریم. اگر این ذهن جداشده بخواهد  
مرتبط نمی   به خود  را  افکار  این  تولید کند  و مثبت  افکار خوب 
هستیم.   مثبتی  و  خوب  آدم  ما  که  گیریم  نمی  نتیجه  و  سازیم 

نا اگر ذهن افکار منفی و  باز به  برعکس  تولید کند هم  خوشایند 

برای افرادی که به   نتیجه نمی گیریم که آدم بد و منفی هستیم.
رسیده ذهن ناب  می  آگاهی  تبدیل  ابزار  که  به یك  ابزاری  شود 

شود  برای عمل خاص به کار گرفته می شود و وقتی کار تمام می
  �نتقلا نکرد  آگاهی  در ذهن  .(3۷)سر جایش گذاشته می شود  

می  �پذیرفتن حال  لحظه  در  بودن  بهزیستی و  از  با حسی  تواند 
است.   متفاوت  آرمیدگی  پاسخ  با  که  باشد  همراه  بخش  رضایت 
ذهن آگاهی با قراردادن افراد در حال بودن در مقابل حالت شدن  

تواند به این سیستم دست یابد. در واقع ذهن آگاهی با کاهش می
  -ارد و تعادل سمپاتیكفعالیت وضعیت پیش فرض ذهن ارتباط د

پاراسمپاتیك مثل بهبودی تغییرپذیری ضربان قلب را که هر دو 
تغییر می دهد. افرادی    �با این سیستم آرامش رضایت در ارتباط اند

  �خواستن کمتر  �کنند از احساس پیوند بیشترکه مدتیشن کار می 
  �رضایت بیشتر وآرامش و راحتی بیشتر با خود  �احساس خطر کمتر

و بعد   تمرین  طولانی  های  دوره  از  بعد  ویژه  به  هم  مدتی  از 

 .(3۶) صحبت می کنند. �خویشتن نگری

کنید، که    وقتی شما در پذیرش کامل آنچه که هست زندگی می
باشد، دیگر در زندگیتان    در واقع تنها روش زندگی سالم نیز می

وجود ندارد. به این شکل تنها یك خوب متعالی  "بدی"و   "خوب"

هیچ چیزی خارج از شما  .شود  هم می  "بد"وجود دارد که شامل  
نمی تواند هرگز باعث رضایتتان شود مگر برای مدت زمانی بسیار 

و موقعیت  �کوتاه و سطحی لذت    اشیاء  به شما  است  ها ممکن 

اگر    .همراه دارندبدهند اما در عین حال رنج و درد را نیز با خود  

بپذیرم را  چیز  همه  ثبات  بی  را    �ماهیت  آرامش  شکل  این  به 
ایم نوع حالت منفی در حال .  دریافته  هر وقت متوجه شدید هر 

شکل گرفتن در وجودتان می باشد، به عنوان شکست یا اشتباه به  
آن نگاه نکنید بلکه آن را به صورت علامتی مفید و هشداردهنده 

بیدار شو، از ذهنت بیرون بیا، حاضر  :" می گوید  ببینید که به شما

لحظه ای که به طور کامل این عدم آرامش را بپذیرید، . "باش

در ذهن آگاهی ما در    .(3۸)ناآرامی شما تبدیل به آرامش می شود 
فضای بی زمانی زندگی می کنیم. یعنی فضایی که در آن گذشته  

و این اکنون    ت.و آینده وجود ندارد و هر چه هست فقط اکنون اس
بلکه یك لحظه جاودانه است که از ازل تا ابد    �یك زمان نیست

( لحظه  این  به  دارد.  می)ادامه  هم  جاودانه((   . (3۷)گوینداکنون 
ناراحتی، نگرانی، تنش، استرس، اضطراب و به طور کلی هر نوع  
ترسی به علت آینده ای بیش از حد و کافی نبودن حضور ایجاد  

سوی دیگر احساس گناه، پشیمانی، سرزنش، ظلم شده است. از  
به خود، ناراحتی، تلخی و هر نوع عدم بخشش به علت گذشته ی  

دردی     .بیش از حد و کافی نبودن حضور در حال ایجاد می شود

که در زمان حال برای خود خلق می کنید، شکلی از عدم پذیرش  

ن همیشه ذه   .که جریان دارد  ناخودآگاه به چیزی است  یا مقاومت

رنج به زمان نیاز  .  می خواهد زمان حال را انکار کند و ازآن بگریزد
به آنچه که هست تسلیم .  دارد چرا که نمی تواند در حال بقا یابد
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شوید. به زندگی پاسخ آری بدهید و با چشمان خود ببینید زندگی  
چگونه به یکباره به جای اینکه بر علیه شما باشد، در کنار و بر  

  �ذهن اصرار دارد که جهان را کهنه  .(35)د شما خواهد بودوفق مرا
ببیند تکراری  و  در    �قدیمی  ما  ذهنی  آگاهی  با  خاطر  به همین 

بهترین حالت فقط بار اول می توانیم اتفاقات را نو و تازه ببینیم.  
مطمئنا ذهن تقلا می کند که این تلاش شما را بیهوده جلوه دهد  

گوید که همه این صحنه ها قبلا دیده شده و نگاه  و به شما می 
یقت این است  کردن دوباره به آنها وقت تلف کردن است. اما حق

می گوید در دنیای واقعی هر لحظه فقط یك بار  دروغ  که ذهن
کند و در همان لحظه محو می شود  اجازه آفریده شدن پیدا می

دوباره لحظه بعد مجوز خلقت می یابد. وقتی ذهن متوجه شود که  
می فهمد که    �شما دیگر فریب کهنه نمایی های او را نمی خورید

ه بر تکراری بودن وقایع ما را به نتیجه گیری  دیگر نمی تواند با تکی
قانع سازد استدلال های خود  و  ترین محدودیت   .(3۷)   ها  مهم 

حاضر   نبودن  پژوهش  دسترس  آگاهی  در  ذهن  دهنده  آموزش 
متوسط از طرف  در حد    ذهن آگاهی  متخصص و مجرب و آموزش 

افراد  پژوهشگر.   از  شود  می  توصیه  آتی  پژوهشهای  در  بنابرین 
   شود  و نیز   متخصص و مجرب برای آموزش ذهن آگاهی استفاده

ذهن آگاهی به توجه هدفمند در زمان حال)اینجا  با توجه به اینکه  
و اکنون( همراه با پذیرش بدون واکنش و قضاوت)شرطی زدایی(  
اشاره دارد، توصیه می شود در پژوهش های آتی اثربخشی ذهن 

در گشتالت  با  ای  مقایسه  بطور  مورد آگاهی  رفتاردرمانی  و  مانی 
 مطالعه قرار گیرد.

 نتیجه گیری  
مشاهده غیر ،با افزایش آگاهی و توجه در لحظه حال  آگاهی  ذهن

یکی ندانستن خود    �قصاوتی و پذیرش امورهمانطوری که هست
و کاهش    �با ذهن فرمانهای ذهن  قدرت  و  نمایی  کاهش کهنه 

موجب کاهش اضطراب و افزایش    �انجام فعالیت از روی عادات

بهزیستی روانشناختی می شود. پژوهش حاضر محدودیت هایی  
به دلیل محدودیت زمانی امکان اجرای جلسات  هم دارد از جمله؛

نداشت. عنوا  آگاهی  ذهن  پیشنهاد می شود پیگیری وجود  ن  به 
ارتقاء    روش کیفی زیستن در لحظه حال و  اضطراب  در کاهش 

گیرد. قرار  استفاده  مورد  دانشجویان  روانشناختی   بهزیستی 
مراکز   در  سودمند  و  موثر  روش  این  شود  می  توصیه  همچنین 
مشاوره و روانشناسی برای کاهش اضطراب و افزایش بهزیستی 

شود استفاده  توان    .روانشناختی  می  آتی  های  پژوهش  ذهن  در 

را همراه با گشتالت درمانی در کاهش اضطراب و فزایش  آگاهی  
 بهزیستی روانشناختی بکار برد. 

 

 سپاسگزاری 
ویسندگان بر خود لازم می دانند از تمامی اساتید دانشکده  ن

های تهران   دانشگاه    و آموزش بهداشت  و روانشناسی  علوم تربیتی  
این  همچنین  .و تشکر به عمل آورند    تقدیر، تبریز و محقق اردبیل  

تحقیقات   و  علوم  واحد  مشاوره  دکتری  رساله  از  بخشی  مطالعه 
  تهران می باشد. نویسندگان از دانشجویان شرکت کننده در مطالعه 

 می کنند. تشکر و قدردانینیز 
 

 تضاد منافع 
  .هیچ گونه تعارض منافعی در این مطالعه وجود ندارد

 

 اخلاقی ملاحظات 
شرکت  آگاهانه  رضایت  جلب  با  پژوهش  در  اخلاقی  ملاحظات 
کنندگان انجام گرفته و همچنین به افراد شرکت کننده در مورد  

این مقاله برگرفته  .محرمانه بودن نتایج اطمینان داده شده است

د رساله  مصوبهاز  کد  با    کترى 
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