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Purpose: Generalized anxiety disorder can have many negative psychological consequences. As a 
result, the aim of this study was to determine the effectiveness of mindfulness training on distress 
tolerance, resilience and emotion regulation in students with symptoms of generalized anxiety 
disorder. 
Methodology: This study in terms of purpose was applied and in terms of implementation method 
was a semi-experimental with a pretest, posttest and two-month follow-up design with a control 
group. The research population consisted of secondary high school female students with symptoms 
of generalized anxiety disorder in one district of Tehran city, which number of 30 people of them 
after reviewing the inclusion criteria were selected by purposive sampling method and randomly 
replaced in two equal groups (each group 15 people). The experimental groups received 8 sessions 
of 90 minutes with method of Kabat-Zinn's mindfulness training (2003) and during this time the 
control group did not receive training. The dara were collected by short scale of generalized anxiety 
disorder (Spitzer et al., 2006), distress tolerance scale (Simons and Gaher, 2005), resilience scale 
(Connor and Davidson, 2003) and emotion regulation questionnaire (Gross and John, 2003) and 
were analyzed by methods of variance analysis with repeated measurements and LSD post hoc test 
in SPSS software. 
Findings: The findings of the present study showed that mindfulness training led to significant 
increased the distress tolerance, resilience and emotional reappraisal and significant reduced 
emotional suppression in students with symptoms of generalized anxiety disorder, and the results 
remained in the follow-up phase (P<0.001). 
Conclusion: According to the results of this study, health professionals and therapists can use the 
method of mindfulness training along with other methods to improve health-related characteristics 
such as distress tolerance, resilience and emotion regulation. 
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 30/06/1402 انتشار:

 یذهن یو نگران یصورت اضطراب افراطاست که به یپزشکروان یهااختلال نیترعیاز شا یکی ری: اختلال اضطراب فراگهدف

بر تحمل  یآگاهآموزش ذهن یاثربخش نییمطالعه تع نیهدف ا جه،ی. در نتشودیم فیکنترل درباره مسائل مختلف تعر رقابلیغ
 .بود ریاختلال اضطراب فراگ یهانشانه یدارا آموزانشدر دان جانیه میو تنظ یآورتاب ،یشانیپر

دو ماهه  یریگیآزمون و پپس آزمون،شیبا طرح پ یشیآزمامهیاجرا ن وهیو از نظر ش یمطالعه از نظر هدف کاربرد نی: اروش

 کیمنطقه  ریاختلال اضطراب فراگ یهانشانه یآموزان دختر متوسطه دوم داراهمراه با گروه کنترل بود. جامعه پژوهش دانش
هدفمند انتخاب و  یریگورود به مطالعه با روش نمونه یهاملاک ینفر از آنها پس از بررس 30شهر تهران بودند که تعداد 

با روش آموزش  یاقهیدق 90جلسه  8 شیشدند. گروه آزما نیگزینفر( جا 15برابر )هر گروه در دو گروه  یصورت تصادفبه
کوتاه اختلال اضطراب  اسیها با مق. دادهدیند یمدت گروه کنترل آموزش نیو در ا دندی( آموزش د2003) نیز -کابات یآگاهذهن
 دسون،یوی)کونور و د یآورتاب اسی(، مق2005و گاهر،  مونزی)س یشانیتحمل پر اسی(، مق2006و همکاران،  تزری)اسپ ریفراگ

 آزمونمکرر و  یریگبا اندازه انسیوار لیتحل یهاو با روش ی( گردآور2003)گروس و جان،  جانیه می( و پرسشنامه تنظ2003
 .شدند لیتحل 22نسخه  SPSS افزاردر نرم یداسال یبیتعق

 یابیو ارز یآورتاب ،یشانیمعنادار تحمل پر شیباعث افزا یآگاهپژوهش حاضر نشان داد که آموزش ذهن یهاافتهی: هاافتهی

در مرحله  جیشد و نتا ریاختلال اضطراب فراگ یهانشانه یآموزان دارادر دانش یجانیه یو کاهش معنادار سرکوب یجانیمجدد ه
 .(>0.001P) ماند یباق زین یریگیپ

 ریدر کنار سا یآگاهاز روش آموزش ذهن توانندیمطالعه، متخصصان و درمانگران حوزه سلامت م نیا جینتا: طبق یریگجهینت

  .استفاده کنند. جانیه میو تنظ یآورتاب ،یشانیمرتبط با سلامت از جمله تحمل پر یهایژگیها جهت بهبود وروش
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 مقدمه
فراتر رود باعث ایجاد اختلال اضطراب به منزله بخشی از زندگی هر انسانی وجود دارد و در همه افراد به حد اعتدال وجود دارد، اما اگر این اضطراب از حد اعتدال خود 

صورت اضطراب پزشکی است که بههای رواناختلالترین (. اختلال اضطراب فراگیر یکی از شایعFranklin, Mathersul, Raine and Ruscio, 2021شود )می
(. این اختلال شامل علائمی Liu, Cao, Li, Du, Wang, Xiao and et al, 2024شود )افراطی و نگرانی ذهنی غیرقابل کنترل درباره مسائل مختلف تعریف می

ماه دوام داشته باشد و باعث ناراحتی فرد یا نقص  6تمرکز است که باید حداقل  پذیری، انقباض عضلانی، خستگی، آشفتگی خواب و دشواری درقراری، تحریکمانند بی
کنند دچار پزشکی مراجعه میهای رواندرصد از بیمارانی که به کلینیک 12(. حدود Zhou, Li, Zhang, Liu, Ai, Liu and et al, 2023در عملکرد او شود )

(. شیوع Taghavi, Mirzaie, Azandariani and Rezaei Shojaei, 2020باشد )برابر مردان می 2ان تقریباً اختلال اضطراب فراگیر هستند و این میزان در زن
 ,Esbjornهای روانشناختی مهم تبدیل کرده است )های روانشناختی، آن را به یکی از اختلالبالا، سیر مزمن و همبودی اختلال اضطراب فراگیر با بسیاری از اختلال

Normann, Christiansen and Reinholdt-Dunne, 2018( یکی از مشکلات مبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر، کاهش تحمل پریشانی است .)Wright, 

Nelson, Brumbaugh and McNeil, 2020انگیز، تهدیدآمیز یا های چالشعنوان ظرفیت درک یا ظرفیت رفتاری واقعی جهت مقاومت در برابر وضعیت( که به
های هیجانی دهنده توانایی فرد در تجربه و تحمل حالتنظمی عاطفی است که نشانای در زمینه بی(. تحمل پریشانی سازهVeilleux, 2019شود )ارآور تعریف میانزج

(. این سازه Wesner, Pavuluri, Norwood, Schmidt and Bernat, 2023باشد )منفی یا مداومت بر رفتار هدفمند در زمان تجربه پریشانی روانشناختی می
شده و مستلزم این است که فرد بتواند از یک حادثه عاطفی بدون آنکه آن را بدتر کند، عبور نماید درباره توانمندی مدیریت پریشانی عاطفی واقعی یا ادراک

(Cunningham, Szabo, Rodgers, Franko, Eddy, Thomas and et al, 2020افراد دارای تحمل پریشان .)ها را ندارند، ی پایین توانایی مدیریت پریشانی
کنند ها را انکار یا از وقوع آنها اجتناب میدهند، وجود هیجانها ضعف زیادی از خود نشان میپندارند، در مدیریت هیجانها را غیرقابل تحمل و غیرقابل کنترل میهیجان

 (.Gallego, McHugh, Villatte and Lappalainen, 2020شوند )ها دچار شرم و آشفتگی میو در مواجهه با هیجان
عنوان فعالیتی ( که بهAhmadi, Ghasemi and Shahriyariahmadi, 2023آوری است )یکی دیگر از مشکلات مبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر، کاهش تاب

بار و هدایت مطلوب زندگی های مصیبتانگیز، سازگاری با تجربهزا و چالشآسیب سازی رفتار و اعمال جهت گذر از شرایطپویا و فعال در جهت ترمیم خویش و همسان
آوری به این مطلب اشاره دارد که فرد با وجود قرارگرفتن در معرض فشارهای جدید و عوامل (. در واقع، تابLyu, Ramoo and Wang, 2022شود )تعریف می

آوری شامل (. تابKong, Zhang, Yuan, Yu, Yuan and Zhang, 2021ها غلبه نماید )ها و چالشکلتواند عملکرد خود را بهبود بخشد و بر مشخطر می
شود کند و باعث کاهش و تعدیل فشارهای روانی میزای زندگی عمل میهای شخصیتی است که همانند سپری در برابر رویارویی با حوادث استرسای از ویژگیمجموعه

(Nishimi, Koenen, Coull and Kubzansky, 2022سازه تاب .)شود که فرد از میان مراحل هماهنگی بیولوژیکی، روانی و معنوی، تعامل با آوری سبب می
(. Jin, Xu, Qiu, Xu, Sun, Wang and Shan, 2021ها برگشت به حالت تعادل را تجربه کند )زای زندگی و تخریبانگیز و آسیبزا، چالشرویدادهای استرس

عنوان ( که بهOuellet, Langlois, Provencher and Gosselin, 2019ر از مشکلات مبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر، افت تنظیم هیجان است )یکی دیگ
شود کار برده میبههای هیجانی، رفتاری و شناختی یک پاسخ هیجانی شود که برای حفظ، افزایش و کاهش مولفهای تعریف میهمه راهبردهای آگاهانه و غیرآگاهانه

(Perkins, King, Sorman and Patrick, 2022تنظیم هیجان به .)دهی هیجانی به فرآیندهای درونی و بیرونی موثر در بازبینی، عنوان شکل خاصی از خودنظم
(. این Yang, Llamas-Diaz, Bahena, Cabello, Dahl and Magis-Weinberg, 2023های هیجانی اشاره دارد )ارزشیابی، تعدیل، شدت و طول واکنش

 ,Anderson, Tung, Brown and Roselliniکند چه هیجانی تجربه شود و این هیجان چه وقت و چگونه ابراز گردد )دهنده فرآیندی است که تعیین میسازه نشان

های روانشناختی تواند سبب ایجاد اختلالنقص در تنظیم هیجان می (. تنظیم هیجان نقش بسیار کلیدی در سلامت و رشد و تحول هنجار افراد دارد و ناتوانی یا2021
(. تنظیم هیجان دارای دو بخش ارزیابی مجدد و سرکوبی است که ارزیابی مجدد Preece, Becerra, Robinson, Dandy and Allan, 2018در افراد شود )

شدت تاثیر هیجانی آن تعدیل شود. همچنین، سرکوبی شامل بازداری فعال رفتار ابراز هیجان طوری که باشد؛ بهشامل بازتفسیر یا بازارزیابی یک پاسخ هیجانی می
های افسردگی کمتر و رضایت از زندگی طور مثبت با داشتن روابط نزدیک با دوستان، نشانه(. در حالی که ارزیابی مجدد هیجانی بهGross and John, 2003باشد )می

بینی و رضایت از زندگی کمتر فردی آشفته و خوشهای بینهای منفی بیشتر، اجتناب از روابط نزدیک، تعاملهیجانی با تجربه هیجان بیشتر مرتبط است، اما سرکوبی
ها در (. افراد دارای مشکل در تنظیم هیجان علاوه بر نقص در پرداش شناختی اطلاعات هیجانی و تنظیم هیجانIoannidis and Siegling, 2015باشد )مرتبط می

 (.Jiang, Ding, Zhao, Li, Bai, Gao and Gao, 2022های منفی خود را ندارند )زای زندگی توانایی تنظیم و کاهش هیجانمواجهه با وقایع استرس
ها و مراقبه ریشه در آیینعنوان شکلی از آگاهی است که بهدرمانی، روش آموزش ذهنهای روانشناختی برگرفته از موج سوم روانهای بهبود ویژگییکی از روش

 Hut, Glass, Degnan andباشد )ای خاص، هدفمند، در زمان حال و بدون قضاوت و پیشداوری میهای مذهب بودا دارد و به معنای توجه کردن به شیوهتعالیم

Minkler, 2021های دفمند، همراه با پذیرش و بدون داوری بر اساس تجربهآگاهی یعنی آگاهی لحظه به لحظه از تجربه ایجادشده از توجه ه(. به عبارت دیگر، ذهن
ای است که در یک آگاهی، هشیاری غیرقضاوتی، غیرقابل توصیف و مبتنی بر زمان حال نسبت به تجربه( و این ذهنLin, Callahan and Moser, 2018پیشین )

های درونی و بیرونی آگاهی مشاهده محرک(. در واقع، ذهنSevinc and Lazar, 2019شود )لحظه خاص در محدوده توجه قرار دارد و مورد پذیرش واقع می
دهد که در زمان حال، حوادث را کمتر از آن میزان که باشد که به افراد اجازه میگونه قضاوت و پیشداوری است و مهارتی میافتد بدون هیچطوری که اتفاق میهمان
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آگاهی مستلزم یادگیری فراشناختی و راهبردهای رفتاری (. آموزش ذهنLewis, Heimberg, Gilroy and Buckner, 2021کننده هستند، دریافت کنند )ناراحت
های منفی کننده است و باعث گسترش افکار جدید و کاهش هیجانهای نگرانجدید برای متمرکزشدن روی توجه، جلوگیری از نشخوارهای فکری و گرایش به پاسخ

(. این شیوه آموزشی سبب افزایش آگاهی، Ruffault, Czernichow, Hagger, Ferrand, Erichot, Carette and et al, 2017)شود و ناخوشایند می
ها و واکنش به آنها به شیوه منطقی و های شخصی و عمل مطابق آن، توجه به همه هیجانهای ناخوشایند، آگاهی از ارزشتمرکززدایی، اجازه ظهور افکار و احساس

 (.Barnhofer, 2019شود )های شناختی و هیجانی و تقویت توجه میمند، احساس شفقت به خود به جای سرزنش خود، بهبود پردازشهدف
پژوهش شوند. نتایج ترین آنها در ادامه تشریح میآوری و تنظیم هیجان انجام شده است که مهمآگاهی بر تحمل پریشانی، تابهایی درباره اثربخشی آموزش ذهنپژوهش

Aghili and Vakili Bastam (2022نشان داد که آموزش ذهن ) .آگاهی باعث افزایش تحمل پریشانی، تنظیم شناختی هیجان و معنای زندگی در دانشجویان شد
Khajezade and Sabahi (2022ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که آموزش ذهن )ن )ارزیابی مجدد و سرکوبی( آگاهی باعث بهبود تحمل پریشانی و تنظیم هیجا

مدت آگاهی کوتاه( گزارش کردند که آموزش ذهن2019) Carpenter, Sanford and Hofmannعملی شد. در پژوهشی دیگر  -در مبتلایان به وسواس فکری
( ضمن پژوهشی به این نتیجه 2017) Norouzi and Hashemiپذیری به استرس در دانشجویان شد. علاوه بر آن، باعث افزایش تحمل پریشانی و بهبود واکنش

جویی هیجانی و دو مولفه آن شامل ارزیابی مجدد و سرکوبی در بیماران مبتلا به سرطان پستان شد. در پژوهشی دیگر آگاهی باعث بهبود نظمرسیدند که آموزش ذهن
Grecucci, Pappaianni, Siugzdaite, Theuninck and Job (2015گزارش کردند که آم )آگاهی باعث بهبود تنظیم هیجان شد. همچنین، نتایج وزش ذهن

آوری در بیماران مبتلا به سرطان پستان شد. آگاهی باعث کاهش تحمل ابهام و افزایش تاب( نشان داد که آموزش ذهن2022) Delkosh and Movahediپژوهش 
Sedghi and Cheraghi (2019ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که آمو )آوری در زنان سرپرست آگاهی باعث افزایش بهزیستی روانشناختی و تابزش ذهن

آگاهی باعث افزایش ( گزارش کردند که آموزش ذهن2021) Antonini Philippe, Schwab and Biasuttiخانوار تحت پوشش مرکز خیریه شد. در پژوهشی دیگر 
 .شد 19-آوری و کاهش افسردگی در دوران پاندمی کوویدتاب

آوری و افت توان به کاهش تحمل پریشانی و تابهای فراوانی مواجه هستند که از جمله آنها میها و چالشمبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر در زندگی با مشکل
های هایی که اثربخشی آن در پژوهشیکی از روش های روانشناختی آنان بود.هایی برای بهبود ویژگیدنبال راهکارها و روشتنظیم هیجان اشاره کرد. بنابراین، باید به

باشد. آگاهی میذهن بسیاری بررسی شده و اثربخشی آن بر روی مبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر بررسی نشده یا کمتر مورد پژوهش قرار گرفته است، روش آموزش
تواند درمانی ایجاد شده و بررسی اثربخشی آن میهای درمانی موج اول و دوم روانوشدرمانی است که برای تکمیل خلأهای رروش مذکور برگرفته از موج سوم روان

های مبتلایان به اختلال اضطراب فراگیر کمک کند. در نتیجه، هدف به متخصصان و درمانگران سلامت در پیشنهاد استفاده از یک روش مداخله موثر در بهبود ویژگی
 های اختلال اضطراب فراگیر بود.آموزان دارای نشانهآوری و تنظیم هیجان در دانشآگاهی بر تحمل پریشانی، تابناین مطالعه تعیین اثربخشی آموزش ذه

 

 شناسیروش
آموزان آزمون و پیگیری دو ماهه همراه با گروه کنترل بود. جامعه پژوهش دانشآزمون، پسآزمایشی با طرح پیشاین مطالعه از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه اجرا نیمه

های ورود به مطالعه با روش پس از بررسی ملاک نفر از آنها 30های اختلال اضطراب فراگیر منطقه یک شهر تهران بودند که تعداد دختر متوسطه دوم دارای نشانه
در مقیاس  11های ورود به مطالعه شامل کسب نمره بالاتر از نفر( جایگزین شدند. ملاک 15صورت تصادفی در دو گروه برابر )هر گروه گیری هدفمند انتخاب و بهنمونه

آموزان و والدین آنها جهت شرکت در جلسات مداخله، داشتن (، رضایت دانش2006)  Spitzer, Kroenke, Williams and Lowکوتاه اختلال اضطراب فراگیر 
های خروج از مطالعه شامل پزشکی و زندگی همراه با پدر و مادر و ملاکهای روانشناختی، عدم مصرف داروهای روانسال، عدم ابتلاء به سایر اختلال 18الی  15سن 

 های آموزشی و درمانی و غیبت بیشتر از یک جلسه بودند.کت همزمان در سایر روشآگاهی، شرعدم سابقه دریافت آموزش ذهن

وپرورش منطقه یک شهر تهران به عمل آمد و سپس بر اساس مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر برای انجام این مطالعه ابتدا هماهنگی لازم با مسئولان اداره آموزش
عنوان نمونه انتخاب و به روش تصادفی در مقیاس مذکور به 11های اختلال اضطراب فراگیر با نمره بالاتر از ه دوم دارای نشانهآموزان دختر متوسطنفر دانش 30تعداد 

قی به ها اهمیت و ضرورت پژوهش تبیین و درباره رعایت نکات اخلاهای آزمایش و کنترل جایگزین شدند. برای نمونهکشی در دو گروه شامل گروهساده با کمک قرعه
ای با روش دقیقه 90جلسه  8آموزان دختر و والدین آنها رسید. گروه آزمایش نامه شرکت آگاهانه در پژوهش به امضای دانشآنان اطمینان داده شد و سپس فرم رضایت

 گزارش شد. 1آگاهی در جدول ( آموزش دید و در این مدت گروه کنترل آموزشی ندید. خلاصه جلسات آموزش ذهن2003) Kabat-Zinnآگاهی آموزش ذهن
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 Kabat-Zinn  (2003)تفکیک جلسات بر اساس مدل آگاهی بهمداخله آموزش ذهن .1 جدول

 محتوی جلسه

 ها و تغییر الگوی تفکرآگاهی، بیان کلی اهداف جلسات، آگاهی از ذهنیتبیان کلیات، معرفی مدل آموزش ذهن جلسه اول

 خوردن، آگاهی از هر لحظه و غذاخوردن مبتنی بر حضور ذهنمراقبه با کشمشهدایت خودکار، تمرین  جلسه دوم

 های بدنی، تمرکز بر بدن و مقابله با موانع و وارسی بدنگذرد، تمرکز بر حسآگاهی از آنچه در بدن می جلسه سوم

ات، افکار و تکنیک زمان تنفس و سرگردانی تفکر و بازگشت به آشنایی با مراقبه نشسته و منطق آن، ماندن در زمان حال، آگاهی از تنفس، اصو جلسه چهارم
 زمان حال

های بدنی و تماشای افکار بدون قضاوت و آموزش پذیرش و مجوز حضور، مراقبه نشسته، به ذهن آوردن عملی مشکلات و همراهی با حس جلسه پنجم
 پذیرش آنها

 هایی برای سلامتی و شفاواقعیت و حقیقت نیستند، مراقبه نشسته و انجام فعالیتجداسازی تفکر از واقعیت، آموزش اینکه افکار،  جلسه ششم

 آموزش راهبردهای مقابله با اضطراب، شناسایی نشانگان اضطراب و مقابله با آن، مراقبه نشسته و تمرین منظم حضور ذهن جلسه هفتم

 جهت حفظ تعادل در زندگی و یافتن دلایل مثبت برای زندگیآموزش وارسی بدن، شروعی نو برای بقیه زندگی، حضور ذهن  جلسه هشتم

 ها از ابزارهای زیر استفاده شد.در این مطالعه جهت گردآوری داده

 Spitzerشده توسط ای ساختهگویه 7گیری اختلال اضطراب فراگیر از مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر برای اندازه . مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر:1

et al (2006استفاده شد. گویه )شوند. نمره این ابزار با مجموعه نمره گذاری میای از هیچ وقت )نمره صفر( تا تقریبا هر روز )نمره سه( نمرهصورت چهار درجهها به
ی از اختلال اضطراب فراگیر شدیدتر است. آنان روایی همگرای باشد و نمره بالاتر حاکمی 21شود و کمترین نمره در آن صفر و بیشترین نمره در آن ها محاسبه میگویه

گزارش نمودند.  83/0و  92/0ترتیب های آلفای کرونباخ و بازآزمایی بهسوالی تایید و پایایی آن را با روش 90های بالینی لیست نشانهابزار را با سیاهه اضطراب بک و چک
Naeinian, Shaeiri, Sharif and Hadian (2011)  مقیاس 71/0روایی همگرای مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر را با مقیاس اضطراب حالت اسپیلبرگر ،

معنادار بودند و  001/0تر از برآورد که همگی در سطح کوچک 63/0سوالی  90های بالینی لیست نشانهمقیاس اضطراب در چکو خرده 52/0اضطراب صفت اسپیلبرگر 
گزارش کردند. در پژوهش حاضر روایی صوری مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر توسط خبرگان تایید و پایایی آن با روش  85/0آلفای کرونباخ پایایی آن را با روش 

 محاسبه شد. 77/0آلفای کرونباخ 

( استفاده 2005) Simons and Gaherط شده توسای ساختهگویه 15گیری تحمل پریشانی از مقیاس تحمل پریشانی برای اندازه . مقیاس تحمل پریشانی:2

شود ها محاسبه میشوند. نمره این ابزار با مجموعه نمره گویهگذاری میای از کاملا موافق )نمره یک( تا کاملا مخالف )نمره پنج( نمرهصورت پنج درجهها بهشد. گویه
ر حاکی از تحمل پریشانی بیشتر است. آنان روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عاملی بررسی و باشد و نمره بالاتمی 75و بیشترین نمره در آن  15و کمترین نمره در آن 

 ,Mahmoudpourگزارش نمودند.  82/0نتایج حاکی از وجود چهار عامل تحمل، جذب، ارزیابی و تنظیم بود و پایایی کل آن را با روش آلفای کرونباخ 

Shariatmadar, Borjali and Shafiabadi (2021 ،روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عاملی تاییدی بررسی و نتایج حاکی از وجود چهار عامل تحمل، جذب )
گزارش کردند. در پژوهش حاضر روایی صوری مقیاس تحمل پریشانی توسط خبرگان تایید و پایایی  89/0ارزیابی و تنظیم بود و پایایی کل آن را با روش آلفای کرونباخ 

 محاسبه شد. 90/0آلفای کرونباخ  آن با روش

ها ( استفاده شد. گویه2003) Connor and Davidsonشده توسط ای ساختهگویه 25آوری آوری از مقیاس تابگیری تاببرای اندازه آوری:. مقیاس تاب3

شود و کمترین ها محاسبه میشوند. نمره این ابزار با مجموعه نمره گویهگذاری میای از کاملا نادرست )نمره صفر( تا همیشه درست )نمره پنج( نمرهصورت شش درجهبه
تر است. آنان روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عاملی بررسی و نتایج حاکی آوری بیشباشد و نمره بالاتر حاکی از تابمی 100نمره در آن صفر و بیشترین نمره در آن 

 Abdi, Banijamali, Ahadiگزارش نمودند.  82/0از وجود دو عامل شایستگی و توانایی فردی و پذیرش مثبت تغییر بود و پایایی کل آن را با روش آلفای کرونباخ 

and Kooshki  (2019روایی سازه ابزار را ب ) ا روش تحلیل عاملی تاییدی بررسی و نتایج حاکی از وجود دو عامل شایستگی و توانایی فردی و پذیرش مثبت تغییر بود
آوری توسط خبرگان تایید و پایایی آن با روش آلفای کرونباخ گزارش کردند. در پژوهش حاضر روایی صوری مقیاس تاب 94/0و پایایی کل آن را با روش آلفای کرونباخ 

 محاسبه شد. 72/0

گویه( و سرکوبی هیجانی  6ای با دو مولفه ارزیایی مجدد هیجانی )گویه 10گیری تنظیم هیجان از پرسشنامه تنظیم هیجان برای اندازه . پرسشنامه تنظیم هیجان:4

شدت موافقم )نمره هفت( مخالفم )نمره یک( تا بهشدت ای از بهصورت هفت درجهها به( استفاده شد. گویه2003) Gross and Johnشده توسط گویه( ساخته 4)
و در سرکوبی  42و بیشترین نمره  6شوند و در ارزیابی مجدد کمترین نمره های آنها محاسبه میشوند. نمره ارزیابی مجدد و سرکوبی با مجموعه نمره گویهگذاری مینمره

تر است. آنان روایی سازه ابزار را تر در سرکوبی حاکی از تنظیم هیجان مطلوبرزیابی مجدد و نمره پایینباشد و نمره بالاتر در امی 28و بیشترین نمره  4کمترین نمره 
و  79/0ترتیب ی کرونباخ بهبا روش تحلیل عاملی بررسی و نتایج حاکی از وجود دو عامل ارزیابی مجدد و سرکوبی بود و پایایی ارزیابی مجدد و سرکوبی را با روش آلفا
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( روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عاملی تاییدی بررسی و نتایج حاکی از وجود دو عامل ارزیابی مجدد و 2014)  Soleimani and Habibiرش نمودند. گزا 73/0
یم هیجان توسط خبرگان تایید گزارش کردند. در پژوهش حاضر روایی صوری پرسشنامه تنظ 75/0و  71/0ترتیب سرکوبی بود و پایایی آنها را با روش آلفای کرونباخ به

 محاسبه شد. 88/0و پایایی هر دو مولفه آن با روش آلفای کرونباخ 

در سطح معناداری  22نسخه  SPSSافزار دی در نرماسگیری مکرر و آزمون تعقیبی الهای تحلیل واریانس با اندازهها پس از گردآوری با ابزارهای فوق با روشداده
 تحلیل شدند. 05/0
 

 هاافتهی
آزمون و پیگیری آزمون، پسنفری انجام شد. نتایج میانگین و انحراف معیار پیش 15ها برای دو گروه یک از دو گروه اتفاق نیفتاد و تحلیلهای هیچریزشی در نمونه

 گزارش شد. 2های اختلال اضطراب فراگیر در جدول آموزان دارای نشانهآوری و تنظیم هیجان در دانشتحمل پریشانی، تاب
 

های اختلال اضطراب آموزان دارای نشانهآوری و تنظیم هیجان در دانشآزمون و پیگیری تحمل پریشانی، تابآزمون، پسنتایج میانگین و انحراف معیار پیش .2 جدول
 فراگیر

 گروه متغیر
 پیگیری آزمونپس آزمونپیش

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 تحمل پریشانی
 06/5 53/50 02/5 73/49 63/5 93/43 آزمایش

 18/6 27/41 48/5 60/41 94/5 27/42 کنترل

 آوریتاب
 83/5 27/57 97/5 53/56 63/6 67/49 آزمایش

 20/7 85/46 50/7 60/46 50/7 00/47 کنترل

 ارزیابی مجدد
 16/6 80/31 71/6 60/30 87/6 73/22 آزمایش

 14/6 87/20 55/6 13/21 28/7 47/21 کنترل

 سرکوبی
 87/1 67/12 08/2 27/13 05/2 07/17 آزمایش

 84/1 13/17 37/1 20/17 95/1 60/17 کنترل

آزمون آزمون به مراحل پسپیشآگاهی در مقایسه با گروه کنترل از مرحله های آموزش ذهنآوری و ارزیابی مجدد گروه، میانگین تحمل پریشانی، تاب2طبق نتایج جدول 
 و پیگیری افزایش بیشتر و میانگین سرکوبی آن کاهش بیشتری یافته است.

 -ها بر اساس آزمون کولموگروفآوری و تنظیم هیجان گروهبودن تحمل پریشانی، تابگیری مکرر نشان داد که فرض نرمالهای تحلیل واریانس با اندازهفرضپیش
های (، اما فرض همگنی واریانس<05/0Pها بر اساس آزمون لوین برقرار بود )باکس و فرض همگنی واریانسها بر اساس آزمون امکوواریانساسمیرنوف، فرض همگنی 

(. در نتیجه، >05/0P)ها بر اساس آزمون کرویت ماچلی فقط برای دو متغیر ارزیابی مجدد و سرکوبی برقرار نبود اختلاف بین سطوح متغیر عامل و یا شرایط بین آزمودنی
گیری مکرر برای تعیین اثربخشی گروه، زمان و تعامل گیزر استفاده شود. نتایج تحلیل واریانس با اندازه -های این دو متغیر باید از شاخص گرینهاوسفقط برای تحلیل

 گزارش شد. 3در جدول  تلال اضطراب فراگیرهای اخآموزان دارای نشانهدر دانشآوری و تنظیم هیجان زمان و گروه بر تحمل پریشانی، تاب
 

در آوری و تنظیم هیجان گیری مکرر برای تعیین اثربخشی گروه، زمان و تعامل زمان و گروه بر تحمل پریشانی، تابنتایج تحلیل واریانس با اندازه .3 جدول
 های اختلال اضطراب فراگیرآموزان دارای نشانهدانش

 اندازه اثر معناداری Fآماره  میانگین مجذورات درجه آزادی مجذوراتمجموع  منبع تغییرات متغیر

 تحمل پریشانی

 26/0 004/0 16/10 84/908 1 84/908 گروه

 57/0 001/0 12/38 41/72 2 82/144 زمان

 70/0 001/0 38/66 07/126 2 15/252 تعامل زمان و گروه

 آوریتاب

 25/0 004/0 80/9 32/1324 1 32/1324 گروه

 69/0 001/0 83/62 87/122 2 75/245 زمان

 72/0 001/0 28/72 35/141 2 71/282 تعامل زمان و گروه

 24/0 005/0 16/9 61/1173 1 61/1173 گروه ارزیابی مجدد
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 73/0 001/0 18/79 91/216 49/1 26/323 زمان

 78/0 001/0 71/99 16/273 49/1 08/407 تعامل زمان و گروه

 سرکوبی

 49/0 001/0 34/27 51/199 1 51/199 گروه

 42/0 001/0 56/31 47/79 31/1 42/104 زمان

 42/0 001/0 64/20 97/51 31/1 28/68 تعامل زمان و گروه

های آموزان دارای نشانهدانشدر آوری، ارزیابی مجدد و سرکوبی ، اثر گروه، زمان و تعامل زمان و گروه برای همه متغیرهای تحمل پریشانی، تاب3طبق نتایج جدول 
(. نتایج >05/0P)ها با توجه به سطوح زمان تفاوت معناداری وجود داشت ها، مراحل ارزیابی آنها و اثر گروهمعنادار بود که بر اساس آن بین گروه اختلال اضطراب فراگیر

 های اختلال اضطراب فراگیرآموزان دارای نشانهدر دانشتنظیم هیجان آوری و بتحمل پریشانی، تادی برای مقایسه اثربخشی مراحل متغیرهای اسالآزمون تعقیبی 
 گزارش شد. 4در جدول 

 
های اختلال آموزان دارای نشانهدر دانشتنظیم هیجان آوری و تحمل پریشانی، تابدی برای مقایسه اثربخشی مراحل متغیرهای اسالنتایج آزمون تعقیبی  .4 جدول

 اضطراب فراگیر

 معناداری خطای استاندارد هااختلاف میانگین مجموع مجذورات منبع تغییرات متغیر

 تحمل پریشانی

 001/0 35/0 -25/6 آزمونپس آزمونپیش

 001/0 35/0 -93/6 پیگیری آزمونپیش

 248/0 35/0 -68/0 پیگیری آزمونپس

 آوریتاب

 001/0 27/0 -17/7 آزمونپس آزمونپیش

 001/0 27/0 -86/7 پیگیری آزمونپیش

 251/0 27/0 -69/0 پیگیری آزمونپس

 ارزیابی مجدد

 001/0 54/0 -33/5 آزمونپس آزمونپیش

 001/0 54/0 -35/6 پیگیری آزمونپیش

 130/0 54/0 -02/1 پیگیری آزمونپس

 سرکوبی

 001/0 22/0 94/3 آزمونپس آزمونپیش

 001/0 22/0 12/4 پیگیری آزمونپیش

 648/0 22/0 18/0 پیگیری آزمونپس

(، اما اختلاف >001/0P)آوری، ارزیابی مجدد و سرکوبی معنادار بود آزمون و پیگیری همه متغیرهای تحمل پریشانی، تابآزمون با پس، اختلاف پیش4طبق نتایج جدول 
آگاهی باعث افزایش معنادار تحمل پریشانی، آموزش ذهنتوان گفت که بنابراین، می (.<05/0P)یک از متغیرهای مذکور معنادار نبود آزمون و پیگیری هیچمیانگی پس

های اختلال اضطراب فراگیر شد و نتایج در مرحله پیگیری نیز باقی آموزان دارای نشانهآوری و ارزیابی مجدد هیجانی و کاهش معنادار سرکوبی هیجانی در دانشتاب
 ماند.

 

 گیرینتیجه
آوری و تنظیم هیجان در آگاهی بر تحمل پریشانی، تابها، هدف این مطالعه تعیین اثربخشی آموزش ذهنتوجه به نقش اختلال اضطراب فراگیر در سایر مشکلبا 

 های اختلال اضطراب فراگیر بود.آموزان دارای نشانهدانش
های اختلال اضطراب فراگیر شد و نتایج در آموزان دارای نشانهادار تحمل پریشانی در دانشآگاهی باعث افزایش معنهای پژوهش حاضر نشان داد که آموزش ذهنیافته

( و 2022) Aghili and Vakili Bastam (2022 ،)Khajezade and Sabahiهای های پژوهشها همسو با یافتهمرحله پیگیری نیز باقی ماند. این یافته
Carpenter et al (2019بودند. در تبیین ا )توان گفت که در شبکه عصبی چندین مکانیسم برای آگاهی بر افزایش تحمل پریشانی میین اثربخشی آموزش ذهن

گیرند که با پاداش کند. در این چارچوب افراد یادمیعنوان تابعی از یادگیری پاداش عمل میسازی تحمل پریشانی بهتحمل پریشانی وجود دارد و این نواحی بر مفهوم
گیرند برای پیگیری پاداش یا کند و افراد یادمیزا مشابه یک پاداش عمل میانگیز و تنشدنبال آن باشند. کاهش تنش در فرار از یک عامل چالشند و بههماهنگ شو

شود شوند فرض میدگیری فعال میکننده فرار یا اجتناب کنند. بنابراین، مناطق مغزی که در طور پردازش پاداش و یادستیابی به تحمل پریشانی از یک محرک ناراحت
های درونی شامل افکار، تصاویر ذهنی، کند که با تسلط بر تجربهآگاهی به افراد کمک میعنوان بسترهای عصبی زیستی برای تحمل پریشانی عمل کنند. ذهنکه به
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رار بگیرند، خودکنترلی و خودکارآمدی خود را بالا ببرند و از این طریق سبب زا قزا و تنشهای استرسهای بدنی قبل از اینکه تحت تاثیر برانگیزانندهها و حسهیجان
های مدیریت هیجانی، آموزش حل مساله و آگاهی با تقویت فرآیندهای کنارآمدن شناختی و تقویت توانمندیافزایش تحمل پریشانی شوند. همچنین، آموزش ذهن

آگاهی تغییرهای مثبتی در برخی کارکردهای روانشناختی های منظم ذهنکند و با انجام تمرینی محافظت میگرفتنن در مقابل بدکارکردی خلقآموزش فنون نادیده
توانند سبب افزایش تحمل پریشانی زا منجر شود که این موارد میزا و استرسپذیری در برخورد با رویدادهای تنشایجاد کند که به کسب توانایی خودگردانی و انعطاف

 شوند.
های اختلال اضطراب فراگیر شد و نتایج در آموزان دارای نشانهآوری در دانشآگاهی باعث افزایش معنادار تابهای پژوهش حاضر نشان داد که آموزش ذهنیافته دیگر

 Khajezade and Sabahi (2022 ،)Carpenter et al (2019 ،)Norouzi andهای های پژوهشها همسو با یافتهمرحله پیگیری نیز باقی ماند. این یافته

Hashemi (2017 و )Grecucci et al (2015بودند. در تبیین این اثربخشی آموزش ذهن )آگاهی با توان گفت که آموزش ذهنآوری میآگاهی بر افزایش تاب
گذارد اکنون بر نظام شناختی و پردازش اطلاعات تاثیر می کردن آگاهی به اینجا وافزایش آگاهی افراد نسبت به حال از طریق فنونی مثل توجه به تنفس و بدن و معطوف

آگاهی رسد که ذهنتواند اثر پیشگیرانه درمان را افزایش دهد. در واقع، به نظر میآگاهی میطور نظری ذهنشود. در اصل بهو باعث کاهش نشخوارهای فکری در افراد می
پذیری در مقابل عود و بازگشت مشکلات ناشی از آگاهی فرض بر این است که آسیبشود.  در آموزش ذهنآوری موثر واقع میاز طریق آموزش کنترل توجه بر تاب

آگاهی انجامد. بنابراین، آموزش ذهنهای ناکارآمد است که به نوبه خود به تغییراتی در سطوح شناختی و عصبی میپیوندهای مکرر بین خلق و الگوهای منفی با نگرش
آگاهی با آوری شود. همچنین، آموزش ذهنر الگوهای معیوب تفکر و آموزش مهارت کنترل توجه، جنبه پیشگیرانه را افزایش دهد و سبب ارتقای تابتواند با تغییمی

یدگاه و توجه بیشتر بر کنترل عنوان حوزه محوری در این دگیری از انواع مراقبه بهآگاهی، پذیرش و ارتباط به همراه بهرهیکپارچگی عناصری مانند فلسفه دیالکتیک ذهن
عنوان دهد. بنابراین، افکار و احساسات بهآوری را افزایش میگذارد و تابتوجه بر تعامل ذهن و بدن همراه با کارآمدی آنها در حیطه سلامتی و بهداشت روان صحه می

آگاهی با تغییردهی رابطه یا شوند و بر همین اساس ممکن است که ذهننترل میشوند که توسط فرآیندهای خارج از آگاهی کموضوعاتی خودکار یا غیرارادی قلمداد می
های منفی درونی های تجربهدیدگاه فرد نسبت به فرآیندهای درونی بینجامد و موجب آموزش یک پاسخ شرطی یعنی آگاهی بدون داوری در زمان حال نسبت به سرنخ

آگاهی از طریق فرآیندهای توضیح داده شده نقش موثری توان انتظار داشت که آموزش ذهنجتناب شود. در نتیجه، میشده اهای شرطییا بیرونی شود و از ارائه پاسخ
 آوری داشته باشد.در افزایش تاب

آموزان دارای در دانش آگاهی باعث افزایش معنادار ارزیابی مجدد هیجانی و کاهش معنادار سرکوبی هیجانیهای دیگر پژوهش حاضر نشان داد که آموزش ذهنیافته
Delkosh and Movahedi (2022 ،)های های پژوهشها همسو با یافتههای اختلال اضطراب فراگیر شد و نتایج در مرحله پیگیری نیز باقی ماند. این یافتهنشانه

Sedghi and Cheraghi (2019 و )Antonini et al (2021بودند. در تبیین این اثربخشی آموزش ذهن )توان اهی بر افزایش ارزیابی مجدد و کاهش سرکوبی میآگ
شود و افراد میزان ها میها و در طول زندگی روزمره منجر به تنظیم بهتر هیجانآگاهی با تاکید بر شفقت و مهربانی نسبت به خود در خلال تمرینگفت که آموزش ذهن

آگاهی افراد دهند. در خلا حضور در آموزش ذهنصی، خانوادگی و اجتماعی را از خود نشان میبالاتری از رضایت از زندگی و کیفیت بالاتری در کارکردهای شخ
صورت فراگیری راهبردهای جدید برای تواند بهگونه تلاشی برای تغییر در حالات هیجانی خود بتوانند از آنها آگاهی شوند که این موضوع میگیرند که بدون هیچیادمی

آگاهی بافت و موقعیتی را برای افراد نماید و سبب بهبود تنظیم هیجان )افزایش ارزیابی مجدد و کاهش سرکوبی( شود. همچنین، آموزش ذهنها ایجاد تنظیم هیجان
ی که آموزش راهبردهای های منفی و بازدارنده قدیمی را خاموش کنند، در حالها پرورش دهند و ارتباطهای جدید مثبتی را نسبت به تجربه هیجانکند که ارتباطفراهم می

تری استفاده کنند. این شیوه آموزشی کند تا از راهبردهای سازگارانهفردی به افراد کمک میهای بینکننده در بافت تعارضهای ناراحتآگاهی و هوشیاری از هیجانذهن
تر شود را شناسایی و از طریق جایگزینی راهبردهای تنظیم هیجانی سازگارانهمی دهد تا الگوهیا تفکر عادتی که مانع رسیدن افراد به یک زندگی باثباتبه افراد اجاره می

 این الگوهای عادتی را اصلاح کند و سبب بهبود تنظیم هیجان یعنی افزایش ارزیابی مجدد هیجانی و کاهش سرکوبی هیجانی شود.
آموزان ط نهایی از پژوهش باید به آنها توجه کرد. از آنجا که این پژوهش تنها بر روی دانشها و استنباباشد که در تعمیم یافتههایی نیز میپژوهش حاضر دارای کاستی

آموزان های آن به دیگر دانشهای اختلال اضطراب فراگیر منطقه یک شهر تهران انجام شده است، محدودیت اول عدم امکان تعمیم یافتهدختر متوسطه دوم دارای نشانه
های فرهنگی، تعمیم نتایج با احتیاط صورت گیرد. آموزان دختری در جلسات مداخله بود که باید ضمن در نظر داشتن تفاوتکردن دانشاست. محدودیت دیگر شرکت

آگاهی ذهن آموزان پسر و مقاطع تحصیلی دیگر استفاده شود. همچنین، با توجه به اینکه آموزششود که از این مداخله در شهرهای دیگر، دانشبنابراین، پیشنهاد می
ها و های مسئولان و مدیران مرتبط با اختلالریزیصرفه در کنترل و مدیریت مشکلات روانشناختی است، لذا برنامههزینه و بهروشی غیردارویی، غیرتهاجمی، کم

نتیجه، متخصصان و درمانگران حوزه سلامت باشد. در آگاهی ضروری میهای خلقی مبتنی بر روش آموزش ذهنهای مختلف از جمله مبتلایان به اختلالبیماری
 آوری و تنظیم هیجان استفاده کنند.های مرتبط با سلامت از جمله تحمل پریشانی، تابها جهت بهبود ویژگیآگاهی در کنار سایر روشتوانند از روش آموزش ذهنمی
 

 موازین اخلاقی

 ای رعایت شود.های اخلاقی و حرفهبا انجام پژوهش در پژوهش حاضر تلاش شد تا همه نکات و ملاحظات اخلاقی مرتبط
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وپرورش منطقه یک شهر تهران به کننده در پژوهش حاضر، والدین آنها و تمامی مسئولان اداره آموزشآموزان شرکتوسیله پژوهشگران از کلیه دانشدر نهایت، بدین
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 مشارکت نویسندگان
ها و نگارش نهایی مقاله و سابمیت و اصلاح ها و نگارش اولیه مقاله و سایر نفرها مسئول نظارت بر تحلیل دادهنفر اول مسئول اجرای مداخله، گردآوری و تحلیل داده

 آن بودند.
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