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 چکیده

 پلیمبتلا به مالت مارانیاضطراب ب یآگاه بر ذهنی کاهش استرس مبتن یگروه درمان یاثربخشهدف اصلی پژوهش حاضر بررسی 

 کنترل گروه با آزمون پس –آزمون  شیکه در آن طرح پ بود یشیآزما مهین یپژوهش حاضر از نوع پژوهش هابود.  سیاسکلروز

 منظور بود. به 2482سال  شهر شیراز در مولتیپل اسکلروزیس انجمن در پرونده دارای بیماران پژوهش جامعهشده بود.  استفاده

 21) شینفر( و آزما 21در دو گروه گواه ) یصورت تصادفافراد به نیو اهدفمند انتخاب  گیرینمونه صورتنفر به 38 نمونه انتخاب

و  نیذکه توسط کابات یذهن آگاه بر یکاهش استرس مبتن صورت برنامهروش مداخله به شینفر( گمارده شدند. در گروه آزما

 لیتحل یها توسط آزمون آمار. دادهاستفاده گردید( 2998بک ) اضطراب ها از پرسشنامهداده یآورجهت جمع( بود. 2992همکاران )

برای مؤلفه اضطراب ها حاکی از آن بود یافته شدند. لیتحل و هیتجز SPSS22 یافزار آمارو با نرم یریچندمتغ انسیکووار

(129/23F=  888/8وP= ،می باشد )متغیر تفاوت معنی دار وجود دارد.دهد که بین دو گروه آزمایش و کنترل در این که نشان می 

 

 سیاسکلروز پلیمالت ،اضطرابی، آگاه بر ذهنی کاهش استرس مبتن یگروه درمان ها:کلید واژه
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 مقدمه-1

سالگوی بروز می کند.  48تا  28بین سنین بیماری مزمن خودایمنی سیستم عصبی مرکزی است که معمولا مالتیپل اسکلروزیس  

(. این بیماری 2822و همکاران،  2برابر بیشتر از مردان است )گرر 2-3(. شیوع این بیماری در زنان 2881و همکاران،  2)ویسکونتیا

و  4پاسووا 6288و همکاران؛  3که با اختلال در هدایت عصبی همراه است، با مشخصه های کلینیکی متعددی ظاهر می شود. )رمپل

( از جمله مشخصه ها، مشکل حرکتی بیماران بوده و می تواند افزون بر ایجاد محدودیت در زندگی روزمره بیماران 2882همکاران، 

شرکت آنان در فعالیت های ارتقاء سلامتی محدود نموده و در نتیجه سبب افزایش عوارض ثانویه و ایجاد محدودیت در زندگی و 

(. آمار دقیقی از شیوع این بیماری در ایران وجود ندارد، اما تخمین زده می شود که 2884و همکاران  1دد )فراسراستقلال فرد می گر

(.ابتلا به این بیماری از طریق کاهش 2829نفر مبتلا به مالتیپل اسکلروزیس هستند )پورامیری و همکاران،  12هزار نفر،  288از هر 

 (2880، 6ستی روانشناختی می شود )استروبرسلامت و کیفیت زندگی باعث افت بهزی

، علاوه بر اینکه از مشکلات جسمانی رنج می برند، اغلب از آسیب ها و اختلالات روانی نیز رنج می  MSافراد مبتلا به بیماری 

( که 2823کاران، و هم 2برند. به عنوان مثال این افراد اغلب دچار احساس بیهودگی، افسردگی، ناامیدی و اضطراب می شوند )تورال

اجتماعی فراوانی که اغلب در بیماری های صعب  –این علائم، فرد را از داشتن یک زندگی مطلوب محروم می کند. مسائل روانی 

العلاج تجربه می شوند، بهزیستی روانشناختی این دسته از بیماران را می تواند شدیدا تحت تاثیر قرار داده و در نهایت روند بیماری 

، شایع و MSمبتلایان به  نشانه افسردگی و اضطراب و سایر علائم روان پزشکی در (.2822را متاثر سازد )سیدطبائی و همکاران، 

 (. 2823و همکاران، 9؛ ماری2822و همکاران،  0بیشتر جمعیت عادی است )ساریسوی

ذهن آگاهی مفهومی است که در سال های اخیر تحت تاثیر تفکر بودایی، توجه روانشناسان، رواندرمانگران و محققان را به خود 

گیخته و آگاهی از آنچه در لحظه کنونی اتفاق می افتد تعریف شده است جلب کرده است. ذهن آگاهی به عنوان حالت توجه بران

(. ذهن آگاهی روشی است برای زندگی بهتر، تسکین دردها و غنابخشی و معنادار سازی 2889، 22؛ والش2883، 28)براون و ریان

جدان مندی وکاهش نشانه های (. افزایش ذهن آگاهی با افزایش بهزیستی روانشناختی، توافق، گشودگی، و2828، 22زندگی )سگل
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؛ 2822، 23درد همراه است. در حقیقت افراد ذهن آگاه در شناخت و مدیریت و حل مشکلات روزمره تواناتر هستند )واکر و کولوسیمو

(. درمان ذهن آگاهی یکی از درمان های روانشناختی معرفی شده نسل سوم است. این درمان به عنوان 2828و همکاران،  24زیدان

داخله کوتاه مدت و ساختار یافته معرفی شده است. اساس این درمان بیشتر کاهش استرس است که اصول درمان های شناختی یک م

و رفتاری را نیز در بر می گیرد. ذهن آگاهی به عنوان یک احساس بدون قضاوت و متعادل از وضعیت حال تعریف شده است که به 

(. آموزش 2998فیزیکی، همان طور که اتفاق می افتد، کمک می کند )کابات زین،  واضح دیدن و پذیرش هیجانات و پدیده های

ذهن آگاهی باعث ایجاد یک نگرش یا رابطه متفاوت با افکار، احساسات و عواطف می شود که شامل حفظ توجه کامل و داشتن نگرش 

رد به نوعی انگیزه درونی و حس خودمختاری برای (. یعنی تمامی این موا2882همراه با پذیرش و به دور از قضاوت می شود )ولز، 

تغییر نیازمند هستند. از این رو، یکی از روش هایی که در افزایش انگیزش بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس برای تبعیت از 

ختی و مغزی بهبود توصیه های درمانی موثر است ذهن آگاهی است. در آموزش ذهن آگاهی به سطح کارکرد رفتاری، عصبیت روانشنا

جسم  –(. در سطح مغزی شواهد نشان دهنده تغییرات در فعالیت های مدارهای پشتیبانی 2822پیدا می کند ) هیرن و همکاران، 

 (.2822؛ هیرن و همکاران، 2820مختلط بعد از آموزش مراقبه ذهن آگاهی بوده است )چیاروتوو همکاران، 

مه کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر ابعاد روانشناختی و آشفتگی های هیجانی اگر چه این مطالب موید اثر بخشی برنا

بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس هستند. با توجه به اهمیت افزایش کاهش اضطراب در بیماران مولتیپل اسکلروزیس و اثر بخشی 

ل پاسخگویی به این سوال است که آیا درمان کاهش درمان کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی در این پژوهش، پژوهشگر به دنبا

 استرس مبتنی بر ذهن آگاهی بر کاهش اضطراب بیماران مبتلا به ماتیپل اسکتلرویس شهر شیراز موثر است؟

 پلیافراد مبتلا به مولت یآگاهی برابر ذهن یکاهش استرس مبتن ریتاث( به بررسی پژوهشی با عنوان 2828و همکاران ) 21سندرز

کور تک شدهیسازیتصادف ییکارآزما کها ی، پرداختند. آنشده یتصادف ینیبال ییکارآزما کی: یماهگ 22هفته و  0در  سیاسکلروز

بود.  یامکان سنج یارهایمع هیاول جی. نتادادنداس انجام بزرگسال مبتلا به ام 62 انیرا در م یدر مقابل کنترل آموزش MBSRاز 

بود  با سرعت ییشنوا الیو تست افزودن سر یآوردرد، تاب، یخستگ، یشامل استرس درک شده، اضطراب، افسردگ هیثانو یامدهایپ

 و درون یها در هر نقطه زمانگروه نیب هیثانو امدیپ یهایریگاندازه ینمرات برا نیانگیشد. م یابیماه ارز 22هفته و  0که در ابتدا، 

استخدام و ها حاکی از آن بود که یافتهشد.  سهیمقا یزوج tآزمون  ای انسیکووار لیو تحل هیزبا تج بیها در طول زمان به ترتگروه

و کنترل مشاهده شد. با  MBSRهر دو گروه  نیدر ب هیثانو امدیپ نیرا نشان داد. بهبود در چند یامکان سنج زیآم تیحفظ موفق

 دار نبود.  یمعن یماه از نظر آمار 22 ایهفته  0ها در گروه نیحال، تفاوت ب نیا
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بر علائم اضطراب در جوانان:  یبر ذهن آگاه یاثرات کاهش استرس مبتن( به بررسی پژوهشی با عنوان 2828و همکاران ) 26ژائو

کنترل  طیبا شرا سهیکننده را در مقاشرکت 2409چهارده مطالعه شامل  هاآن ت،یدر نها، پرداختند. زیو متاآنال کیستماتیمرور س

 طیا شراب سهیعلائم اضطراب را در مقا یبه طور قابل توجه یبر ذهن آگاه ینشان داد که کاهش استرس مبتن زی. متاآنالمیانتخاب کرد

 .دهد یکنترل پس از درمان کاهش م

کوتاه مدت، اضطراب را کاهش  یبر ذهن آگاه یکاهش استرس مبتن( به بررسی پژوهشی با عنوان 2821و همکاران ) 22اسمیت

که  ماریب 23 یهابا استفاده از داده، پرداختند. بخشد یدرون شهر بهبود م تیمرتبط با سلامت را در جمع یزندگ تیفیدهد و ک یم

 یابر یطرح شبه تجرب کیفدرال گذرانده بودند،  یمرکز بهداشت کیرا در  یآگاهبر ذهن یمدت کاهش استرس مبتندوره کوتاه

کاهش  یشرکت کنندگان از نظر آمار شده استفاده شد.خود گزارش تیفیو ک یآگاهمشارکت بر اضطراب، استرس، ذهن ریتأث یابیزار

 یخلاصه مؤلفه روان یپزشک یامدهایمطالعه پ تمیآ 36مرتبط با سلامت از جمله  یزندگ تیفیو بهبود ک در اضطراب یدار یمعن

  نشان دادند. یسلامت عموم ینظرسنج

بر کاهش استرس  یمبتن یدرمان ذهن آگاه یاثربخش سهیمقا( به بررسی پژوهشی با عنوان 2488حسینی اشکذری و همکاران )

جامعه ، پرداختند. ( در بهبود علائم اضطراب در دانش آموزان مبتلا به اضطراب امتحانTDCSقشر مغز ) میمستق یکیالکتر کیو تحر

نفر  40بودند که تعداد  2399اختلال اضطراب امتحان دوره اول متوسطه شهر اشکذر در سال  یدانش آموزان دارا هیشامل کل یآمار

 یابیگروه کنترل جا کیو  شیدر دو گروه آزما یانتخاب و به صورت تصادف یچندمرحله ا یخوشه ا یریاز آنان به روش نمونه گ

وثر اضطراب م میقشر مغز هر دو در بهبود علا میمستق کیبر کاهش استرس و تحر یمبتن ینشان داد درمان ذهن آگاه جینتا شدند.

 .بودند

 یبر دشوار یبر ذهن آگاه یآموزش کاهش استرس مبتن یاثربخش( به بررسی پژوهشی با عنوان 2390شعبانی و خلعتبری )

 شیبا طرح پ یشیآزما مهیروش پژوهش نی، پرداختند. از قاعدگ شیدر سندرم پ یروان شناخت یستیو بهز جانیه میتنظ یها

دوم سال  مهیزنان مراجعه کننده به مرکز سلامت دولت آباد در ن هیباشد. جامعه پژوهش کل یپس آزمون با گروه کنترل م -آزمون

کنترل  ونفر(  21) شیدر دو گروه آزما یهدفمند انتخاب و به روش تصادف یرینفر به روش نمونه گ 38به حجم  یبود. نمونه ا 2396

ه و مولف جانیه میتنظ یها یبر کاهش دشوار یبر ذهن آگاه ینشان داد، آموزش کاهش استرس مبتن جینتا گرفت.نفر( قرار  21)

ه و مولف یروان شناخت یستیبهز شیبر افزا یبر ذهن آگاه یآموزش کاهش استرس مبتن نیداشت. همچن یمعنادار ریآن تاث یها

 داشت. یمعنادار ریآن تاث یها

 

 است.  شده استفاده کنترل گروه با آزمون پس –آزمون  شیکه در آن طرح پ بود یشیآزما مهین یپژوهش هاپژوهش حاضر از نوع 
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 از نمونه انتخاب منظور بود. به 2482سال  شهر شیراز در مولتیپل اسکلروزیس انجمن در پرونده دارای بیماران پژوهش جامعه

 به دعوت درمان دوره در شرکت جهتها آن از انتخاب شد و نفری 21گروه نفر در دو  38هدفمند استفاده شد. تعداد  گیرینمونه

 کنترل قرار گرفتند.  و آزمایشهای گروه در تصادفی طور به آمد. این افراد عمل

سال باشد،  1تا  3باشد، دوره دارو درمانی این افراد از  41تا  28ها بین صورت بود که سن آنملاک ورود به پژوهش به این

 . همچنین ملاکبودها، توانایی شرکت در مطالعه، همچنین عدم شرکت همزمان در سایر پژوهشها بالای دیپلم باشد، تحصیلات آن

آوری برای جمع بود. ،یافکار وسواس وجود ،یهمکار یبرا مطالعه فرد مورد خانواده و خود تیم رضاشامل عد زینخروج در این پژوهش 

 برایشود. کار گرفته میهای متعددی وجود دارد و اغلب برای کسب اطلاعات در یک تحقیق بیش از یک روش بهها، روشداده

 یهاگاهیپا نیز و هانامهانیپا و مقالات و کتب و مدارک و اسناد از موضوع، ادبیات و لازم در این پژوهش تاریخچه اطلاعات یآورجمع

  .از روش میدانی از پرسشنامه استفاده شده است نیهمچناطلاعاتی اینترنتی، و 

 مقیاس اضطراب:

برابر هر عبارت است که در  22پرسشنامه سنجش اضطراب یک ابزار برای سنجش میزان اضطراب طراحی شده است و شامل  

(. شیوه امتیاز 2993عبارت، چهار گزینه جهت پاسخ وجود دارد. هر عبارت بازتاب یکی از علائم اضطراب است )استیر و همکاران، 

دهی به صورت اصلا امتیاز صفر، خفیف امتیاز یک، متوسط دو و شدید امتیاز سه را می گیرد. بنابراین دامنه تغییرات اضطراب از صفر 

باشد فرد مورد بررسی هیچ  2(. در صورتی که نمره به دست آمده در دامنه صفر تا 2993بود ) استیر و همکاران، خواهد  63تا 

باشد، نشان دهنده ی اضطراب  26-63باشد متوسط و اگر بین  26-21باشد، اضطراب خفیف، اگر بین  0-21اضطرابی ندارد. اگر بین 

ه این پرسشنامه از پایایی بالایی برخوردار است، ضریب همسانی درونی آن ) آلفای شدید است. مطالعات انجام شده نشان می دهد ک

(. بر اساس مطالعات انجام شده در خارج از کشور، 2302متغیر است )کاویانی و موسوی،  26/8تا  3/8، پایایی آن از 92/8کرونباخ ( 

یده شده است که همگی نشان دهنده ی کارایی بالای این پنج نوع اعتبار محتوا، هم زمان، ساده، تشخیصی وعاملی برای آن سنج

 00/8آلفای کرونباخ برای پرسشنامه اضطراب کل در این پژوهش  (.2993ابزار در اندازه گیری اضطراب است )استیر و همکاران، 

 مولتیپل اسکلروزیس جمنان پس از اخذ مجوز از از،یموردن یها داده یانجام مداخله و جمع آور یحاضر برا شدر پژوهدست آمد.به

که  اند، با کمک کارشناس افرادیافرادی که ام اس داشته یطرح، با مراجعه به پرونده یبر اجرا یمبن 2482سال  شهر شیراز در

ها  و از آن گردیدشرکت در پژوهش جلب  یاز آنان برانفر  38تلفنی گرفته شد و رضایت  تماس دارندورود به پژوهش را  یها ملاک

کشی افرادی که ی توجیهی، پژوهشگر با انجام قرعهی حضور به هم رسانند. بعد از برگزاری جلسههیتوج یدر جلسه تا شددعوت 

 شیمرات پن به دست آوردن یرا براو کنترل تقسیم کرد و پرسشنامه اضطراب  و شیبه دو گروه آزماداشتند را  مولتیپل اسکلروزیس

و با کمک نرم افزار  یو استنباط یفیها با استفاده از آمار توصاطلاعات، داده یآورپس از جمعکرد.  هر دو گروه اجرا یآزمون رو

SPSS26 لیلاز تح زین یو در قسمت آمار استنباط اریو انحراف مع نیانگیاز م یفی. در قسمت آمار توصگیردمیقرار  یمورد بررس 

 .شوداستفاده می انسیکوار
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 یافته ها-3

مون تحلیل از آز سیاسکلروز پلیمبتلا به مالت مارانیببر کاهش اضطراب  یبر ذهن آگاه یدرمان کاهش استرس مبتنبرای تعیین اثر 

 نتایج تحلیل واریانس گزارش شده است.  2در جدول متغیره استفاده شد.  تککوواریانس 

 یلیتحص یکاراهمالهای نتایج تحلیل واریانس تفاوت گروه آزمایش و گروه کنترل در مولفه( 1جدول )

 مجموع مربعات شاخص مؤلفه ها منبع
درجه 

 آزادی

میانگین 

 مربعات
F P اندازه اثر 

 466. 888. 23.129 292.906 2 292.906 اضطراب کل گروه

    0.268 22 228.322 اضطراب کل خطا

 

دهد که بین دو گروه که نشططان می( می باشططد، =888/8Pو  =129/23Fبرای مؤلفه اضطططراب ) Fمقدار 2با توجه به جدول 

بر ذهن  یدرمان کاهش اسطططترس مبتندهد که ها نشطططان میاین یافتهآزمایش و کنترل در این متغیر تفاوت معنی دار وجود دارد. 

س درمان کاهش استرآن است که  نیمساله مب نیا اسطت. اثربخش بوده سیاسطکلروز پلیمبتلا به مالت مارانیبر اضططراب ب یآگاه

 گذاشته است.  ریتاث سیاسکلروز پلیمبتلا به مالت مارانیبر اضطراب ب یبر ذهن آگاه یمبتن

 گیریبحث و نتیجه

( که نشان داد که بین دو گروه آزمایش و کنترل در این متغیر تفاوت معنی دار 2های به دست آمده از جدول )با توجه به یافته

 سیکلروزاس پلیمبتلا به مالت مارانیبر اضطراب ب یبر ذهن آگاه یدرمان کاهش استرس مبتندهد که ها نشان میاین یافتهوجود دارد. 

(، اسمیت و همکاران 2828ژائو و همکاران )(، 2828سندرز و همکاران ) هایها با نتایج پژوهشاین بخش از یافته است. اثربخش بوده

( و مهدوی و همکاران 2396(، فرهادی و پسندیده )2392کوهسار و همکاران )(، حدادی2488حسینی اشکذری و همکاران )(، 2821)

به  انیمبتلا در یشناختو روان یجسمان یکارکردها شیبخش در افزا یاریخود روش کیمداخله  نیاخوانی داشت. ( هم2393)

از  یقضاوت و متعادل احساس بدون ،یتوان اظهار داشت از آنجا که ذهن آگاه یها م افتهی نیا نییاست. در تب سیاسکلروز پلیمولت

ران، ا)سگال و همک کند یافتند، کمک م یهمان طور که اتفاق م ،یزندگ اتیو تجرب جاناتیه رشیو پذ دنیاست که به واضح د یآگاه

و  رندیرا بپذ یماریب نیا از داشتن یناش اتیشود که آنان احساسات و تجرب یام اس، باعث م مارانیآموزش آن به ب نیبنابرا(، 2882

 ینیبمسئله و کمتر شدن احساس گناه، خودکم نیازحد نسبت به ا شیب تیاحساسات باعث کاهش توجه و حساس نیا رشیقبول و پذ

که  شود یموجب می بر ذهن آگاه یدرمان کاهش استرس مبتن توان گفت که یم گریشود. به عبارت د یم در آن ها یارزشیو ب

ود را و تمرکز خ جاناتیافکار و ه مثبت یابیبدن و بازارز یمانند وارس یذهن آگاه یها نیبا انجام تمر سیاسکلروز پلیمالت مارانیب
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و  اضطراب لیخود از قب یروان یروان شناخت یمنف یامدهایبه کاهش پ قیطر نیخود کاهش دهند و از ا تیمعلول تینسبت به وضع

زش شود. آمو یاسترس منجر م یمنف شود، به کاهش اثرات یجلسات آموزش داده م نیکه در ا یکمک کنند. تنفس شکمی افسردگ

تنفس و  انیشدن جر یباعث عاد یفکر یهمراه با آرام ساز یا چهیماه یدگیآرم ق،یتمرکز عم ،یعضلان یدگیآرم یها کیتکن

مشخصه اضطراب، اختلال در  نیکند، اول یمطرح م( 2994) گمنیشود. همچنان که سل یاضطراب م یرونیب ینشانه ها کاهش

شود،  یاستفاده م یعضلان یدگیآرم ای وگایمانند مراقبه،  ییها کیتکن که از یاست و هنگام سمیدر بدن و ارگان ژنیسوختن اکس

، اشاره داشت دیادامه با . درابدی یاضطراب کاهش م یرونیب یبرگشته و نشانه ها یدر بدن به حالت عاد ژنیاکس ندنسوزا انیجر

خود  فیظر یآن ها دارند و متوجه احساسات رشیاحساسات خود و پذ قیدر درک عم یا ژهیو یها ییافراد ذهن آگاه معمولاً توانا

 یو اجتماع یامور شخص به یدگیدرباره خود دارند و در رس یبخش نانیاحساس آگاهانه و مثبت و اطم یبه طورکل هستند. آن ها

 رشد روان نهیکنند، زم دیکه فشارها را تشد نیا یآگاه به جا افراد ذهن ن،یکنند و معمولاً خشنود هستند. بنابرا یموفق عمل م

(. 2882)سگال و همکاران،  سازند یخود فراهم م یرا برا یعواطف منف یو عواطف مثبت بجا یزندگ از تیرضا شیافزا ،یشناخت

 ینشان داده شده است که ذهن آگاه یقبل یپژوهش ها نظر که در نیامر از ا نیو ا ستندین یقاعده مستثن نیاز ا زیام اس ن مارانیب

 یف منفو کاهش عواطی مثبت مرتبط به سلامت جاناتیه میو منجر به تنظ دینما یکمک م یاحساسات منف افکار و لیبه افراد در تعد

 است.  هیشود، قابل توج یم یاضطراب و افسردگ لیاز قب

شود. با  یم ندهیبه زمان آ دنیشیمانع اند با نگه داشتن تمرکز فرد در زمان حال یذهن آگاه یها نیآموزش تمر یبه طورکل

 داریپا یراو تلاش ب ندهیآ ینیب شیاست برخاسته از علاقه به پ یا دهیاضطراب پد و یچون افسردگ یابعاد روان شناخت نکهیتوجه به ا

ام اس  یماریکه ابتلا به ب یدرحال باشد و یم یاز هرگونه رخداد استرس زا در روند زندگ یریخوب و جلوگ یرخدادها نگه داشتن

 نیازا ،دیافزا یم ندهیآ یبرا ماریب یها یگرانهر روز بر ن یماریب شروندهیپ ریسازد و س ینم انیفرد نما یرا برا یچندان خوب ندهیآ

ا در فرد ر یافسردگ نهیمسئله زم نیافکند که فردا چه خواهد شد و فکر کردن به ا یم هیسا یاضطراب و استرس بر زندگ شهیرو هم

نکردن  و با فکر شدیندیشود که تنها به زمان اکنون ب یآموزش داده م ماریب به یذهن آگاه یها کیتکن نیدهد؛ اما با تمر یم شیافزا

ادار معن یبه گونه ا شیخوی را در زندگ یمنف یابعاد روان شناخت ریاضطراب و سا زانیچه رخ خواهد داد، م گرید قهیدو دق نکهیبه ا

 (. 2393مهدوی و همکاران، ) کاهش دهد

 



ماهنامه علمی تخصصی پایا شهر  

ISSN 8877-0872  
 

 

 منابع

 ،هیلگارد نشناسی روا زمینه(. 2302) .نولن سوزان کسما، جوهر واریل. بم، ادواردای.. اسمیت، ریچارد. اتکیسون، .ریتاال اتکینسون،

 .همکاران و براهنی نقی محمد ترجمه اول، جلد

سال چهارم،  تربیت، مجله ،اضطراب یروانشناخت یدرباره مبنا ینظر یها دگاهید(. 2322عباس. ) سید شفتی، حمید و پور، آتش

 .4شماره

 یمبتن یدرمان ذهن آگاه یاثربخش سهیمقا(. 2488حسینی اشکذری، پروین. متقی، شکوفه. سعید منش، محسن. مرادی، افسانه. )

( در بهبود علائم اضطراب در دانش آموزان مبتلا به اضطراب TDCSقشر مغز ) میمستق یکیالکتر کیبر کاهش استرس و تحر

 .2(، ص 2488، زمستان 22 یاپی)پ 4سال هفتم شماره  ،یعصب روانشناس هینشر، امتحان

بر  یمبتن یدرمان تیمعنو یاثربخش سهیمقا(. 2392کوهسار، علی اکبر. مرادی، علیرضا. غلاری بناب، باقر. ایمانی، فرناد. )حدادی

 اضطراب و ،یبر کاهش استرس در کاهش افسردگ یمبتن یذهن آگاه کردیبا رو یرفتار- یشناخت کردیبا رو یرانیفرهنگ ا

 .38- 2(، صص 2392)تابستان  32 یاپیپ ،ینیبال یفصلنامه مطالعات روانشناس، مبتلا به درد مزمن مارانیاسترس در ب

اثر بخشی درمان کاهش استرس (. 2396صناعی، هاله. موسوی، سیدعلی محمد. مرادی، علیرضا. پرهون، هادی. صناعی، سولماز. )

 اندیشه و، مبتنی بر ذهن آگاهی بر خودکارآمدی، استرس ادراک شده و جهت گیری به زندگی زنان مبتلا به سرطان پستان

 .12-66، 44، شماره22، دورهرفتار در روانشناسی بالینی

استرس، ( در کاهش MBSR) یبر ذهن آگاه یمبتن یدرمان شناخت یاثربخش(. 2396فرهادی، مریم. پسندیده، محمدمهدی. )

ر روانشناسی بالینی و شخصیت )دانشو، سیاسکلروز پلیمبتلا به مولت مارانیدر ب یخودکارآمد شیو افزا یاضطراب و افسردگ

  . 21تا صفحه  2از صفحه  ;( 29 یاپی)پ 2. شماره  21. دوره  2396و زمستان  زییپا، رفتار(

در کاهش علائم  یبر ذهن آگاه یمبتن یشناخت درمان یاثر بخش(. 2393مهدوی، آزاده. یزدانبخش، کامران. شریفی، میثم. )

ل چهاردهم سا ،یمجله پژوهش علوم سلامت و نظام، سیاسکلروز پلیبه مالت انیفکر مبتلا یختگیو آم یفرانگران ،یروانشناخت

 22- 26(، صص Winter 2826، 13 یاپی)پ 2شماره 

 .رشد سوم، تهران: انتشارات چاپ ،ژنتیک روانشناسی(. 2326پریرخ. ) دادستان، محمود و منصور،

 

 

Siegel, R. D. (2828), The mindfulness Solution (every day practices for every day problems, New 

York:Guilford. 



ماهنامه علمی تخصصی پایا شهر  

ISSN 8877-0872  
 

 

Strober LB, Arnett PA. (2821), Depression in multiple sclerosis: The utility of common self-report 

instruments and development of a disease-specific measure. Journal of clinical and 

experimental neuropsychology. 32(2):222-232. 

 

 

 

 

 


