
 

54 

 

 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش 

4001 رمه، 40، شماره  چهارمسال   

 

ISSN: ۲۸۸۸-۳۳۳۳ 

www.jonapte.ir 

 شهر رودهن  در زنان متاهلرونا کاز  یبر اضطراب ناش یذهن آگاه آموزش ریتاث یبررس
 

  1 آیناز محمدی زاده

  )نویسنده مسئول( مرکزی تهران  آزاد دانشگاه تربیتی، روانشناسی دکتری دانشجوی 1 

 

 

 چکیده

بر رفتار اثر بگذارد و رفتار  تواندیم کرونا اضطراب. را به خود معطوف کرده است ایکرونا توجه تمام دن روسیدر مورد و اضطراب

 اضطراب آور یهاتیاز موقع یناش یرفتار راتییتغ نیشود، بنابرا بیماریهای دیگر دیتشد ای یماریخود ممکن است باعث ب زین

از  یبر اضطراب ناش یر آموزش ذهن آگاهیتاث یبررس یق،تحق ینهدف از انجام ا .کندیمافراد سخت همه  یرا برا طی، شراکرونا

 یآزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آمار یشبا طرح پ یتجرب یمهروش پژوهش حاضر ن است. رونا در زنان متاهلک

 14/37 ± 52/2با میانگین سنی )رودهن  شهر یبهداشت یگاهزنان متاهل مراجعه کننده به دو پا یپژوهش شامل تمام ینا

در  یبالاتر راتکه تم ییآنها ینزنان اجرا و از ب یتمام یبر رو ییبودند. در ابتدا پرسشنامه اضطراب کرونا 1400در سال سال( 

نفر( و کنترل  15) یشدر دو گروه آزما یتصادف یرینفر انتخاب و با استفاده از روش نمونه گ 30اضطراب کسب کردند تعداد 

( قرار 2003ن )یاقتباس از کابا تز یمداخله آموزش ذهن آگاه ینلاجلسه آن 8تحت  یشنفر( قرار گرفتند. گروه آزما 15)

مطالعه شامل  ینمورد استفاده در ا پرسشنامه ماندند یباق یانتظار گروه درمان یستکنترل در ل گروهمدت  ینگرفتند؛ اما در ا

ها، پرسشنامه یقاطلاعات از طر یآوراز جمع پس. باشدی( م2020و همکاران ) یپورپرسشنامه استاندارد اضطراب کرونا عل

 یلتحل یهااز آزمون یزن هایهقرار گرفتند. جهت آزمون فرض یلو تحل یهشدند و مورد تجز SPSS25افزار ها وارد نرمداده

و معناداری بر اضطراب به وجود آمده ناشی از  معکوسنتایج نشان داد که آموزش ذهن آگاهی تاثیر  استفاده شد. یانسوار

آموزش ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس و اضطراب نتیجه گرفت که  توانیمبنابراین  رونا در زنان متاهل دارد.ویروس ک

 .باشدیمیک مداخله رفتاری است که بر مبنای توجه و تمرکز به خود استوار 

 مداخله ذهن آگاهی، اضطراب، ویروس کرونا، زنان متاهلهای کلیدی: واژه
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 . مقدمه1

در سراسر  یرگهمه یماریب یککرد و بلافاصله به  یداپ یوعش 2019در دسامبر  ین، در ابتدا از ووهان چ19-یدکوو یروسو

است و تاکنون  یسلامت عموم یبرا یجهان یدتهد یک، 2019 یروس(. کرونا و2020و همکاران،  1شد )ژانگ یلجهان تبد

 یتوضع یندر سراسر جهان شده است. در پاسخ به ا یرگبحران همه یکبه  یلتبد کهیکرده است. به طور یاریبس یشرفتپ

مطرح کرد و خواستار تلاش مشترک همه  المللیینب ینگران یک، آن را به عنوان ی، سازمان بهداشت جهان19-یدکوو یجد

، مسئول 19-یدکوو یرگهمه یماری(. ب2020و همکاران،  2شوچاتشد ) یماریب ینگسترده ا یوعاز ش یریجلوگ یکشورها برا

از افراد هم مشکلات  یاریبس یر،تعداد موارد آلوده و مرگ و م یشافزا در سراسر جهان بوده است. با یرمرگ و م یادیتعداد ز

 ی،خانگ ینهمانند قرنط یشگیرانه(. اقدامات پ2020اند )بو و همکاران، را تجربه کرده یادیز یروان هاییو هم ناراحت یجسمان

محدود به اوقات  یدسترس ین،باعث کسالت و استرس شود. علاوه بر ا تواندیکه م کندیرا مختل م یعاد یزندگ یاهیتفعال

دهد  یشرا افزا یناراحت تواندی، م19-یدکوو یماریمهار ب یمؤثر برا یاز دارو ینانباز، همراه با عدم اطم یفراغت در فضا

 (.2020، 3پریو  کرندل)

 پریشهانی بها مهوارد ایهن کهه داده اسهت نشهان بهود، متمرکهز قبلهی یرهایگهمهه یا هایدمیاپ روانی پیامدهای بر که مطالعاتی

، و همکهاران 5گرینبهرگ) 2014 4ابولا اپیدمی طول در مثال، عنوان به .اندبوده همراه توجهی قابل روانی مشکلات و شناختیروان

 پریشهانی ،8آمریکها روانشناسهی انجمهننامهه فرهنگ طبهق (.2006و همکهاران،  7مانهدر) 2003 سال در 6سارس شیوع یا( 2015

 همهراه افهراد تهریشب در خهوی و خلهق طبیعی نوسانات با که است دردناک جسمی و روحی علائم از یامجموعه 9شناختیروان

اسهکیزوفرنی  اضهطراب، اختلال اساسی، افسردگی اختلال آغاز نشانگر است ممکن شناختیروان پریشانی موارد، برخی در. است

 عمهوم روی نیهز بهر را 19-کوویهد شیوع اجتماعی - روانی عواقب بالای میزان اخیر، باشد. مطالعات بالینی شرایط دیگر انواع یا

 انهددادهنشهان  19-تحقیقات در خصوص بیماری کوویهد (.2020 همکاران، و 10وانگ) کنندیم تأیید المللیینب و در سطح مردم

گذاشهته  تهأثیر بیماری به نسبتها آناحساسی  یهاواکنش همچنین و افراد شناختیروان سلامت برمحدودکننده  اقداماتکه 

شهناختی روانپریشهانی  افهزایش بهه منجهر است ممکن که دارند وجود عوامل از یامجموعه( و 2020و همکاران،  11است )تالوی

 عهدم دیگران، سلامتی مورد در نگرانی و عفونت خطر مورد در شخصی هایینگران جمله از شوند؛ 19-کووید یریگهمه طی در
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۲ Schuchat 
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۷. Maunder 
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۰۰. Wang 

۱۱. Talevi 
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و همکهاران،  12اجتمهاعی )ههولمز ارتبها  کاهش و فاصله اجتماعی، قرنطینه، انزواکار، دانشگاه و مدرسه،  تعطیلی مالی، اطمینان

 از زیهادی یههابخش درشهناختی روانباعهث ایجهاد پریشهانی  19-یری کوویهدگهمههایهن (. 2020، 13گوروود و فیوریلو؛ 2020

 سهبک ناگههانی تغییهر دلیهل نیهز بهه شهناختیروان پریشهانی مهوارد ( و2020و همکاران،  14است )پتزولدشده  عمومی جمعیت

اسهت )الحنهوای و همکهاران،  افهزایش حهال در آمد و رفت و نیز ممنوعیت هادانشگاهو  مدارس قرنطینه، تعطیلی مانند زندگی،

 افهراد در روان سهلامت مهدتی بهریطولان و توجه قابل اثرات که احتمال دارد دارد دیگری نیز وجود اساسی هایینگران .(2020

 عامهل خهود اجتمهاعی (. انزوای2020باشد )هولمز و همکاران، یماجتماعی از آثار آن  انزوای و امنیت عدم باشد. داشته جامعه

( و بهه معنهای عهدم 2020، و همکهاران 15رازکنهد )بهوییم فعهال را فیزیولهوژیکی و روانهی یهاپاسخ که است مهمی یزااسترس

( که منجر به احساس تنهایی، عدم حمایت اجتماعی، سطح پایین 2020، اسماعیل پورپیوندهای اجتماعی در میان افراد است )

همچنهین پیامهدهای شهیوع ایهن بیمهاری بهر تمهامی  (.2006، 16 میشلس و دوینهدامشود )یمتماس اجتماعی و احساس غربت 

گذاشته است و همچنان ادامه دارد که یکی از این پیامدها تاثیرات روانشناختی شیوع ویروس کرونا  ریتأثی زندگی افراد هاجنبه

ی ههاواکنشآنهها را در برابهر  توانهدیمی حمایتیافرادگسیخته و انزوای اجتماعی هاستمیسبرای افراد است. در دوران قرنطینه، 

کرونها  روسیهدر مهورد و اضهطراب(. 1400نریمانی و عینهی، د کند )استرس حاد آسیب پذیر کند و نوعی اضطراب در آنها ایجا

خهود ممکهن اسهت باعهث  زیهبر رفتار اثر بگذارد و رفتار ن تواندیم کرونا اضطراب. را به خود معطوف کرده است ایتوجه تمام دن

همهه  یرا بهرا طی، شراکرونا اضطراب آور یهاتیاز موقع یناش یرفتار راتییتغ نیشود، بنابرا بیماریهای دیگر دیتشد ای یماریب

 (.2020)اسدی و همکاران،  کندیمافراد سخت 

های مقابله با اضطراب به وجود آمده از بحران کرونا، رویکرد روانشناسی مثبت است و یوهشی نظری در مطالعه هامدلیکی از 

در این میان باید به نقش موثر برخی ای افراد باشد. تواند با شناخت توانمندیها و استعدادهیمدستور کار اصلی این رویکرد 

مهارتهای روانشناختی و هیجانی همچون ذهن آگاهی در بهبود اضطراب اشاره کرد. ذهن آگاهی ریشه در تعالیم بودا دارد و 

)طالبی و همکاران،  دهدیمت مراقبه حضور ذهن تشکیل هسته مرکزی درمان شناختی مبتنی بر حضور ذهن را تمرینات

مکانیسم اصلی ذهن آگاهی خودکنترلی توجه باشد. چرا که متمرکز کردن مکرر توجه روی یک محرک  رسدیمبه نظر (. 2021

ذهن آگاهی باعث افزایش توانمندی  هاییکتکن. برخورداری از آوردیمخنثی مثل تنفس، یک محیط توجهی مناسب به وجود 

و همچنین باعث افزایش اعتماد به  هایییتموقعتنش زا و پرچالش، مدیریت موثرتر چنین  هاییتقعموبا انواع  افراد در سازش

. ذهن آگاهی به معنی توجه کردن به طریق خاص، معطوف به هدف، در زمان حال و بدون گرددیمنفس و رضایت از زندگی 

که در  آموزدیمه شده است. در ذهن آگاهی فرد آگاهی نیز ترجم به توجه کلیدی توجه، گاهیداوری است که به دلیل نقش 

مختلف ذهنی خود متمرکز نماید. به عبارت دیگر ذهن  یهاحالتهر لحظه از حالت ذهنی خودآگاهی داشته و توجه خود را به 

یزی . توجه به هر چآیدیمآگاهی نوعی از آگاهی است که از طریق توجه غیرقضاوتی و همراه با قصد به لحظه کنونی پدید 

 شودیمی که بیشتر نادیده گرفته که انسان، ارزش بیشتری برای آنها قائل است و یا آنهای از زندگی ییهاجنبهبه آن  خصوصاً

ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش استرس و اضطراب یک مداخله رفتاری است که بر مبنای آموزش  (.2019)فرنوش و همکاران، 

، پذیرش و دلسوزی را بجای گیرندیم. در ذهن آگاهی مبتنی بر کاهش اضطراب افراد یاد باشدیمتوجه و تمرکز به خود استوار 

جدید پاسخ  هاییوهشکنند و گسترش دهند و هشیاری لحظه حاضر را بجای هدایت خودکار ایجاد  شانتجربهقضاوت کردن 

                                                           
۲۲. Holmes 
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 (.2020به موقعیتها را یاد بگیرند )پیشگاهی و همکاران، دادن 

مچنین هرده است و ککه کرونا ویروس بر کشورها و مردمان آن ایجاد  اییژهوروس کرونا و شرایط خاص و شیوع ناگهانی وی

یشانی جامعه پر مادران وزنان  خصوصاًاکثر افراد جامعه نبود واکسن و دارو و افزایش روز به روز آن منجر به این شده است که 

ه ب بهتر کردیروی به رسد که تلاش برای دستیابییمبنابراین، به نظر ند. اضطراب این بیماری را تجربه کن خصوصاًروانشناختی 

ضرورت محسوب  هستند، یک 19-کووید شیوع شاهد که افرادی کنونی و الوقوعیبقر روانی مشکلات به رسیدگی منظور

س کووید مه گیری ویرواز آنجایی که در پیشینه پژوهش مداخله ذهن آگاهی بر کاهش اضطراب در دوره ه از این رو شود.یم

 مداخلهیا آست که مورد بررسی قرار نگرفته است، این پژوهش در جهت رفع این خلا تحقیقاتی به این سوال پاسخ داده ا 19

 موثر است؟ذهن آگاهی بر اضطراب زنان متاهل در دورن شیوع ویروس کرونا 

 روش. 2

 یپژوهش شامل تمهام ینا یآزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آمار یشبا طرح پ حاضر نیمه تجربیروش پژوهش 

بودند. در ابتهدا  1400در سال سال(  14/37 ± 52/2با میانگین سنی ) شهر ... یبهداشت یگاهزنان متاهل مراجعه کننده به دو پا

نفهر  30کسب کردند تعداد  اضطرابدر  یکه تمرات بالاتر ییآنها ینزنان اجرا و از ب یتمام یبر رو کروناییاضطراب پرسشنامه 

 یشنفر( قرار گرفتند. گهروه آزمها 15نفر( و کنترل ) 15) یشدر دو گروه آزما یتصادف یریانتخاب و با استفاده از روش نمونه گ

مهدت گهروه کنتهرل در  ینقرار گرفتند؛ اما در ا( 2003) 17نیاس از کابا تزاقتب یذهن آگاه مداخله آموزش آنلاین هجلس 8تحت 

 یتورود بهه پهژوهش و عهدم رضها یشرکت در پهژوهش از ملاکهها یآگاهانه برا یتماندند. رضا یباق یانتظار گروه درمان یستل

ه در سهاز دو جل یشبه یبهتو غ یبها آموزشه یروانشهناخت یدرمانهها یگراز د همزمانشرکت در پژوهش، استفاده  یآگاهانه برا

پهس آزمهون بهه  یکسان یطاز هر دو گروه در شرا یخروج از پژوهش بود. بعد از اتمام جلسات درمان یاز ملاکها یجلسات درمان

( 2020پرسشنامه مورد استفاده در این مطالعهه شهامل پرسشهنامه اسهتاندارد اضهطراب کرونها علیپهور و همکهاران )عمل آمد. 

 18تها  10 ههاییههو گو یعلائهم روانه 9تها  1 هاییهمؤلفه )عامل( است. گو 2و  یهگو 18 یابزار دارا ینا یینهانسخه باشد. یم

( 3 یشههو هم 2اوقهات  یشهتر، ب1اوقهات  ی، گهاه0)هرگهز  یکرتل یادرجه 4 یفابزار در ط ینا. سنجدیرا م یعلائم جسمان

 54تها  0 ینبه کننهدیپرسشنامه کسب م یندهنده در اکه افراد پاسخ یانمره ینو کمتر یشترینب ینبنابرا شود؛یم یگذارنمره

اضهطراب کرونهایی در  پرسشهنامهروایی در افراد است.  اباز اضطر یدهنده سطح بالاترپرسشنامه نشان یناست. نمرات بالا در ا

نیز با استفاده از آزمون آلفهای کرونبهاد در  (، بررسی و مورد تأیید قرار گرفته است. پایایی آن2020پژوهش علیپور و همکاران )

روز  6هفتهه ) 8برنامهه  مداخله درمان ذهن آگاهی نیز به این صورت بود که اینبدست آمده است.  81/0همان پژوهش برابر با 

بها ارسهال  مراقبه روزانه و بعد هایینتمردر هفته و یک روز سکوت( بود که ابتدای جلسه با تماس تصویری و توضیح در زمینه 

صوتی مراقبه بود. از افراد خواسته شد که روزانه تمرین و پر کردن دفتر خاطرات را انجام دهند. در هفته نههم )هفتهه  هاییلفا

 در مورد تجربیات خود نوشتند. EMBCTمشابه روز سکوت ارائه شد. در پایان روز سکوت، افراد  یابرنامهسکوت( 

 کرونا سوالات پرسشنامه اضطراب. 1جدول 

 متغیر و سئوالات شماره

 کند.فکر کردن به کرونا مرا مضطرب می 1

 .احساس تنش دارم مکنکرونا فکر می یددرباره تهد یوقت 2

 .شدت نگرانمکرونا به یماریب یوعدرباره ش 3

 یرم.ترسم کرونا بگمی 4

 یرم.هرلحظه ممکن است کرونا بگ مکنفکر می 5

                                                           
۱۷ Kabat-Zinn 
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 .مکنمی یرسو خود را وا امگرفتهکرونا  مکنفکر می علائم، ینبا کوچکتر 6

 هستم. یانمکرونا به اطراف یتمن نگران سرا 7

 های مرا مختل کرده استاضطراب مربو  به کرونا فعالیت 8

 کندها به کرونا مرا نگران میوجه رسانهت 9

 فکر کردن به کرونا خواب مرا مختل کرده است. 10

 اشتها کرده است.کرونا مرا بیفکر کردن به  11

 .شومکنم دچار سردرد میبه کرونا فکر می یوقت 12

 لرزد.کنم تنم میبه کرونا فکر می یوقت 13

 شود.می یختنم س یکنم موهابه کرونا فکر می یوقت 14

 .شده است یلکابوس تبد یکمن به  یکرونا برا 15

 ام کم شده است.بدنی یتبه خاطر ترس از کرونا فعال 16

 .دشوار است یمبرا یگرانصحبت کردن درباره کرونا با د 17

 گیرم.تپش قلب میکنم درباره کرونا فکر می یوقت 18

 

شدند و مورد تجزیه و تحلیهل قهرار گرفتنهد. از  25vSPSS افزارنرموارد  هاداده، هاپرسشنامهی اطلاعات از طریق آورجمعپس از 

ها نیهز از یهفرضهها و متغیرهای پژوهش اسهتفاده شهد. جههت آزمهون یآزمودنآمار توصیفی برای تعیین اطلاعات دموگرافیکی 

 ی تحلیل واریانس استفاده شد.هاآزمون

 هاافتهی. 4

 و آزمون نرمالیته . آمار توصیفی متغیرهای تحقیق2جدول 

 بیشترین کمترین انحراف استاندارد میانگین تعداد گروه متغیر

 علائم روانی
 26 8 2/664 21/82 15 کنترل

 27 9 2/193 18/53 15 آزمایش

 علائم جسمانی
 26 6 3/816 20/12 15 کنترل

 25 9 2/15 17/10 15 آزمایش

 اضطراب کل
 52 18 3/438 38/12 15 کنترل

 49 15 2/703 32/02 15 آزمایش

 

 دهد.یشترین مقدار متغیرهای تحقیق را نشان میبو  ینکمتر ،انحراف استانداردیانگین، م ، تعداد،2جدول 

 (هاداده. نتایج آزمون شاپیروویلک )سنجش نرمال بودن توزیع 3جدول 

 .Sig آماره تعداد گروه متغیر

 علائم روانی

0/61 15 کنترل
5 

0/08
7 

0/77 15 آزمایش
4 

0/10
2 

 جسمانیعلائم 

0/52 15 کنترل
3 

0/18
4 

0/61 15 آزمایش
2 

0/09
4 

0/730/27 15 کنترل اضطراب کل
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8 5 
0/69 15 آزمایش

9 
0/21

1 
 

مهده آ 3آن در جهدول  یجد و نتهااستفاده ش شاپیروویلکها از آزمون داده یعبودن توز یرنرمالغ یانرمال بودن  یبه منظور بررس

به  Sig> α یعنی α  05/0از  بیشتر کنترل و آزمایش در همه متغیرهاهر دو گروه  یبرا دارییسطح معن ینکهاست. با توجه به ا

 یبهرا سهتقل(یهک )آزمهون تهی مپارامتر یآمهار یههااز روش ینشد. بنابرا تایید تمشاهدا یعدست آمد، فرض نرمال بودن توز

 استفاده شد. رونا در زنان متاهلکاز  یبر اضطراب ناش یر آموزش ذهن آگاهیتاث یبررس

 

 در مورد مقایسه دو گروه کنترل و آزمایش مستقل tنتایج آزمون . 4 جدول

 .t df Sig هاگروه متغیر

 علائم روانی
 کنترل

-8/402 14 * 003/0 
 آزمایش

 علائم جسمانی
 کنترل

-10/271 14 * 001/0 
 آزمایش

 اضطراب کل
 کنترل

-14/024 14 * 000/0 
 آزمایش

 (P≥05/0)معنی داری * 

، (=003/0P) روانی در متغیر علائم کنترل و آزمایش گروه وکه د دهدینشان م آزمون تی مستقل یج، نتا4با توجه به جدول 

(. همچنین >05/0P) دارند یدار یتفاوت معن یکدیگربا  یلحاظ آماراز ، (=000/0P) و اضطراب کل (=001/0P) علائم جسمانی

یش ب کل، گهروه آزمهانتیجه گرفت در متغیرهای علائم روانی، علائم جسمانی و اضطرا توانیمبا توجه به منفی بودن عدد تی، 

رل کمتهر نمره کمتری نسبت به گروه کنترل کسب کرده و بدین معنی است که اضطراب کرونا در گروه آزمایش نسبت به کنته

 یذههن آگهاه آمهوزشموثر بهوده و بها  رونا در زنان متاهلکاز  یاضطراب ناش میزان بر یآموزش ذهن آگاه شده است. بنابراین

 کمتر شده است. در زنان متاهل یاضطراب ناش میزان

 بحث و نتیجه گیری. 5

آمهار بهه شهمار  ینطبق آخر یروسو ینمبتلا به ا یمارانب یکرونا در جهان، تعداد کل یروسو یوعبا توجه به ش یکنون یطدر شرا

کشور در حهال  216اند و در حال حاضر نفر جان خود را از دست داده 812.758 یانم یناست که از ا یدهنفر رس 23.605.691

 20از  یشاست و فهوت شهدگان به یدههزار نفر رس 360به  یراندر ا یماریب ینبه ا بتلایانکرونا هستند. آمار م یروسمقابله با و

رونها در زنهان کاز  یبر اضهطراب ناشه یذهن آگاههای پژوهش حاضر نشان داد که یافته(. 2020، 18هزار نفر هستند )وورلدومترز

و  یشهگاهیپ(، 2021) و همکهاران یطهالب یقهاتتحق یجبهه دسهت آمهده بها نتها یجهنت ینا و معناداری دارد. منفیتاثیر  متاهل

بهر کهاهش اسهترس و اضهطراب را  یذههن آگهاه یدارد که اثربخشه ییوسهم( 2020ران )و همکا 19مولایدیو  2020همکاران، 

بهر اضهطراب بهه وجهود آمهده ناشهی  یذهن آگاه مثبت یاز اثربخش یه به دست آمده حاکیجنت ینا ییندر تب نشان داده است.

آن  یو کاربردهها یبر آموزش مراقبه ذهن آگهاه اضطراببر کاهش  یمبتن یگفت که هسته ذهن آگاه توانیمازویروس کرونا، 

                                                           
۱۸ Worldometers 

۱۹ Mulyadi 
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 یرفتهار یامداخلهه، اضطراببر کاهش  یمبتن یو درد متمرکز است، ذهن آگاه یماریروزانه و مقابله با استرس، ب یزندگ یبرا

 (.2020، 20)گلدبرگ باشدیمتوجه و تمرکز به خود استوار  یاست که بر مبنا

 کهاملاًرا  نییجهافشهارزا و ه یتههایافراد بهه موقع یقادر است که پاسخده یاعال و پوف یسازه شناخت یکبه عنوان  یذهن آگاه

 یشههاکه فرد از واکن شودیمموجب  یراز توجه آگاهانه و توجه انعطاف پذ ادهبا استف یگاهن آصورت که ذه ینکند. به ا یلتعد

 .(2020ان، )اسهدی و همکهار کنهد یزیرا طرح ر یپاسخ مناسب یت،واکنش به موقع یگونه اجتناب کرده و به جاتو عاد یجانیه

 ستهنف رویرکز بهر تم یقمهارتها از طر ین. اشودیمافکار، احساسات و ادراک انجام  یبه صورت تمرکز بر رو یناتتمر ینهمچن

د ر ماننهاسهترس آو وزا  یشانیادراک فرد از حوادث پر ییردر جهت تغ یلذا ذهن آگاه گرددیمحاصل  یزندگ یتهایتا تمام فعال

 ناسهت ذهه ی. لهذا منطقهنمایهدیمکمهک  یزندگ یآنها در کنترل استرسزاها ییتوانا یشو به افزا یروسکرونا و یماریب یوعش

بهه  یجههنت ینا ینیدر تب یگرد یموثر باشد. از سو( 19- یدکوو) یروسوونا کر یوعدر دوران ش اضطراب به وجود آمدهپر  یآگاه

ده از فنهون گفهت کهه افهراد بها اسهتفا تهوانیم کاهش استرس و اضطراببر  یمبتن یذهن آگاه یاز اثربخش یدست آمده حاک

. بهه طهور خهاص، کننهدیمخهود درک  یروانه یتکردن آنها با افکار بد را در وضع یگزینافکار خوب و جا یرتأث سترسا یریتمد

دن )بهه در ب یزیکیخاص مانند احساسات ف و بر اساس توجه به موضوع یبه صورت اراد یشامل حفظ آگاه یگاهن آآموزش ذه

 ایهسات، صهداها حال، ذهن به افکار، احسا یناست. با ا یگرد ظهلحظه به لح یکاز  یرونعنوان مثال، حرکت تنفس به داخل و ب

بهه  یطهور جهد امها بهه یو سپس توجه به آرام شودیمبه خاطر سپرده  یآگاه یمحتوا ،شودیممنحرف  یاحساسات بدن یگرد

و دوبهاره  شهودیمر بارها و بارها تکهرا یندفرآ ین. ا(2021)نریمانی و همکاران،  گرددیمسمت اهداف محافظت شده مشخص بر 

کز مر یکبه عنوان  تواندیممانند تنفس  یهتمر کز اول یکروش  ین. در اشودیمتکرار  یرفراگ یاریهوش ینتمر هدر مراحل روزان

 یهقا کهه از طرر یهتمنحرف شهدن در واقع یو محتوا رودیمبه زمان حاضر به کار  یازگشت آگاهب یگاه عمل کند که براکیه ت

به مشا یتا الگوها دهدیمافکار به ما اجازه  یرمشاهده فراگ ین،. همچندهدیمکاهش  یم،غرق هست که ما در آنها یفکر یاناتجر

قنهون  یمحتهو یبتنهم یآمهوزش ذههن آگهاه باشیم.، داشته اندیتواقعخود  قطعاًو  ضرورتاً ینکهرا به صورت افکار و نه ا یفکر

روتا ر دوران کد یخانگ ینهفنون به افراد در قرنط ینتنفس است و آموزش ا یبدن و ذهن آگاه رسیوا ی،از جمله تن آرام یمهم

شهاد و  یبک زنهدگسه یهک یقطر ینآنان را کاهش دهد و از ا یو بدن یایچهماه یتنشها یزانم تواندیم( 19- یدکوو) یروسو

افکهار،  ینود ارتبا  بهافراد متوجه وج یذهن آگاه یناتدر تمر ینکهبا توجه به ا(. 2020)بویراز و همکاران،  سالم را تجربه کنند

ضهطرب کننهده مافکهار و حهالات افسهرده سهاز و  یآگاه ینا یجهو در نت شوندیم در هر لحظه یبدن یهاحسو  احساس است

 هاییسهممکان. یابهدیمکهاهش  یاضهطراب و افکهار منفه یجافکار به تدر ینا یرشرها کردن و پذ ینبا تمرو  شوندیم ییشناسا

 رییماضطراب بباعث کاهش علائم ا یزن یرشو پذ یخود، آرام ساز یریتمد ی،شناخت ییرمانند مواجه، تغ یذهن آگاه یاثرگذار

 نهاتیتمر یخود آگاه باشند. طه احساسات و افکار ی،در لحظه نسبت به حالات بدن آموزندیمافراد  یگرد یان. به بشوندیمکرونا 

، ههاآنحساسهات و کنتهرل افکار و ا ینکه در لحظه از وقوع ا گیردیم یادو فرد  شوندیم ییشناسا یوبمع یو ذهن یبدن تحالا

 یهنا ینفبار م یرشپذ ینو هم پذیردیمانکار  یبه جاوجود آنها را  یعنیو در زمان حال نگه دارد و کنار بگذارد؛  یردرا بپذ هاآن

 .(2020)تالوی،  شودیمعلائم و به دنبال آن بروز حالات اضطراب در فرد  یشرفتآورده و مانع پ یینحالات را پا

بها  یفنجام تکهالاوجود نداشت، نظارت بر  ینبه مراجع یدسترس ینکهاست که با توجه به ا ینپژوهش حاضر ا هاییتمحدوداز  

د از بهه افهرا یجم نتهایدر تعمه یهدبا ینانجام گرفهت بنهابرا زنان متاهل شهر ... یپژوهش بر رو ینا ینروبرو بود. همچ یمشکلات

رمهان را د یهنکهه ا حاضرپژوهش  یجشود. در آخر با توجه به نتا یترعا یا جانب احتبه جهت وضعیت کرونایی  یگرد یشهرها

و با  یرت مجازدرمان توسط درمانگران به صو ینا شودیم یشنهادافته است. پیمؤثر  در کاهش اضطراب یبه صورت مجاز یحت

 موجود انجام شود. یشنهادیپروتکل پ

 

                                                           
۲۰ Golberg 
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