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Abstract 
 

Aim and Background: The aim of this study was to evaluate the effectiveness of mindfulness-based stress 

reduction program on reducing psychosomatic symptoms and test anxiety in the University entrance exam 

candidates. 

Methods and Materials: The present study was an experimental study with pre-test and post-test design with a 

control group. The statistical population included the senior female high school students in Bonroud district of 

Isfahan province in the educational year (2020-2021), who were selected by multi-stage random cluster sampling 

method and among students who had high anxiety scores (1 standard deviation above average). 12 students were 

randomly assigned to the experimental group and 12 students were randomly assigned to the control group. The 

experimental group underwent mindfulness-based stress reduction program intervention for 8 sessions. The 

control group did not receive any intervention. TAI test anxiety (Abolghasemi et al., 2006) and psychosomatic 

complaints (Takata and Sakata, 2004) questionnaires were used to collect data. The collected data were analyzed 

using statistical methods of Analysis of Covariance. Participants were allowed to leave the study whenever they 

wished. The informed consent form was completed by the individuals before the study began.  

Findings: The results of ANCOA analysis showed that the experimental intervention could significantly reduce 

test anxiety (P<001) and reduce psychosomatic symptoms (P<001) in students of the experimental group. 

Conclusions: According to the findings, it can be concluded that mindfulness-based stress reduction program 

has been able to have a positive effect on reducing test anxiety and psychosomatic symptoms in the University 

entrance exam candidates. 
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 اضیررا  و تنییروان علائم هشکا بر آگاهیذهن بر مبتنی استرس کاهش درمان شیثربخا

 کنکوری آموزاندانش امتحان

 

 3بهرامی محبوبه، 2زاده فروشچوب آزاده ،1فاطمی سادات مریم
 .ایران ،کاندار اردکان، دانشگاه ،اجتماعی و انسانی علوم دانشکدهمشاوره،  گروه ،مدرسه مشاوره ارشد کارشناسی نشجویاد -7

 .ایران اردکان، ،اندکار دانشگاه ،اجتماعی و انسانی علوم دانشکده ،روانشناسی گروه دانشیار )نویسنده مسئول( -2
 .نارای، اصفهان اصفهان، پزشکی علوم دانشگاه ،پزشکی دانشکده ،یپزشکروان گروه استادیار -3
 
 

 چکیده
 

 امتحان اضطراب و تنیروان علائم کاهش بر هیآگاذهن بر مبتنی استرس کاهش برنامه اثربخشی بررسی حاضر پژوهش انجام از هدف زمینه و هدف:

 .بود ریوکنک آموزاندانش

وزان دختر سال آمبود. جامعه آماری دانش آزمون با گروه کنترلون و پسآزمای آزمایشی با طرح پیشهپژوهش حاضر از نوع پژوهش ها:مواد و روش

ی اهحلچندمرای گیری تصادفی خوشههکه با روش نمون ( بودند7011-99استان اصفهان در سال تحصیلی )بخش بن رود سطه دوازدهم مقطع متو
 آزمایش در گروه تصادفی صورتبه نفر 72 تعداد (از میانگین انحراف معیار بالاتر 7)داشتند اب بالایی نمرات اضطر که یآموزاندانش بین وانتخاب شدند 

ی قرار آگاهذهننی بر بتم برنامه کاهش استرس مداخلةتحت  جلسه 8گروه آزمایش به مدت  .گرفتند قرار گواه گروه در تصادفی صورتبه رفن 72 تعداد و
 ابوالقاسمی و همکاران،) TAI ی اضطراب امتحانهانامهسشپراز  هادادهرا دریافت نکردند. جهت گردآوری ای داخلهگونه میچشاهد هگرفت. گروه 

آماری تحلیل کوواریانس مورد  هایبا استفاده از روش شدهیآورجمعهای . دادهستاستفاده شده ا (2110 تاکاتا و ساکاتا،)ی تنروانشکایات ( و 7385
قبل از شروع  آگاهانه توسط افراد نامهتیرضا. فرم شوند پژوهش خارجبودند از  لیکه ما هرزماناجازه داشتند  کنندگانشرکت .رفتگ اروتحلیل قریهتجز

 است. شده لیتکم مطالعه

 علائم کاهش و( P<117/1) امتحان اضطراب کاهش سبب معناداری طوربه است توانسته یشیماآز مداخله که داد نشان اآنکو تحلیل نتایج ها:یافته

 .شود آزمایش گروه آموزاندانش در( P<117/1) تنیروان
ب امتحان و ی توانسته تأثیر مثبتی در کاهش اضطراآگاهذهنمبتنی بر س برنامه کاهش استرن نتیجه گرفت که تواها مییافته هبباتوجه گیری:نتیجه

 .دداشته باشآموزان کنکوری ی در دانشتنروانش علائم کاه
 .کنکور، تنیروان علائم ،آگاهیذهن ،آموزدانش ،امتحان اضطراب های کلیدی:واژه

 
 اضرطراب و تنریروان علائرم کراهش برر آگراهیذهن برر مبتنی استرس کاهش مانرد اثربخشی .محبوبه بهرامی ،آزاده زاده فروشبوچ، سادات ریمم میفاط ارجاع:

 .105-131 :(0)21 ؛7017 ،ریعلوم رفتا تقامجله تحقی. کنکوری آموزاندانش امتحان
 
 

 
 - زاده فروش چوب آزاده، 

  azadechoobforoush@ardakan.ac.irنامه: رایا
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 مقدمه
از  و وپرورشآمروزشلی ارکان اصر آموزاندانش اینکه به باتوجه
شوند تلاش برای پرژوهش میب های یک جامعه محسوسرمایه

از  یکرریضرررورتی انکارناپررایر اسررت.  هرراپیرامررون مسررائل آن
 رنردگانیادگین کره آموزاشدر دان یت اضطراباختلالا نیترمهم

آن  ریرو در طول امتحران درگحان امت یاربشدن در هنگام آماده
برر عملکررد  یمنفر راتیکه تأث است اضطراب امتحان شوند،یم

ر( )کنکرو یسراسرر آزمون یبرگزار (.7)دارد  مطلوب در امتحان
آمروزان از دانش یاریبسر یآزمون برا ینکه ا یتیو اهمان ایردر 

ز ا یاریاب در بسرروجودآمرردن اسررترس و اضررطربه دارد باعرر 
ان اضرطراب اضرطراب برا عنرو یرنکه از ا شودین موزاآمشندا

اضطراب امتحان به نوع خاصی از اضرطراب . شودیم یادان امتح
 کنردتجربره می زیرابیهایی ارشود که فررد در موقعیتگفته می

اضرطراب امتحرران حررالتی از اضرطراب عمررومی اسررت کرره . (2)
 و دنرکمیی اضطراب یرا هرراس اجتمراعی خراا اشراره وعنبه
 ی و رفتاری مرتبط با تررسدارشناختیپدلوژیک، ی فیزیوهاخپاس

ی شناختی و ندهایفرا، در بسیاری از شوداز شکست را شامل می
افرراد دارای (. 3کند )جاد میتوجهی و کارکرد مؤثر فرد تداخل ای

داشرته ا تکلیر  وارتبط بهای ناماضطراب امتحان بالا به فعالیت
 یلیعملکرد تحصخود باع   نوبه هبا ارهتفر ینا که (0) شوندمی

 (.5) شودیزان مآمونشدر دا  یضع یو فراشناخت

آموزان نقرش دانش یلیتحص یدگدر زن یشناختعوامل روان
آنران دارد و از جملره و  یلیتحصر شرفتیبر پ یرگااریمهم و تأث

 یلیتحص شرفتیکه عملکرد و پ یممه یشناختروان یهایژگیو
(. 6آموزان است )سطح اضطراب دانش د،هدیر مارق ریتأثرا تحت

موزان را تهدید کرده و بر آمت روانی دانشاضطراب امتحان سلا
شخصریت و گیرری یی اسرتعدادها، خودکارآمردی، شرکلشکوفا

عنوان یکری از منفری دارد و برهمراعی آنران ترأثیری هویت اجت
 ناآمروزز و فراگیر میان دانشجویان و دانرشساشکلهای مپدیده
گرام ویژه هناند در پیشرفت و عملکررد تحصریلی آنران برهتومی
کره  ددهرینشران مر هراپژوهش .(1) شیابی اثر منفی بگااردارز

همراه بوده و  نییپا یلیب امتحان همواره با عملکرد تحصاضطرا
 نیترررمو مه شررده شررانیآمرروزان در کارهادانش شرررفتیمررانع پ
 .اسرت یلیحصرع تطام مقدر تما یلیعملکرد تحص کنندة یتضع
(8.) 

دارنرد از  ییکره اضرطراب امتحران برالا یافراد یطورکلبه 
و  یاس ناتوانبوده و احس برخوردار یترنییپا یسطح خودکارآمد

امتحران را تحرت  یدادهایکه رو توانندیمو ن کنندیم یدگدرمان
آمروزان دانش شودیم تحان باع اضطراب ام (.9) رندیکنترل بگ

 یشرتریب یشناختروان یآشفتگو  (71)  یعض یلیتحص شرفتیپ
سطوح برالای  رد پژوهشگرانساس برآوا بر(. 77)را تجربه کنند 
شده انشجویان گزارشدرصد د 22تا  75ن در بین ااضطراب امتح

 2/71آمروزان دبیرسرتانی این برآورد در ایران بررای دانش است،
 (.72)شده است ارشدرصد گز
د اسررت کرره بررا اینخوشررانای اضررطراب امتحرران تجربرره 

لاقیرت را وان پیشررفت و برروز ختر های خراا خرودمکانیسرم
فت تحصرریلی رشررو مررانعی بررر سررر راه رشررد و پیکرراهش داده 

یت و باشخصررمتحرران اضررطراب ا (.9)شررود آمرروزان میدانش
ر و افکررا. (0) تبط اسررتآمرروزان نیررز مرررنفس دانشاعتمادبرره

ی از یکراری بیمر و دنارد یرتأثهای او احساسات آدمی، بر واکنش
 توانردیم مردتیاسرترس طولان های بدن انسان اسرت.واکنش

پلاسما شرود کره  لوزیسطح کورت مدتیطولان شیمنجر به افزا
گاهی  (.73) دهدیم شیرا افزا هایاریماز ب یاریخطر ابتلا به بس

 وجودآمردنبهباعر   نآمروزادانششدت اضطراب در بسیاری از 
 .شودیمنی تاختلالات روان

هرای جسرمانی ای از بیماریتنی بره دسرتهاختلالات روان 
تی شرناخانوها عوامل رشود که در ایجاد یا پیشرفت آنته میگف

هایی مانند توان بیماریمیلاً معمو(. 70)کننده دارند نقشی تعیین
ها را از این گروه سرطان رخی ازآسم، فشارخون یا زخم معده و ب

ردهرای عضرلانی، درد صرورت دهت بلالاتاخرن ای(. 75)دانست 
  و کمر، یبوست، زخم معده، آرتروز، مفاصل، زانو و آرنج، درد کت

اخررتلالات (. 76)شرروند ان میی و ... نمایرربسررردردهای عصرر
تنی، تعامل ذهرن و بردن  -ن ت روااختلالاویژه پزشکی بهروان

شررناختی، اجتمرراعی ، روانکولوژیررعوامررل بیه در آن کرراسررت 
ظهررور و بررروز اخررتلالات  (.71) ی دارنرردمهمررنقررش  هنگرریفر

های جسررمی و آن اسررت کرره عوامررل نشررانه تنرری نیازمنرردروان
 باشندزمان ایجادشده هم به طوربا یکدیگر در پیوند  شناختینروا
ار افراد قرر یشناختروان یطشرا یرتأث، تحتیتنعلائم روان(. 78)

انی بر تغییررات رو راتییتغ ،روز و تشدید بیماریب و در (79)دارد 
های روانری تکانره ر ابتردا ایرن مشرکلات وجسمی تقدم دارد، د

رت تکرررار زیرراد یررا وصررایجرراد شررده برررای فرررد اسررت کرره در 
جسرمی را برا ها و مشرکلات ری، ممکن است بیماشدنیطولان

 99ات استرس مزمن لعمطا طبق (.21) خود به دنبال داشته باشد
 کرهیطوربه. (27)اسرت ری مرایب ایرنیجادکننرده ادرصد عامل 

 یرکخود  یاز زندگره دو کی در افراد ٪81 شودیزده م ینتخم
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شیوع این  (.23و  22) کنندیربه متج ار یتنچند علامت روان یا
درصرد نیرز  75تواند تا درصد است، اما می 6ا ت 0بین  اختلالات
 نیی برای نسبتاً قودهنده وجود رابطهعات نشانالمط. (20)برسد 
ای کره گونرهتنری اسرت، بهزنردگی و اخرتلالات روانای ارهفش
وانری راند، فشرارهای تنری شردهه دچار اختلالات رواندی کافرا

م و بهنجرار تجربره دارتری را نسربت بره افرراد سرالشدید و معنا
 (.26و  25) اندکرده

خواسرته صرورت نامزمن به یتننوار یدردها ینکهبه اباتوجه
به اثررات باتوجهو  (21) فرد اثرگاار است یتناخشوانبر زندگی ر

 یان بررر عملکرررد و سررلامت روانررمتحررمخرررب اضررطراب ا
 یاز جملرره داروهررا یررادیز یداروهررا کررهنجاآازو آمرروزان دانش

درمرران  یکرره برررا ضداضررطراب، ضررد صرررع و یدگضدافسررر
مؤثر نبروده  یربه طور چشمگ شودیم استفاده یتنروان اختلالات

 ؛(28) شوندیم یرآزاردهنده و پاسخ متغ یانبض جارعو بهمنجر  و
 یشرناختازجمله مداخلات روان یدامات مؤثرتا اقاست  یضرور
 نیراز ا یکری .اسرتفاده نمرود تمشکلا ینمقابله با ا یاستاردر 

(. 29) است یآگاهذهنبر  ی، برنامه کاهش استرس مبتنهابرنامه
فنرون  برر دیرکأت ابر یهاآگبر ذهن یکاهش استرس مبتندرمان 

ی کردهرایاز رو کریی برا درد،ه مراقبه، توجه به درک درد، مقابلر
 یاثربخشر یدارات کره سرا نرهیزم نیردر ا یدوارکنندهام درمانی

 یآگراهذهنبرر  یاسترس مبتنر هشکا(. 31) بوده است یدیمف
آن معطوف به توجه و تمرکز  یاست که مبنا یمداخله رفتار کی

برر  یمبتن یهادرمان یثربخشا ل ختم یهاشهپژو(. 37) است
 مرزمن،ی ت متعدد ماننرد دردهرالاد مشکرا در بهبو یآگاهذهن

(. 32) انردکرده دییرتأ خررواب را تلااسرترس، اضطراب و مشک
برر اسرترس  یمثبتر یراتتأث MBSR اند کهداده مطالعات نشان

از  یکری یآگراهبر ذهن یمبتن کاهش استرس مانرد(. 73)دارد 
مررتبط  یهااختلال یشناختروان ویردارویی غ ماندر یاهینهزگ
 ردهودش جلرب کررا به خر یادیتوجه ز کهباشد یدرد مزمن مبا 

ترش را در فرد گس یآگاهذهن MBSR هاییکتکن (.33) است
 یزممکران کیعنوان را به ینهزم ینو بهبود در ا یرشو پا دهدیم

 یآگراهذهرن .(21) دکنریدرمان مطررح م یتموفق یممکن برا
دون قضراوت فررد ب و یابیاحساسات فارغ از ارز رشیپا عنوانبه

 نراتیمرتدرمران،  نیرا یهسررتة اصرل(. 30) شده است  یتوص
در  روزمررهی گدر زنرد رد آنهرابو کرار یآگاهذهن مراقبه فشردة

مرداخلات کراهش  (.33) شردبایو درد م یماریمقابله با ترس، ب
ینره در هزدرمرانی کم ینرهگز یرک یهآگاذهناسترس مبتنی بر 

توانرد آن را در یمهررکس صرفه اسرت کره بهدسترس و مقرون
 (.35) برنامه روزانه خود بگنجاند

 که ودشیم ایجاد یامراقبه فنون ازطریق MBSR آموزش
 نماینرد تجربره را بیشرتری یریپاانعطاف کندیم کمک افراد به
 کرردنوتقضرا یبجرا رنردیگیمر ادیافراد  یآگاهذهن در(. 36)
ین ادر (. 31) گسترش دهند یاتشانتجرب ی را درو دلسوز رشیپا

ذهنی و جسمی به  دو کنترل هیجانات ابعا کردنادارهروش برای 
شرود گیرد و به فرد یاد داده مییزمان موردتوجه قرار مشکل هم

ر خرویش آگراهی و حضرور ذهرن کاافکه نسبت به احساسات و 
هرا را تری نگاه کند آندید گستردهباا ا رهآن کامل داشته باشد و

ر آگاهی کامل از احساسات، افکرار رد. علاوه بپایبدون قضاوت ب
بدون قضاوت فررد در یرک وضرعیت آرامرش و  اهو پایرش آن

گیرد توانایی کنترل اضرطراب، هیجانرات و افکرار رار میتمرکز ق
ود شرمی این توانایی باعر  آوردندستبهکند. کسب میا ر خود
یرة امرور زنردگی خرود کلرا در  رد احساس کنترل بیشرتریف که

های خودکررار منفرری در جای دادن پاسررخو بررهداشررته باشررد 
بیشتری  آور با آرامش و آگاهیزا و اضطرابهای استرستموقعی

 آگراه ذهرن دافرا(. 38) پاسخ دهد و با مشکلات بهتر مقابله کند
 کنندمی درک ری حت وندب و هآزادان را درونی و بیرونی واقعیات

 هیجانات تفکرات، از وسیعیة دامن با مواجهه در زیادی توانایی و
 (.39) کنندمی پیدا را خویش ناخوشایند و خوشایند تجارب و

 یریپراانعطاف دکنریمر کمک افراد به یآگاهذهن آموزش
 یاریهش واکنش خودکار یجاهبو  (36) نمایند تجربه را بیشتری

 دادنپاسخ دیجد یهاوهیشو  (01) لحظه حاضر را تجربه کنند در
ه وارد کرر یرا احساسری کف هر (.07) دنریبگ ادیرا  هاتیموقعبه 
و پایرش فررد  تأییده هست مورد ک همان گونهود به شه میتوج

نش پیشررگیرانه، برررای افکررار کرریررک وا یررنایرررد و گقرررار می
جای پرایرش، یعنری بره. (02) است کنندهنیغمگ و آورابرطاض

ا آنهرا را ه انکار چیزهای ناخوشرایند بپرردازیم یرواهیم باینکه بخ
ه همران ا را برهدرآوریرم یراد بگیرریم پدیردهکنترل خرود  تتح

اختلالری تنری روان ازآنجاکره (.03) صورتی که هستند، بپرایریم
ای گونرهبه ،(27)د دهیمقرار  ریتأثتحتت که بدن و ذهن را اس
شوند فشارهای روانی یمتنی دچار اختلالات روانافرادی که  که
د سرالم و بهنجرار تجربره اد و معنادارتری را نسربت بره افررشدی
ی و حضرور در لحظره و عردم آگراهنهذوزش مرآ (؛26کنند )یم

و افرزایش آگراهی نسربت بره قضاوت باع  تعردیل احساسرات 
اضح دیردن و پرایرش و بهو ود شیم احساسات روانی و جسمی

های مهررم از جنبرره یکرری زیرررا (؛00) کنرردهیجانررات کمررک می
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ا و هبگیرد که با هیجان دی این است که فرد یاآگاهذهنآموزش 
صورت مثبت تجربه رده و حوادث منفی را بهابله کافکار منفی مق

 .(1)نماید 
 نی بر این فرض اسرتوار اسرت کره آوردآگاهذهناقع در و 
پریشرانی، پاسرخ سرازگارتر را واکنشری بره شررایط ر غیرهی آگا

تواند در کراهش ی میآگاهذهنین ؛ بنابرا(05) کندپایر میامکان
ی آگراهنهذ. اشردی نقش بسیار مهمی داشته بتنروانشکلات م

 یرغ اییوهش هب حال و زمان در تجربه به که یابدیم ظهور زمانی
 توجره تجربره از یصرخا یهراهجنب به ارادی توجه با و یقضاوت

ذهنرری ن یررک ظرفیررت ترروای را میآگرراهذهن (.06) نمرراییمیم
آن را از  تروانیمسرت و دانست که بین افراد مختل  متفراوت ا

ی آگراهذهنینات تمر(. 35)د ویت کرمختل  تقهای طریق روش
فراگیرری فنرونی  حظره حرال ویش آگاهی فرد نسبت به لبا افزا

اهی بره اینجرا و کردن آگرف طومع و ندبو  مثل توجه به تنفس
تمایل گاارد یر میتأثازش اطلاعات اکنون بر نظام شناختی و پرد

و افکار گارا، احساسات جسمی داده  شنش عاطفی را کاهبه واک
اب را ها را کم کررده بردین ترتیرب اسرترس و اضرطرراحتیو نا

 یی یک مداخله مؤثر براآگاهذهنین برابنا (؛71)دهد یمکاهش 
ی برر هآگراذهندر واقع  (.01) اب و افسردگی استطراضان درم
آوردن آگاهی غیر واکنشی به شررایط ر است که فرض استوااین 
 ین؛ بنرابرا(05د )کنرپرایر مینی، پاسخ سرازگارتر را امکاناپریش
بسریار  تواند در کاهش اضرطراب امتحران نقرشیمی آگاهذهن

 مهمی داشته باشد.
ن عنروابرا  (،08) مکارانه و یزرها سنیمز که پژوهشی در 

و  دوارکنندهیمداخله ام کی، یهاگآبر ذهن یکاهش استرس مبتن
 یشیمطالعه آزما کیاست؟  گرنیه مبمبتلا  مارانیب یبرا یعمل

کنندگان در گرروه شررکت ود کهحاکی از آن ب ایجنت ند.دادانجام 
 نزایرنشران دادنرد و م یشتریب یسازگار یهایتژترااس آزمایش

و  برود افترهیبا گروه کنتررل کراهش سهیرا در مقا ینوار لالاخت
 مرارانیکراهش رنرج در ب یبررا یآگراهبر ذهن یمبتناخلات دم
در  (،05) مکارانشونچه و ه. بوده است اثربخش گرنیم به لامبت

کراهش کنندگان در برنامره تجرارب شررکت برا عنروان تحقیقی
، ابیاضررطر ی برررای اخررتلالاتآگرراهذهناسررترس مبتنرری بررر 

هنی و ذ اتای را برای کش  تجربیختاریافتهسایمهنهای احبهمص
فرت یرک اای اختلال اضرطراب پرس از دریتغییرات در افراد دار

شران داد کره دوره العره نانجام دادند ایرن مط MBSRدوره در 
MBSR دهد کره رائه میکنندگان اهایی را به شرکتاستراتژی

 طروفمع کانون توجرهک ی به را دود توجه خسازها را قادر میآن
 د.کرده و تفکرات منفی را رها کنن

ت ابرر اثرریمبنهرا پژوهش نتایج بهباتوجهدر همین راستا و 
طراب امتحران ضا ی ونتروانعلائم  بر کاهشی آگاهذهنمثبت 

 یااخلرهمد روش کیرعنوان بره یآگاهذهن یوه سودمندعلابه
م انجرام عردو  مرزمن یاز اخرتلالات روانر یعی  وسریرط یبرا

راب امتحان ضطا ی برآگاهذهنی اثربخشینة زمیی در اهپژوهش
درمران  یحاضرر اثربخشرهدف پرژوهش  کنکوری آموزاندانش

و ی تنروانعلائم  اهشر کی بآگاهذهنکاهش استرس مبتنی بر 
 آموزان کنکوری بود.اضطراب امتحان دانش

 

 هامواد و روش
 تحقیقررات رهمررز در و یدرکررارب ،هرردف حاضررر از نظررر پررژوهش

 برا همرراه آزمرونسپ -ن آزموپیش طرح با( دوگروهی) یایشآزم
 آمروزاندانرش کلیره شرامل موردمطالعهجمعیت . بود کنترل گروه
 درکره  است ودبن ر بخش دوم سطهمتو رهدو دوازدهم پایه دختر
. حجم نمونه بودند تحصیل به ( مشغول7011-99) تحصیلی سال

نفر در گرروه  72و گروه آزمایش  درر نف 72 هکنفر بود  20شامل 
گیری جهرت انتخراب نمونره از روش نمونره د.کنترل قرار گرفتنر
 اابتدکه  صورت نیبدای استفاده شد، رحلهمای چندتصادفی خوشه

فهرسرت  رود برنمتوسطه دولتری بخرش  های دخترانهستاندبیر
 نییک کد اختصاا داده شد و از بر ه هریک از مدارسشدند و ب

تصادفی انتخاب شدند، سپس از برین صورت مدرسه به 2 ارسمد
 نامهپرسرشدوره متوسرطه ایرن مردارس،  72پایره  آموزاننشدا

 و اتراتاکی نرتروانشکایات  نامهپرسش و TAI امتحان باضطرا
 اضطراب امهنپرسش در که آموزانیدانش بین از. شد یعتوز ساکاتا
( معیار انحراف 7) ننگیمیا زا بالاتر اضطراب نمرات TAI امتحان
 گرروه در تصرادفی ورتصربه آمروزدانش 72 بودنرد، کرده کسب
 قررار کنتررل گروه در یتصادف صورتبه آموزدانش 72 و آزمایش
جلسره  8مردت  بره آزمرایش گرروه نزاآمودانش سپس و گرفتند

 یسراعت برا فواصرل هفتگر 7با طرول مردت  یصورت حضوربه
کردند.  افتیرا در یآگاهنذه بر یمداخلات کاهش اضطراب مبتن

انتظرار قررار  سرتینکردنرد و در ل افتیدر یاگروه کنترل مداخله
نامه سررتفاده از پرسررشندگان بررا انکمشررارکت یابیررارز .گرفتنررد
تاکاترا و  یتنرروان اتیشکانامه و پرسش TAI امتحاناضطراب 

 ازو بعرد ( آزمرونشیپ) آمروزش ساکاتا در دو مرحله قبل از شروع
 :شرامل ورود یهراملاک .گردید انجام (آزمونپس) شوزآم امتما
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کسرب نمرره  ،باشرد دوم متوسرطه مقطرع 72 پایه آموزدانش فرد
. آگاهانه بود رضایت ،امتحان اضطراب در آزمون تر از میانگینبالا

 درمررانی برنامرره در آزمرودنی شرررکت شرامل: خررروج یهراملاک
، طراباضرضدای اروهر، مصررف دبرنامره این با زمانهمدیگری 
 ادامره بره تمایرل عردم، درمانی برنامه در جلسه 2 از بیش غیبت
 بود. درمان برنامه
 محاسربة توصریفی، آمرار از هراهددا تحلیرل جهرت نهایت رد

 از گیریبهره با استنباطی آمار و معیار انحراف و نانگییم فراوانی،
 یرا مؤثربرودن تعیرین منظوربه. شد هفاداست SPSS-26 افزارنرم
 نآزمرو از یآگاهذهن بر مبتنی استرس کاهش درمان تأثیر معد

 ادهفتسا آزمونپس آزمونپیش از هایطرح در کوواریانس تحلیل
 آموزش بین یمعنادار طهراب هدهندنشان هاداده تحلیل نتایج. شد
 انتحرام اضرطراب کاهش ی وتنروانکاهش علائم  ،یآگاهذهن
 .بود آموزاندانشدر 

هردف  TAI (04:) اضطرراب امتحطان امهنشسرپ

سراخت مقیاسری جهرت سرنجش  امهنشپرس ینه ااصلی از تهی

 نامهپرسررش .بررود انانررجونوو ن اضررطراب امتحرران در کودکررا

 برر یودنآزم که است ماده 25 رب لممشت TAI امتحان اضطراب
 گراهی ،7=نردرتبه ،1=هرگز) ایارگزینههچ مقیاس یک اساس
 در نمره حداقل. گویدمی پاسخ آن به( 3=تاوقا اغلب و 2=اوقات
 برالاتری نمرره فررد چه هر. است 15 حداکثر و رفص نموآز این

 و . ابوالقاسرمیاسرت بیشرتری ابرطضا دهدهناننش کند، کسب
 اعتباریرابی و سراخت لمراح کامل توضیح ضمن (51) همکاران

 این تبارعا و بازآزمایی روایی درونی، همسانی میزان س،مقیا این
 کل برای: یوندر همسانی کنند؛می بیان زیر صورتبه را سیامق

 ،90/1) بیرترت به پسر هایآزمودنی و دختر هایآزمودنی نمونه،

 روایری جشسرن یبررا :ییبازآزمرا روایری. هست( 92/1 ،95/1

 شرش ترا هفتره چهرار از پرس مجدداً آزمون این ،TAI مقیاس
 مراحرل در کره ترخد آزمودنی 91 و پسر در آزمودنی 91 به هفته
 کرل نمره معیار رافحان و ننگیمیا. شد داده داشتند، شرکت اول

 مقیراس در پسرر یهرایدنموآز و دختر هایآزمودنی ها،آزمودنی
TAI (= 20/30): بتیرتر هبر ییبازآزمرا مرحله درY (26/71 =)

SD( ،28/32 =)X (8/75)= SD  2/36و =X (00/79)  =SD 

 نوبرت دو در هاآزمودنی هایرهنم بین گیهمبست ضرایب. هست
 هرایآزمودنی هرا،آزمودنی کل ایرب مجدد ونآزم و آزمون یعنی
( و r( ،)88/1  =r=  11/1) یربترت بره رپس هایآزمودنی و دختر
(61/1 = r )ارزیرابی بررای: ارتباع. است بخشرضایت که تسه 

 طرابضا نامهپرسش با زمانهم به طور مقیاس این ،TAI اعتبار
 شوهپرژ نمونره آمروزاندانرش به (57) نفسعزت مقیاس و (1)

 نامهپرسررش ایمرراده 21 مقیرراس. شررد داده یررابیتبارعا جهررت
 از و اسرت شردهساخته عوامرل تحلیرل روش هلوسریبه اباضطر
 برخرروردار بخشررییترضا و قبولقابررل سررنجیروان اتصررخمش
 رد هراآزمرودنی کرل هراینمرره برین همبسرتگی ضرایب. است

 هرایآزمودنی نمونه، کل برای TAI یا عمومی ابطرضا مقیاس
 و r=12/1 و r = 61/1) یربترت بره پسرر هرایمودنیزآ و تردخ
117/1 =P) اعتبرار سرنجش منظوربره چنینمه .است TAI از 
 از و دارد ماده 58 که شد ادهتفاس اسمیت کوپر نفستزع سامقی

 .(51) است برخوردار بخشیرضایت روایی و اعتبار
 ایبرر (52) سراکاتا و تاکاترای تنرروانشرکایات  مهناپرسش
. اسرت شردهساخته ژاپنری نوجوانران تنریروان ایاتکش سنجش

. اسرت ردارخروبر عراملی ترک ساختار از تهس شبخ 31 ایدار
هرگرز  هایگزینره از یکری بانتخرا طریق از بخش هر به پاسخ
 ترانمر دامنه .گیردمی صورت( 3نمره ) مکرر ورط به تا( 1 )نمره
 فایلآ ضریب اسمقی سازندگان. باشد( 91تا  1) بین است ممکن
 دسرت بره (93/1ترا  91/1) برین اجررا بار سه در را آن کرونباخ

 عرراملی تحلیررل از اسررتفاده بررا نیررز نآ سررازه روایرری. انرردهردآو
ت؛ گرفر قررار تأییرد مرورد آن عراملی تک ساختار و هشدبررسی

 ( درصد7/30تا  7/37) ااجر بار سه رد موردنظر عامل کهطوریبه
 تنریروان شکایات مقیاس. تسا کرده ینتبی را هابخش واریانس
 روایری و محتروایی ایریرو، ریصرو یروای دارای ساکاتا و تاکاتا
 درصرد 71/33 تبیرین) کرافی سرازه یایرور و( =68R) زمانمه

 افرراد روی برر اجررا جهرت (عامل یک توسط هابخش واریانس
( و =83/1R) ییبازآزما پایایی از ورماک مقیاس ینهمچن .هست

 (.53. )است( برخوردار =85/1A) بمناس یونرد همسانی

نظریط   بط ط گاهیآلسات ذهنجرای جای امحتو

 .(04بات زین )اک
 ،یهآگراذهنمعرفری  ،گویی و معرفی اعضرا خوش آمد :7جلسه 

ی در زنردگی روزمرره: آگاهذهن ،نشسته تیشنمدی ،تمرین تنفس
ایرن ) ای از سره ترا پرنج دقیقرهی لحظرهآگاهذهن ،تمرین خانه

 یادداشرت ،شرود(جلسره انجرام میر هر ایانتمرین در شروع و پ
 .برداری

ایرن  هدف از انجام این تمرینات این اسرت کره فررد برا انجرام
کنرد ایجاد اخت یجانات خویش آگاهی و شنتمرینات نسبت به ه
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بدنی خویش آگراه شرود و بره  یهاحالت همةبتواند نسبت به و 
 مختل  بدن خود توجه نماید. یهاجنبه

 ،درخرتمدیتیشرن  ،ههفتر مرروری، اهلحظ یآگاهذهن: 2جلسه 
 وصی  بدون قضاوتت ،گااری، مشاهده و نامدنداگوشتمرین 
شرناخت  ذهنری ومقابلره برا موانرع این تمرینات  از انجامهدف 
 .است افزایش تمرکز وو منفی انات مثبت هیج

 ،زایریتمررین انرژی ،ای، مرور هفترهلحظهی آگاهذهن :3جلسه 
سررتفاده از ا ،)خلبرران خودکررار( نشواکرر عرردم ،تهنشسررراقبرره م

ی گراهآذهن ،رور تمرینات خانرهم، زندگی روزمره دری آگاهذهن
 .ای و خاتمه جلسهلحظه

ریتم و تعداد تنفس ی روی آگاهذهنهدف از تمرینات این جلسه 
افرزایش  وکنترل افکار  در فرد وش س پایرش و آرامایجاد ح و

 .است زتمرک
 ،خودکرارلبران خ ،ترهمررور هف ،یاظرهی لحآگراهذهن :0جلسه 

عردم واکرنش در زنردگی ، (گوییاسخه )با عدم پدیتیشن نشستم
ای ی لحظرهآگاهذهن ،کوتاه دیتیشنم ،رگ در رودخانهب، روزمره
 .تمه جلسهو خا

 شردنکینزد وماندن در زمان حال هدف از انجام این تمرینات 
 وز رکرتمایش افرز ،و استقرار ذهرن یسازآرام ،یات بدنیتجرببه 
 .بود ییزداتنش
ی درزمینرة آگاهذهن ،، مرور هفتهایی لحظههآگاذهن :5جلسه 
 .مدیتیشن درخت ،هر فرد

بره تجربره  ادنداجرازهپرایرش و هدف از انجام ایرن تمرینرات 
 یزگرااریاتمو  شیاز خرو افتنییآگاه و هیجانات مثبت و منفی
 .بود بین افکار و هیجانات

 ،ی بردنیآگراههنذ ،ی، مررور هفترهاهلحظ یآگاهذهن :6جلسه 
 ای و خاتمه جلسهی لحظهآگاهذهن ،آگاهانهنذهحرکت 

برقرراری ارتبرا   و کنتررل افکرارهدف از انجام ایرن تمرینرات 
 .بود زتمرکایش افز ،مستقیم احساسات بدنی هباتجرب
و  تصررورکردن ،ای، مرررور هفتررهی لحظررهآگرراهذهن: 1جلسرره 
ی آگراهذهن ،مدیتیشن قلبری ،هاناهآگذهن دادنگوش ،رهاسازی
 .ایلحظه

توجه به بهتررین شرکل مراقبرت از هدف از انجام این تمرینات 
 ووس شرده هیجان محب رهاکردن وآموزش توجه  همچنیند خو
 .بود زش تمرکزایاف

روی پیرراده ،ای، مرررور هفتررهی لحظررهآگرراهذهن :8جلسرره 
 .آگاهانهنذهدن سیب ورخ ،مهیک برنا ریزیطرح ،آگاهانهذهن

ها جهت کنارآمدن از آموختهاده استفهدف از انجام این تمرینات 
 یبه احساسات بردن شدنکیو نزد ندهیدر آ یخلق یهاتیبا وضع

 بود. یتجربه فعل یو بازشناس

 

 هاتهیاف

نفررر از  20ل لعرره در ایررن پررژوهش شررامطاوردممعیررت مج
 نتررل وک وهنفر در گر 72اد که از این تعدبود ختر آموزان ددانش
 هننده در گروکنفر شرکت 72از  .در گروه مداخله قرار داشتند 72

ر رشته ( د25%ر )نف 3( در رشته ریاضی، 61/76نفر )% 2آزمایش 
صریل ه تحول برته انسانی مشغ( در رش33/58نفر )% 1 و تجربی

در گرروه  ش کرهپرژوه کنندهشررکتنفر  72از بودند. همچنین 
نفرر  3( در رشرته ریاضری، 61/76%)ر نفر 2شتند، ادکنترل قرار 

ر رشررته انسررانی ( د33/58%ر )نفرر 1 رشررته تجربرری و ( در25)%
 شغول به تحصیل بودند.م

در دو گرروه  امتحران اضرطراب ریمتغ یفیتوص یهاشاخص
 ارائه شده است. 7و کنترل در جدول  شیماآز

 

 امتحان اضرراب ریمتغ یفیتوص یهاشاخص. 1دول ج

 ارزیابیمرحله 

 گروه

 کنترل آزمایش

 کشیدگی کجی داستاندار رافانح میانگین یدگیشک کجی انحراف استاندارد میانگین

 -36/7 02/1 26/72 33/51 52/7 38/7 73/71 71/06 آزمونیشپ

 -23/7 25/1 19/9 02/51 -31/1 23/1 76/9 11/28 آزمونپس

 
 دو ناامتحر اضرطراب نمرره گینمیان ماکور جدول بهتوجهاب
 یلر؛ واسرت نزدیرک هرم بره بسریار آزمونپیش مرحله در گروه
 در. تاسر آزمرایش گرروه از لاترابر اندکی ترلنک گروه نیانگیم

 کرراهش آزمررایش گررروه اضررطراب انگینیررم نآزمرروپس مرحلرره

 اضررطراب میررانگین کررهلیحادر دهررد،می نشرران ار یریچشررمگ
 یاهشراخص. اسرت داشرته یشافرزا حدی تا گواه گروه تحانما

 هایشرراخص و کجرری امتحرران اضررطراب گییدکشرر و کجرری
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 در کنتررل و آزمایش هگرو دو در نیتروان علائم متغیر توصیفی
 .است شده ارائه 2 لجدو

 نزدیرک هاداده و دهدنمی نشان هاداده در ییدشد دگیکشی
 دافررا تعرداد بنابراین ت،سا مثبت گروه دو کجی. است النرم به

 برالای نمرره دارای افرراد ادتعرد از شرتریب ترپایین نمرات یرادا
 .است اضطراب

 یتن – نروا مئعلا ریمتغ یفیتوص یهاشاخص .2ول دج

 ارزیابیمرحله 

 گروه

 کنترل آزمایش

 کشیدگی کجی ردانحراف استاندا نمیانگی کشیدگی کجی داستاندار رافانح ینگانمی

 -07/7 -02/1 89/77 71/01 70/1 06/1 39/73 25/05 آزمونیشپ

 -02/7 -57/1 17/71 33/56 -11/1 13/1 57/9 11/21 آزمونپس

 

دو گروه  ینت -روان ن نمره علائم میانگی 2ول دج بهباتوجه
 نیانگیرم یاسرت؛ ولریک نزدهم بسیار به ون آزمیشپدر مرحله 

ت. در مرحلره تر از گرروه آزمرایش اسرالای برگروه کنترل انردک
 هشکراروه آزمرایش گر نریت -علائم روان  ننگیمیا آزمونپس

 –علائرم روان  یانگینکه میدرحالدهد، را نشان می یریچشمگ
 ای کجی وهاست. شاخص افزایش داشتهاه تا حدی نی گروه گوت

ها ی در دادهنی کجی و کشیدگی شدیدت -ئم روان لاع یدگیکش
بره نرمرال اسرت. کجری گرروه ها نزدیک دهد و دادهمین ننشا
تعرداد افرراد دارای  یناست، بنرابرا تآزمون مثبپیش ش درزمایآ

وان ی علائم ررای نمره بالاافراد دار از تعداد تر بیشتیینپانمرات 
فر نزدیک به صر نآزموسپر ی گروه آزمایش دت. کجنی است -

نی منفی است. بدین ت -ل در علائم روان گروه کنتر است. کجی
 نیی نمرات پایارتعداد افراد دااز  بالا که تعداد افراد با نمراتمعنا 

 کمتر است.
ه کوچرک دازانر بهباتوجهها ادهآزمون نرمال بودن د منظوربه

نترایج  ده شرد.تفایلکز اسو -و مون شپیرنفر( از آز 31ونه )زیر نم
سرت آن ااز  شده است حاکی رشگزا 3که در جدول زمون این آ
کره ایش آزمر ضرطراب امتحران در گرروهمون اآزیشپبه جز  که

معنرادار  15/1ر از طرای کمترخ طحرای آن در سرب وننتیجه آزم
سرایر دهرد، می ن متغیر نشاناز نرمال را برای ایاست و تخطی 

 .نرمال هستند متغیرها

 

 هادهاد عیتوز بودن النرم نییتع یبرا لکزوی - وریشپ مونزآ صهلاخ. 3جدول 

 کنترل آزمایش 

 df p آماره آزمون یرمتغ

 

 df ونمزآماره آ
p 

 851/1 72 965/1 123/1 72 833/1 انامتحآزمون اضطراب یشپ 

 211/1 72 918/1 235/1 72 973/1 انب امتحاضطرا ونآزمپس

 690/1 72 950/1 690/1 72 950/1 یتنروانلائم مون عآزیشپ

 196/1 72 883/1 381/1 72 937/1 یتنروان ئمعلا آزمونپس

 

 لیرپرژوهش از آزمرون تحل یاصرل هیفرضر منظور آزمونهب
از روش تحلیرل  هبرای استفاد استفاده شد. رهیچندمتغ انسیکووار

اسرت؛ زم لا ییهرافرضشیپس چنرد متغییرره رعایرت کوواریان
 یهمگنر فررضشیآزمرون پ نیرا جیاز ارائره نترا قبرل نیبنابرا
و  شیاآزمر یهراه در گروهتسرابو یرهایمتغ انسیکووار سیماتر

براکس مرون امزآشد.  یباکس بررساز آزمون اما استفاده کنترل ب

فرض اسرت یشپبرقرار بودن این  ندةدهنشانود که غیرمعنادار ب

 =3و  81721؛ F= مقررردار 026/1=سرررطح معنررراداری؛ 130/1)
 باکس(.ماره ام= مقدار آ079/7زادی؛ درجات آ
 .تاس شده هرائا 0جدول  رد یریچندمتغهای لاصه آزمونخ
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 یریمتغچند انسیکووار لیتحل یهاآزمون صهخلا. 0جدول 

 F ر آمارهدامق یریچندمتغآزمون  منبع تغییرات
df  

 شده فرض 

df  
 طاخ 

p 

 

مجاور سهمی 
 زه اثر()اندااتا 

 همپراش
 آزمونشیپ)

اضطراب 
 امتحان(

 110/1 <117/1 79 2 625/22 110/1 اثر پیلایی

 110/1 <117/1 79 2 625/22 296/1 زلکلامبدای وی

 110/1 <117/1 79 2 625/22 382/2 اثر هتلینگ

 110/1 <117/1 79 2 625/22 382/2 ین ریشه رویتربزرگ

 راشپهم
آزمون یشپ)

 -ن روا علائم
 تنی(

 697/1 <117/1 79 2 226/27 697/1 اثر پیلایی

 697/1 <117/1 79 2 226/27 319/1 ویلکز لامبدای

 697/1 <117/1 79 2 226/27 230/2 اثر هتلینگ

 697/1 <117/1 79 2 226/27 230/2 یین ریشه روتربزرگ

 گروه

 929/1 <117/1 79 2 053/720 929/1 اثر پیلایی

 929/1 <117/1 79 2 053/720 117/1 ویلکز لامبدای

 929/1 <117/1 79 2 053/720 711/73 اثر هتلینگ

 929/1 <117/1 79 2 053/720 711/73 ویر ین ریشهتررگزب

 

 نشران یریچنردمتغ هرایونمرزآ همره ،0 جدول بهباتوجه 
 و امتحرران اباضررطر آزمررونپیش کلیطرروربرره کرره دهنرردمی
 معنرادار اثرر تهسواب متغیرهای بر تنی - روان علائم زمونآپیش
 نایر ترانمر رثرا سریرانکووا یرلتحل تکنیک با که است داشته
 کنترل با همچنین. است شده کنترل آزمونپس بر اهآزمونپیش
 اثرر طورکلیبره اسرت توانسرته بنردیوهرگ ها،آزمونپیش اثرات

 93 حردود و باشرد داشته پژوهش بستهاو متغیرهای بر ناداریعم
 فرضیه بنابراین کند؛ تبیین را تهوابس ایهمتغیر واریانس از درصد

 .گیردیم قرار دتأیی مورد هشپژو لیصا

 آزمرون پیگیرری و پرژوهش فرعری هایفرضیه آزمون ظورمنبه
 کوواریرانس تحلیرل آزمرون از ،رهیتغدمچنر کوواریرانس تحلیرل
 .دش استفاده پژوهش بستهاو متغیر دو از یک هر برای تغیرهمتک

 گررروه دو هررایمیانگین تفرراوت معنرراداری تعیررین منظورهبرر
 هایاوتفت کنترل با ناامتح اضطراب متغیر در ترلنک و شآزمای
 یرهتغمتک کوواریانس تحلیل آزمون از( آزمونپیش) هاگروه اولیه

 متغیرر برای انسکوواری للیتح ونآزم نتایج خلاصه .شد استفاده
 .است شده هارائ 5 جدول در امتحان اضطراب

 انامتح ابرراض ریغتم یارب انسیکووار لیتحل آزمون خلاصه. 0دول ج

 SS تغییرات بعمن

SS 

 

df MS 

MS 

 
 

F P 

 
 اندازه اثر

 133/1 <117/1 527/51 210/7008 7 210/7008 آزمون(یشپهمپراش )
 880/1 <117/1 231/761 181/0130 7 181/0130 گروه
    711/25 27 172/528 خطا

 

 ربر یاثرر معنرادار( مونآزشیپش )پرا، هم5دول به جتوجهاب
)مداخلرره  یبنررداثررر گروه نیمچنرراشررته اسررت. هآزمررون دپس
 دهدی( نشان مη2) تای( معنادار است و شاخص مجاور ایشیآزما
را  تحاناضطراب ام سانیدرصد از وار 88 تواندیم یبندوهگر که
 برموزش آ مؤثربودنبر  یپژوهش مبن هیفرض نی؛ بنابراکند نییتب

 نیریور تعمنظ. برهردیرگیمرقررار  دییرتأ مروردتحان اب اماضطر
 ریو کنترل در متغ شیدو گروه آزما یهانیانگیتفاوت م یمعنادار

هررا گروه هیررولا یهررااوتبررا کنترررل تف یتنرر -علائررم روان 

  آنکروا() رهیرمتغکتر انسیرراکوو لیحلزمون ت( از آآزمونشی)پ
 یتنر -وان علائم ر ریمتغ یراب مونآز نیا ربرداز کا استفاده شد.

خطا در دو گرروه آزمرون شرد.  یهاانسیوار یگنمه فرضشیپ
برقرررار اسررت  فرررضشیپ نیررنشرران داد کرره ا نیآزمررون لررو

= 086/3 ؛یدات آزجررادر= 7و  22 ؛ی=سررطح معنررادار115/1)
 رهیمتغترک انسیرکووار لیرلتح مرونزآ جیخلاصه نتا (.Fمقدار 
 ه است.دارائه ش 6دول در ج یتنانعلائم رو یبرا
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 یتن –ن رواعلائم  ریمتغ یبرا انسیکووار لیتحل نآزمو خلاصه. 6 جدول

 SS منبع تغییرات

SS 

 

df  MS 

MS 
 

F P 

 

 اندازه اثر
 176/1 <117/1 169/53 851/7676 7 851/7676 مون(آزیشپهمپراش )

 881/1 <117/1 831/753 151/0686 7 151/0686 گروه
    061/31 27 871/639 اخط

 

آزمررون( اثررر معنرراداری بررر یشپ، همپررراش )6جرردول  بررهجهباتو
 لررهاخبنرردی )مدداشررته اسررت. همچنررین اثررر گروه آزمررونپس

دهرد یم ( نشان2ηایتا )آزمایشی( معنادار است و شاخص مجاور 
ان را امتح واریانس اضطراب درصد از 88تواند یم بندیکه گروه
آموزش بر  مؤثربودن مبنی برش فرضیه پژوه نیرااب؛ بنتبیین کند

 رد.گیقرار می تأییدنی نیز مورد ت -علائم روان 
 

 گیریبحث و نتیجه

بررسی اثربخشی درمان کراهش اسرترس  دفاهبپژوهش حاضر 
 و اضرطرابی تنرروانکراهش علائرم ر بری آگراهنذهمبتنی بر 
از  هآمدتدسربهنترایج  ،م شردانجاکوری آموزان کندانشامتحان 
این بود که با انجرام  دهندهنشانیانس کوواریل وتحلیهتجزنتایج 

به  تنی در گروه آزمایش نسبتی علائم روانآگاهذهنمداخلات 
ن هش برداگروه کنترل، کاهش معناداری داشته اسرت. ایرن کرا

یر مثبتری در ی توانسرته ترأثآگراهذهنی است کره آمروزش عنم
اول د و فرضیه ن داشته باشآموزادانشتنی در ئم روانهش علاکا

هایی که در ایرن قرار گرفت. در پژوهش دییتأاین پژوهش مورد 
سربحانی،  (،50) راستا انجام شرده مظفرری مطلرق و همکراران

 بره(، 08) رانکراهرایزر و هم سمرنیز (،55) باباخانی و آل بویه
 ند.یافت ش دستنتایجی همسو با این پژوه

هردف  جاکرهازآنگفت  توانیمایج نتویی این در تبیین همس
ی کمک بره افرراد بررای ارتبرا  برا تجرارب آگاهذهنداخلات م

در (. 56نره اسرت )گاهاو افرزایش رفترار آ هاآندرونی و پایرش 
و  رشیپرا کردنضراوتق یبجرا رنردیگیم ادیافراد  یآگاهذهن

هررای تمرین (.31) دهنرردگسررترش  یاتشررانتجرب ی را دردلسرروز
ن و معطوف تنفس و بد ل توجه بهیق فنونی مثی از طرگاهآذهن

کردن آگاهی به اینجا و اکنون و با افزایش آگاهی افرراد نسربت 
ختی و پرردازش اطلاعرات ترأثیر شرنابه لحظه حرال، برر نظرام 

ییررات تطرابقی توجره و تغیق از طرب یین ترتبد (.51) گااردمی
ای هرار و ترسدم تمرکز بر افکردر ع ی لازماهیادگیری مهارت

نجرر بره کراهش تکررار افکرار ل کرده و مسلامتی عممرتب با 
چنرین  تروانمیبردین ترتیرب  و (51)شرود یمی مارانگاریخودب

ی مارانگراریخودبی برا کراهش افکرار آگاهذهن که استدلال کرد
 باشد. مؤثر آموزاندانشی تنوانر اهش علائمک ته برستوان

 کرردندارها و کنتررل ی بررایآگراهذهن ر روشجاکه دازآن 
قررار  موردتوجره زمانهم صورتبه سمیج د ذهنی وبع یجاناته
 ارافکو  احساسات به نسبت که شودمی داده یاد فرد به و گیردمی

 بادیرد را هراآن .باشرد داشته کامل ذهن حضور و آگاهی خویش
 یجابهو ( 09)یرد بپای قضاوتگونه هیچ و بدون ای ببینددهگستر

و  (01) تجربره کننردحاضر را  لحظه در یرایهش دکارواکنش خو
فررد  .(07) رندیبگ ادیرا  هاتیموقعبه  دادنپاسخ دیجد یهاوهیش

 هراآن پرایرفتن وخرویش  سات و افکرارحساا ازبا آگاهی کامل 
گرفتره،  قرار تمرکز و امشآر وضعیت یک ردی اوتهیچ قض بدون
. کنردمی کسب را خود فکار و هیجاناتا، ابل اضطرکنتر توانایی

 کنتررل احساس فرد که شودمی سبب اییتوان اینن آورددستبه
 دادن جایبره و باشرد داشرته خرود زندگی امور همه در بیشتری

و  یآگراه اب آوراضطراب هایموقعیت در منفی خودکار هایخپاس
 بلرهمقا تمشرکلابهتری با  وةیش با و دهد پاسخ ترییشب کنترل

 بدن و ذهرن لی است کهتنی اختلانجا که روا از آن و( 09)ند ک
ای که افررادی کره دچرار گونهبه. (27) دهدقرار می ریتأثتحترا 

شررارهای روانرری شرردید و ، فشرروندتنرری میهررای روانبیماری
 ؛(26) کنندجربه میت م و بهنجارلراد سامعنادارتری را نسبت به اف

ش دهد درد را کاهی اند فاجعه باره بتویسمی کبنابراین، هر مکان
 توانرد درک شردت درد ویجراد کنرد، میتغییراتی اروند آن  یا در

 به همین جهت است که ؛(26) ناتوانی ناشی از آن را کاهش دهد
تنرری در ی توانسررته باعرر  کرراهش علائررم روانآگرراهنذه

ه اسرت کرمعتقد  دیفرو ،یلیمنظر روان تحل از وزان شود.مآدانش
 تیضررعت. برردن در وروان اسرر یعدفرا زمیمکرران کیرر یتنرنروا
شران واکرنش ن یشرناختروان دیرتهد کیربره  نسبت ،یتنروان
 نیاست؛ و ا کیولوژیزیاز جنس ف یدیکه آن تهد ییگو دهد؛یم

 تیضرعودر  انشیاز درک حالات عاطف مارانیب یناآگاه لیبه دل
 کره شنیتیمدمانند  یتمرکز یهااست. انجام ورزش دهنندکیتهد

در مقابرل فررد  گرددیست موجب ما یآگاههنذ ناتیاساس تمر
 نیبا آنها برخورد کنرد و بردباز  یتأمل کند و با رو یشارها کمف
 یزیرخود برنامه یزندگ یبراند و هدفم یدرستبه تواندیم بیترت

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

bs
.m

ui
.a

c.
ir

 o
n 

20
23

-0
4-

03
 ]

 

                            10 / 16

http://rbs.mui.ac.ir/article-1-1446-fa.html


 

 علوم رفتاریمجله تحقیقات                                                                                                / شماره 24 ی ره، دو  1041مستان ز

101 

 

داشرته باشرد  یترنرهنایبنگراه واقرع لا مسرائکند و در برخورد ب
 بره فررد مبرتلا دتوانریمر یآگراهنبر ذه یبتندرمان م نیبنابرا
ار قرر یتنو بهبود علائم روان یروان سالم تیوضعرا در  ینتروان

برا کره  کننردیرا کسب م ییتوانا نیافراد ا ناتیتمر نیدهد. در ا
اکنرون رخ  و نجایکه در ا یتک اتفاقاتتمرکز کامل نسبت به تک

 یگراهه و آه توجشکسترا درهم یچرخه باطل افکار منف هددیم
و  کننرد شرتریب یو روانر یجسرمان یهات به احساسخود را نسب

به دنبال دارد، فرد برا تمرکرز  را یزندگ یرخدادها یواقع رشیپا
کره  یدر کراهش اششرتغال فکرر نداتویم یبر ابعاد مختل  آگاه

ش کنترل بر خود یزااست بر اف یفمن یهاییخودگو جادیا لهیوس
 سرازنهیزم کره یو افکرار منفر هانجایه با یو کاهش افکار منف

 یبر آگاه دیبا تأک یآگاهد. ذهنمقابله کن استی تننروا یدردها
 یکردیو افکار خود رو جاناتیکه فرد نسبت به ه دهدیجازه نما

 یاجد برهترا فرر شرودیمسئله منجر مر نیداشته باشد؛ ا یناباجت
آن ر برا کارآمردت یاوهیخود، بره شر ندیناخوشا اتانجیسرکوب ه

 شود یبدن ةچند نشان ای کیآن به  شدنلیتبدبرو شده و مانع رو
را  یتنتوانسته علائم روان یآگاهجهت است که ذهن نیو به هم

 .کاهش دهد
ی برر کراهش آگراهذهنبرر نری آموزش کاهش استرس مبت

نتررایج . ردری تررأثیر داوان کنکررآمرروزاضررطراب امتحرران دانش
ایرن  هدهندنشرانیانس رکووا تحلیلویهتجزاز نتایج  آمدهدستبه
در گرروه  اضطراب امتحانی آگاهذهنمداخلات  که با انجامبود 

ت به گروه کنترل، کاهش معنراداری داشرته اسرت. آزمایش نسب
ی توانسرته آگراهذهنی است کره آمروزش معناین کاهش بدان 

آمروزان داشرته دانش ان درتحش اضطراب امهدر کا تأثیر مثبتی
در  .قررار گرفرت دییرتأژوهش مرورد ایرن پردوم  باشد و فرضیه

چه و همکراران نا انجرام شرده شروراست نیار که د ییهاپژوهش
همسرو برا  یجینترا به( 59) زندی ،(58) همکاران و لوتس (05)
 هیفرضر نیا جهینت ییهمسو نییتب در. افتندیدست  وهشپژ نیا

 یآگراهگفت کره ازآنجاکره ذهن توانیمر ماکو یهاهشوبا پژ
 شیو خرو سات و افکارتمام احسا بر میتوان یمام ست کها یلتحا
و  (61) اسرت کنتررل ذهرن یروش بررا نیو بهتر میسلط باشم

 یترلدکنتوجره و خرو ،یآگاهذهن یاصل سمیمکان نکهیبه اباتوجه
مثرل  یرک خنثرمح کی یدائم توجه بر رو متمرکزکردناست، 
ر افکرامناسرب بره وجرود آورده و از  یتروجه طیمح کیتنفس، 
نگرام عملکررد ه در مرورد یانرو نگر یذهناشتغال  دکننده،یتهد

و ( 67) کنردیمر یریجلروگ یابیرارز یهراتیر موقعن و دامتحرا
د از رفتررار افرررا یدر رهاسرراز توانرردیمرر یآگرراهازآنجاکرره ذهن

و در کراهش  نردکمرک ک ناسرالم یرفترار یو الگوها کیاتومات
ه حافظر تیررفاز ظ یبرخروردار نیترس و اضطراب و همچنراس

ش کراهش نامره آمروزجهرت بر نیهمبه  (؛62) فعال مؤثر باشد
توانسرته باعر  کراهش اضرطراب  یآگاهبر ذهن یرس مبتناست
 آموزان شود.در دانش تحانام

و  یابیرغ از ارزاحساسرات فرار رشیپرا انعنوبه یآگاهذهن
 کیرردر تکن (30)ت شررده اسرر  یوصررت وت فررردبرردون قضررا

 یاهذهرن خودآگر کرردیرو، از لحظهبهشخص لحظه یآگاهذهن
 گرریبه سبک د یاز سبک که ذهنش را ردیگیم ادیو  کندیم ادیپ

استدلال نمرود کره آمروزش  نیچن توانیم نیحرکت دهد؛ بنابرا
اششرتغال  توانردیمر یکز بر ابعاد مختلر  آگراهتمر با یآگاهذهن
است کاهش دهد  یمنف یهاییخودگو دجایا لةیوس که را یرفک

. اشرداثرگراار ب یطیحم طیشرارل فرد بر خود و کنت شیفزاو بر ا
 یآگراهذهن مراقبره آمروزش اینکره بریمبن رددا وجود دیشواه
 ملرهازج اجرایری، عملکرد و توجه مختل  هایجنبه بهبود باع 
 پرتیاسحرو و ینشخوارکنندگ کاهش (،63) کاری حافظه بهبود

س اسرترکراهش شرود. می( 65) ذهن سرگردانی کاهش و (60)
آن  یبنراکره ماسرت  یرفترارمداخله  کی یآگاهذهنبر  ینمبت

 نیرا تروانیمر بنابراین (.37) باشدیمه توجه و تمرکز معطوف ب
کره  قیرس عمترنف روش کرهییاستدلال را مطرح ساخت ازآنجا

 وانرردتیاسررت مرر یآگرراهدرمرران ذهن یهرراکیخررود از تکن
زمرران در  آمرروزان ماننرد آنچرهدر دانش یتیمروقع یاهاضرطراب

جرر بره من جرهینت ش داده و دررا کراه شرودیمتحان تجربه مرا
آمروزش  (.66شرود ) آمروزاناضطرابش امتحان در دانرش کاهش
 شیافرزات و احساسرات بردون قضراو لیباع  تعد ،یآگاهذهن
و بره  دشرویمر یو جسرمان ینسبت بره احساسرات روانر یآگاه
فرا  ه اتهمران گونره کر یکیزیف یهادهیو پد جاناتیه رشیپا
نمررات  لیدر تعرد ندتوایم جهت نیبدو  ندکیکمک م افتندیم
 زشآمررو یضررطراب امتحرران نقررش داشررته باشررد برره عبررارتا

 یهاسفرررد را نسرربت برره احسررا یتوجرره و آگرراه ،یآگرراهذهن
و  یمنفر یفتارهرار لیکرده و به تعد شتریب اشیو روان یجسمان
 بط برامررت مثبرت یفتارهراو موجب ر کندیکمک م یمنفر افکا

 یبردهررااز راه انتررویمرر نیبرابنررا (؛00) .گرررددیمرر یسررلامت
در جهررت کمررک برره کرراهش اضررطراب امتحرران و  یآگراهذهن
 هرانیتمر نیربهرره جسرت. انجرام ا یلیعملکرد تحصر شیافزا
 یهاالتح بدن و کند تا نسبت به آموزان کمکبه دانش تواندیم

 (.61)سند کنند و به آرامش بر دایپ یشتریب یآگاه، خود
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اضرطراب  یاد داراافرر نیروا یهتوج یشناختبه مدل باتوجه
انتقاد   ،ینامربو  به تکل یهاتیحان توجه خود را صرف فعالامت

 جرهینمروده و درنت ،ینرراه نگبه همرا یفکر یهااز خود، اشتغال
 یهراشو کوشر یفکرر یاهرتلاشصرف  یتوجه کمتر زانیم
کراهش  جربجره موش توکراه نیکه ا (68)محور دارند   یتکل

 ،یاهآگرذهن شرودیمتحان مراضطراب ا شینان و افزاعملکرد آ
 رشیو پا یآگاه شیاحساسات بدون قضاوت و افزا لیباع  تعد

 افتنردمیکره اتفرا   ونرهگ انهم یکیزیف یهادهیو پد اناتجیه
پرژوهش  نیدر ا یاهآگذهن بخشیثرا نییبدر ت بنابراین شود؛می
 یابجرر رنرردیگیمرر ادیرر افررراد یاهآگررذهنگفررت در  ترروانمی

 یآگراهذهن ناتیتمر(. 31) نندتجربه ک را رشیپا ردنکقضاوت
مرک کبره آنهرا  موزانآدانش یافکار و باورها یبازساز وسیلهبه
 ییانند تفکرات نادرست خود را در مورد امتحان شناستواب کندمی
 امرر نیرننرد و اک جایگزینر و تفکر درست اوبا ب مروربهه و درک

و  ننردیمختلر  بب هایجنبرهاز کل خود را آنها مش شودمی باع 
باورهرا و تفکررات  رییرند تغک رییتغبه امتحان ا نسبت نگرش آنه

باعر   یلیعملکررد تحصررد در مورد امتحان، بلکه در مو تنهانه
ظارات معقرول نتدهند، ا رییرا تغ ات خودآنها بتوانند توقع گرددمی

ر ننرد و دکل عمر مرؤثرترهترر و ند، بو مناسب از خود داشته باش
عمرل  آمیزترموفقیرتاهانره و آگ هارانینگو  هاتنشبا  کنارآمدن

اضرطراب امتحران  .شرونداب متر دچار اضطرک جهیدر نت و کنند
وزان آمردر دانش  یضع یو فراشناخت یلیعملکرد تحص به جرمن
 هایتکنیککه از  قیروش تنفس عم کهیو ازآنجای (5) ودشیم
در  یتیوقعمر هایضطرابانسته است است توا یآگاهذهنان رمد

 شودمینند آنچه در زمان اضطراب امتحان تجربه ما آموزاندانش
 بره منجرره وانسرتت یآگاهجهت ذهن نیو به هم را کاهش دهد

 .شود انآموزدانشکاهش اضطرابش امتحان در 

ش حاضرر ایرن برود کره برر روی وههرای پرژز محدودیتا
 گرفترهانجامطرع متوسرطه دوازدهرم مق تر سرالدخ انآموزدانش

یج به سایر مقاطع تحصیلی و همچنرین تعمیم نتا یاست؛ لاا برا
ی طرفر نرب احتیرا  را رعایرت کررد. ازپسر باید جا آموزاندانش
 ؛ لرااا  برودحتباید می نتایج ریپامیتعمحجم نمونه در  بهباتوجه
وی دو و برر ر ترعیوسی در حجم نمونه امطالعه شودیمد هاپیشن

ربخشی اندگاری اثبررسی میزان م جهت ضمناً. انجام گیردجنس 
 .شودیم ی پس از اتمام مداخله پیشنهادادورهبررسی 
علائرم  برر کراهش یگراهآذهنی اثربخشرر این پژوهش، د
 انی قررار گرفرت و نشررسورد برم امتحان و اضطرابی تنروان

ور اثرربخش رد ماکموا شدر کاه تواندیمداده شد که این روش 
مران کراهش اثرر در، تیی آهاپژوهشدر شود یمهاد باشد. پیشن

 طراب برای و اضرتنرروان بر علائمی آگاهذهناسترس مبتنی بر 
 مقایسه قرار گیرد. موردی ختی شناهادرمانسایر 

یگیرری پ این زمینه یک دوره آتی دربهتر است در تحقیقات 
 بررهباتوجهت گیررد صررور نجهرت آگرراهی از ترداوم نتررایج درمرا

در  سررلامت روانی اهمیررت آگرراهذهنهررای تکنیک اثربخشرری
، شود که مردیران و مشراوران مردارسپیشنهاد می آموزاندانش
هزینره و سراده را جهرت مک هرارتم این به آموزاندانشتجهیز 

های امرهرنعملکررد تحصریلی در بفرزایش مدیریت اضطراب و ا
 .آموزشی خویش بگنجانند

 

 عارض منافعت
.بر اظهار نویسنده این مقاله تعارض منافع ندارد بنا  

 یقدردانتشکر و 
 دانشگاه اصفهان، رود بن منطقه رشپرو موزشآ اداره ازبا تشکر 
 اصفهان خورشید پژوهشی و لمیع مرکز و اصفهان پزشکی علوم
 .دارم را نانامت و تشکر کمال دریغشانیب هاهمکاری بابت

 وهش حاضرهدف از پژ کننده در مطالعهافراد شرکت به کلیه
اده شد که کلیه اطلاعات ایشان در اطمینان دتوضیح داده شد و 
 کلی صورتبه تحقیقات نتایج ماند وواهد خ انهاین مطالعه محرم

 جیو نتا گرددیم منتشر عهالموردمط گروه طلاعاتا قالب در و
 عرضه فردی تمشخصا و نام ذکر بدون زنیا تدر صور فردی
که مایل  هرزمان اجازه داشتندکنندگان کتشر .گردید خواهد
 فرادانامه آگاهانه توسط پژوهش خارج شوند. فرم رضایت ند ازبود

 احلراین پژوهش م .شده است قبل از شروع مطالعه تکمیل
علوم پزشکی دانشگاه  لا  پژوهش را ازاختأییدیه کمیته 

 ن با کدصفهاا
IR.MUI.RESEARCH.REC.1399.028 .دریافت کرد 
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