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 چكیده 
پرداخته شده است.  یاجتماع یهااز افراد در شبکه یتیحما ستمیس کیبه عنوان  یاجتماع تیدر مقاله حاضر، به مفهوم حما

ت به صور تواندیو م ردیگیقرار م تیبه کمک و حما ازیکه از افراد در زمان ن ییهاعبارت است از شبکه یاجتماع تیحما

کمک  یزندگ ینه تنها به فرد در مواجهه با مشکلات و فشارها تینوع حما نیشود. ا ریشده تعبو ادراک یافتیدر تیحما

کرده است که  یرا معرف یاجتماع تیانواع مختلف حما مقاله.کندیم فایا یاو نقش مهم تیبلکه در ساختار شخص کند،یم

به  یعاطف تی. حماشوندیملموس م تیو حما یاطلاعات تیحما ،یاشبکه تیحما ز،یآماحترام تیحما ،یعاطف تیشامل حما

 تیدارد. حما اشارهکه به مراقبت و توجه به افراد  شودیم یو شامل ارتباطات پردازدیافراد م یو احساس یعاطف یازهاین نیتأم

. کندیم قیخود تشو فیرا به انجام وظا و او شودیفرد م یهاییاعتماد به نفس و اعتماد به توانا شیباعث افزا زیآماحترام

 تیمختلف حما طیکه او در شرا دهدیاش پرداخته و نشان م یاجتماع یهابه احساس تعلق فرد به شبکه یاشبکه تیحما

 تی. حماکندیکمک م یمهم زندگ یهایریگمیو در تصم دهدیرا به افراد ارائه م دیاطلاعات مف یاعاتاطل تیخواهد کرد. حما

نه تنها به فرد در  یاجتماع تیدارد که حما دیمقاله تأک نیا.است گرانیارائه شده توسط د یکیزیف یهاوس شامل کمکملم

 تیتقو یزندگ یاست و افراد را در تحمل فشارها رگذاریتأث زیاو ن تیبلکه در ساختار شخص کند،یمواجهه با مشکلات کمک م

که  کنندیم دیو تأک دهندیها ارائه مانسان یدر زندگ یاجتماع تیحما تیرا در خصوص اهم یمهم هایبررس نی. اکندیم

 افراد کمک کند. یزندگ تیفیبه بهبود ک تواندیم یاجتماع تیدر مورد انواع مختلف حما یآگاه شیافزا
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 مقدمه  -1

ه عنوان شبکه حمایتی به سیستمی با دامنه بزرگ تا کوچک از افراد اشاره دارد که در زمان نیاز حمایت اجتماعی ب     

شود. حمایت اجتماعی سازی میشده مفهومبه کمک، در دسترس باشند حمایت اجتماعی به صورت حمایت دریافتی و ادراک

شود تا به فردی که نیاز دارد، کمک شود. حمایت میشود که توسط اعضای شبکه اجتماعی انجام دریافتی، اعمالی را شامل می

های ذهنی افراد درباره روابط و رفتار حمایتی اشاره دارد. حمایت اجتماعی شده، مفهومی است که به ارزیابیاجتماعی ادراک

های وقعیتدهد. این ساختار شخصیتی همانند سپر در برابر مای است که ساختار شخصیتی فرد را تشکیل میفکر و عقیده

 (. 2811، 1کند)گیمن، ترنر، کیسلو و الیاسنمنفی و فشارزای زندگی فرد عمل می

 

 :انواع حمایت اجتماعی     
ای، پنج نوع متفاوت از حمایت اجتماعی توسط پژوهشگران ارائه شده است که شامل حمایت عاطفی، حمایت شبکه     

؛ بنقل از درنتا، کلی، روث و 1801، 2باشد )شافر، کوین و لازاروسموس میآمیز، حمایت اطلاعاتی و حمایت ملحمایت احترام

 (. 2882، 3میتلمن

توانند پاسخگوی نیازهای عاطفی و نوع اول حمایت اجتماعی یعنی حمایت عاطفی، شامل ارتباطاتی است که می     

شوند: برای تو هایی مربوط مییان چنین جملهزدن به فرد و باحساسی فرد باشند. این موارد به مراقبت و توجه مانند تلفن

 (. 2882، 4خواهم تا بدانی که چقدر به یادت هستم )درنتا، کلی، روث و میتلمنناراحتم و یا از تو می

شود آمیز، شامل حمایت همراه با احترام در ارتباط است که سبب مینوع دوم حمایت اجتماعی یعنی حمایت احترام     

تواند یک مشکل را حل کند و یک فعالیت کند که میهای خود افزایش یابد و باور مییا اعتماد فرد به قابلیتاعتماد به نفس 

ها در این نیاز و متقاعد ساختن آن های مورددهنده تشویق افراد برای انجام فعالیتخاص را انجام دهد. این نوع از حمایت نشان

 (.2882ساز را دارند)درنتا و همکاران، کلزمینه است که قابلیت مواجهه با مسائل مش

ای است که برخلاف دو نوع اول حمایت اجتماعی بر احساسات و یا درک شخصی تاکید ندارد نوع سوم حمایت شبکه     

های شود و یا به او حمایت شبکهپذیری فرد به یک شبکه را سبب میدهنده ارتباطاتی است که احساس تعلقبلکه نشان

ای شامل ارتباطاتی است که به افراد کند. به عبارت دیگر، حمایت شبکهها در ارتباط است را یادآوری میکه فرد با آناجتماعی 

توانند انواع گوناگون حمایت را پیشنهاد دهند رو تنها نیستند. اعضای گوناگون یک شبکه میدهند در شرایط پیشاطمینان می

توانند در شرایط ها در ارتباط است میهای ارتباطی که فرد با آنه تاکید دارد که شبکهای بر این نکتاما مفهوم حمایت شبکه

 (.2882مختلف از او حمایت کنند)درنتا و همکاران، 

نوع چهارم از حمایت اجتماعی تحت عنوان حمایت اطلاعاتی، عامل ارتباطاتی است که اطلاعات مورد نیاز یا مفید را      

م مواجه با شرایط همراه با چالش، اغلب اطلاعات زیادی برای گرفتن تصمیمات مورد نیاز است. عدم شناخت دهد. هنگاارائه می

تواند به عنوان منبعی از ناراحتی و استرس به های متفاوت در دسترس میچه که فرد با آن مواجه است و یا گزینهجزئیات آن

-اش میاست، اغلب نیازمند اطلاعات بیشتر در رابطه با شرایط کنونی شمار آید. فردی که با بیماری و مشکلات سلامت مواجه

 (.2882تواند توسط افرادی حمایت گردد که اطلاعات مفیدی برای ارائه در اختیار دارند)درنتا و همکاران، باشد و می
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-سط دیگران میهای فیزیکی ارائه شده تونوع پنجم حمایت اجتماعی، حمایت ملموس است که شامل تمامی کمک     

کردن غذا برای فردی که بیمار است تا بردن فرد نزد پزشک و مواردی از این قبیل تواند در محدوده درستباشد. این مورد می

 (. 2882باشد)درنتا و همکاران، 

 :حمایت اجتماعی نظریه های

ا بر رابطه دوران کودکی فرد با اعضای ههای متفاوتی وجود دارد که بعضی از آندر ارتباط با حمایت اجتماعی نظریه     

های دیگر به رابطه فرد با شبکه اجتماعی در زندگی های ابتدایی تولد تاکید دارند. برخی از نظریهخانواده به ویژه در سال

-تصار این نظریهگیرند. در اینجا به اخای نیز هر دو نوع رابطه را در ارتباط با این مفهوم در نظر میکنند و عدهروزمره توجه می

 شوند.ها توضیح داده می

: جامعه شناسان معتقدند که نظریه حمایت اجتماعی به لحاظ تاریخی ریشه در نظریه انسجام نظریه دورکهایم( 1

( یک بررسی علمی در مورد خودکشی انجام داد که در آن اندیشه اهمیت 1087-1891اجتماعی دورکهایم دارد. دورکهایم)

-اجتماعی را برای دانشمندان مطرح نمود. او دریافت با صنعتی شدن جوامع، ارتباطات اجتماعی ضعیف میپیوندهای نزدیک 

پاشد. دورکهایم بر شود. مهاجرت روستاییان به شهرها، پیوند افراد با اعضای خانواده، کلیسا واجتماعات بزرگ را از هم فرو می

 (.1384قطه مقابل سلامت روان شناختی است)رستگار ده بیدی، این باور بود که از بین رفتن پیوندهای اجتماعی، ن

: مازلو نیازهای انسان را به صورت سلسله مراتبی در پنج طبقه، مشتمل بر نیازهای فیزیولوژیک، گرایینظریه انسان( 2

های جنسی و ایمنی، عشق و محبت، عزت نفس و خودشکوفایی جای داده است. نیازهای فیزیولوژیک شامل غذا، مسکن، نیاز

سایر احتیاجات جسمانی است. نیازهای ایمنی، امنیت و حفاظت در برابر خطرات طبیعی، امنیت اجتماعی، مالی، شغلی و نظم 

باشد. نیاز به عزت نفس تعلق میورزی و حسو قانون است. نیازهای عشق و محبت شامل ارتباط با خانواده و دیگران، عشق

بردن به استعدادهای اعتماد به نفس، شهرت، قدرت و موفقیت است. نیاز به خودشکوفایی شامل پیدربرگیرنده نیاز به احترام، 

باشد. این نیازها از نظر رشد و تسلط بر رفتار ترتیب سلسله های خویش مینهانی، عدالت خواهی و دستیابی به اوج قابلیت

شوند. در واقع برآوردن هر نیاز بروز نیازهای ند رشد آشکار میتر زودتر در فرایمراتبی دارند. به این معنی که نیازهای پایین

گیرد. مازلو حمایت اجتماعی را یک شود. در دسته نیاز به عشق و محبت نیاز به حمایت اجتماعی قرار میبعدی را موجب می

نیت، تعلق خاطر، عشق و توجه را داند. او دریافت که بیشتر افراد نوروتیک، احساساتی از عدم امنیاز اساسی برای رشد انسان می

کنند و هر یک از این نیازها رابطه نزدیکی با تکامل شخصیت و خودشکوفایی دارد. مازلو معتقد است که در مورد خود تجربه می

 کنند. از نظر مازلو حمایت اجتماعیافراد وابسته به محیط اجتماعی خود هستند و به این شکل نیازهای اساسی خود را رفع می

آورد. وجود میکمکی است که تصور مثبت و پذیرش خود، احساس محبت، عشق، تعلق داشتن و ارزشمندبودن را در فرد به

های خود را شکوفا کند و به کمال برساند. بر اساس نظریه مازلو، شود که فرد بتواند استعدادها و تواناییها موجب میهمه این

-ها خود منبع حمایتی مناسبی برای دیگران محسوب میاجتماعی دارند، زیرا آن افراد خودشکوفا نیاز کمتری به حمایت

 (.1384؛ بنقل از رستگار ده بیدی، 1894شوند)مازلو، 

( به نقش حمایتی روابط اجتماعی، در رشد 1870و بالبی،) : نظریه دلبستگی بالبی اینزورثنظریه دلبستگی بالبی( 3

این نظریه اعضای  رده است و موجب توجه متخصصین به این موضوع شده است. درسالم کودک و بزرگسال، توجه زیادی ک

 (.1384خانواده و دوستان، منابع اصلی حمایت اجتماعی هستند )رستگار ده بیدی، 

بار به واسطه مشاهدات بالبی مطرح شد. بالبی از مشاهدات خود نتیجه گرفت رفتارهایی که به نظریه دلبستگی اولین     

اند و برای رشد سالم اهمیت آن کودکان به دنبال مراقبت و مجاورت با مراقبین هستند، کلید بقاء تکاملی گونه انسانی وسیله

وجو و حفظ مجاورت با (. دلبستگی رابطه عاطفی پایداری است که ویژگی آن گرایش به جست2884، 1حیاتی دارد)ککلیک

                                                         
1 . Keklik 



 ماهنامه علمی تخصصی پایا شهر
ISSN 8877-0872  

 

 

4 

 

های اولیه تولد با مادر دارد، یان تعاملات مکرری که نوزاد در طی هفتهزا است. در جرشخص خاص به ویژه در شرایط استرس

-سازی میی نگاره دلبستگی، بلکه کیفیت تجاربی را که در جریان ارتباط با مادر کسب نموده، درونکودک نه تنها کیفیت ویژه

های ذهنی از خود، جموعه بازنمایی(. بدین ترتیب کودکان تقریبا در پایان اولین سال زندگی دارای م2884، 1کند)دیویس

مراقب رشدیافته( دارند. بالبی این  -و ارتباط این دو با یکدیگر)روابط کودک (ها مادر قرار دارددیگران مهم)که در راس آن

های دلبستگی، تعیین کننده قواعد عاطفی، دانست. سبکهای دلبستگی میهای ذهنی خود و دیگران را مبنای سبکبازنمایی

، 2کنند)رهولزهای هیجانی را در افراد و در جریان روابط بین فردی هدایت و تنظیم میاختی و راهبردهایی است که واکنششن

( سه سبک دلبستگی ایمن و دوسوگرا را در کودکان شناسایی کردند. دلبستگی ایمن شامل 1870اینزورث و بالبی)   (2884

زا ای ایمن جهت تنظیم اضطراب و آشفتگی وقتی با محرک یا حالت استرسایهشود که از مراقبشان به عنوان پکودکانی می

تواند از مراقبشان به عنوان منبع تنظیم کند که نمیکنند. دلبستگی اجتنابی به کودکانی اشاره میشوند، استفاده میمواجه می

ب خود دارند. دلبستگی دوسوگرا شامل عواطف منفی استفاده کنند. این کودکان تمایل به اجتناب و نادیده گرفتن مراق

دهند. این کودکان بیش از ثبات و دوسویه نسبت به مراقب خود انجام میزا اعمالی بیشود که در مواقع استرسکودکانی می

دهند)رستگار ده چسبند و در عین حال عصبانیت و رفتارهای طرد کردن مراقب را از خود نشان میحد به مراقب خود می

( 1807) های شیور و هازانرغم توجه اولیه نظریه دلبستگی بالبی بر دوران کودکی، بعدها به واسطه تلاشعلی (.1384بیدی، 

دلبستگی به روابط عاطفی معنادار در سراسر چرخه زندگی گسترش یافت و نظریه دلبستگی، برای نوجوانان و جوانان نیز 

کنند. در این دوره شروع به ایجاد روابط حمایتی بیشتری با همسالان میاستفاده شد. کودکان با ورود به مرحله نوجوانی 

-های بیشتری برای کسب استقلال از والدین هستند و به دنبال روابط جدید در طول این دوره مینوجوانان به دنبال فرصت

تگی و منابع حمایتی جدید برای نوجوان تواند به عنوان نمادهای دلبسباشند. برخی از این روابط، به ویژه روابط با همسالان، می

 (.1887محسوب شوند)اکوآن، 

( حمایت اجتماعی قابلیت و کیفیت ارتباط با دیگران است که منابعی را در 1872: بر اساس نظر کاب)نظریه کاب( 4

شتن و ارزشمند بودن کند. حمایت اجتماعی ادراک فرد از احساس مورد حمایت واقع شدن، احترام دامواقع مورد نیاز فراهم می

شود. کاب ضمن بررسی حمایت اجتماعی به عنوان تعدیل کننده حوادث زندگی به این نتایج دست یافت که را شامل می

دهد در نتیجه وی را در برابر حوادث فشارآور دریافت حمایت اجتماعی در زندگی احساس دلگرمی و اطمینان خاطر به فرد می

-اند به نسبت افراد دیگر، بیشتر در معرض آسیبلب افرادی که فقدان حمایت اجتماعی را تجربه کردهنماید، اما اغتر میمقاوم

 (.2811، 3های روانی هستند)گیمن، ترنر، کیسلو و الیاسن

( حمایت اجتماعی یک شبکه اجتماعی است که برای افراد منافع روانشناختی و 2884: از نظر کوهن)نظریه کوهن( 9

زای زندگی و مشکلات روزانه کنار بیایند. به طور معمول حمایت کند تا بتوانند با شرایط استرسم میمحسوسی را فراه

شود؛ حمایت ای شامل منابع مادی مانند غذا و پول میای، اطلاعاتی و احساسی. حمایت وسیلهاجتماعی سه نوع دارد: وسیله

ها کنار سازد تا با مشکلات و سختیها است که فرد را قادر میوصیهاطلاعاتی شامل فراهم آوردن اطلاعات و یا پیشنهادات و ت

 بیاید و حمایت احساسی در برگیرنده عشق ورزیدن، اهمیت دادن و درک طرف مقابل است.

بندی کرد که های مطرح شده در زمینه حمایت اجتماعی را از منظر دیگری در سه دسته مدل دستهتوان نظریهمی     

 (.2811، 4شود)گیمن، ترنر، کیسلو و الیاسنآنها پرداخته میدر ادامه به 

                                                         
1 . Davies 

2 . Rholes 
3 . Gayman, Turner, Cislo & Eliassen 
4 . Gayman, Turner, Cislo & Eliassen 
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 مختلف شیوه تاثیر حمایت اجتماعی: مدل های

 در توضیح چگونگی تاثیر حمایت اجتماعی بر سلامت افراد، سه مدل نظری مطرح شده است:       

 جبرانی.  _سلسله مراتبی گیر و مدل مدل تاثیر مستقیم یا تاثیر اصلی، مدل غیرمستقیم یا فرضیه ضربه     

: طبق این مدل نظری، برخورداری از حمایت اجتماعی برای سلامتی مفید مدل تاثیر مستقیم حمایت اجتماعی -الف

نظر از اینکه تحت تاثیر فشارهای روانی شود فرد از تجارب منفی در زندگی پرهیز کند، صرفاست. حمایت اجتماعی، باعث می

فید حمایت اجتماعی برای سلامت افرادی که شرایط و موقعیت پرتنش دارند یا دارای شرایط و موقعیت باشد یا نباشد. اثرات م

منافع مطرح شده  -ها آرام و کم استرس هستند، یکسان است. مدل تاثیر مستقیم حمایت اجتماعی، در قالب فرضیه دارایی

 (.1384زا است)مرادی و چراغی، استرسآور و است. طبق این فرضیه، فقدان حمایت اجتماعی فی نفسه زیان

: طبق این مدل، حمایت اجتماعی برای افرادی مفید است که تحت مدل تاثیر غیرمستقیم حمایت اجتماعی -ب

کند و اثر منفی این فشارها را تاثیر استرس و فشار روانی هستند. حمایت اجتماعی همچون سپر در برابر این فشارها عمل می

کند که حمایت اجتماعی، هنگامی که سطح استرس بالا است، بر سلامت روان تاثیر واقع، این مدل بیان می کند. درتعدیل می

زا است. بر اساس مدل تاثیر غیرمستقیم، در شرایط کم استرس و با دارد. فقدان حمایت اجتماعی در این مدل، ضرورتا استرس

م است. اما در شرایط پرتنش اثر حمایت اجتماعی زیاد است )مرادی و گیری حمایت اجتماعی بسیار کفشار روانی کم، اثر ضربه

 (.1384چراغی، 

 گیری حمایت اجتماعی از دو راه عمل می کند: اثر ضربه     

 الف( فرایند ارزیابی شناختی و 

 ب( تعدیل کردن پاسخ های افراد به یک عامل تنش زا.

زا بودن یک موقعیت اثرگذار است. اعی بر تفسیر و ارزیابی افراد از تنشدر فرایند ارزیابی شناختی میزان حمایت اجتم     

تری برخوردارند، افرادی زای شدید در مقایسه با افرادی که از سطح حمایت اجتماعی پاییندر صورت مواجهه با یک عامل تنش

های کنند. در تعدیل کردن پاسخرزیابی میزا تفسیر و اتر تنشکه از سطح بالاتری از حمایت اجتماعی برخوردارند، مشکل را کم

ای اجتماعی برخوردارند که در زمان وجود زا، افراد برخوردار از سطح حمایت اجتماعی بالا چون از شبکهافراد به یک عامل تنش

رهای روانی کند، اثرات منفی استرس و فشاها همدردی میدهد و با آنها راه حل میشتابد و به آنها میمشکل، به کمک آن

ی دو مدل تاثیر مستقیم و تاثیر کنند. با مقایسهاند، تجربه میکمتری را نسبت به افرادی که از حمایت اجتماعی بی بهره

شود، اما در های روانی میتوان گفت که در مدل تاثیر مستقیم، فقدان یا کاهش حمایت اجتماعی باعث آسیبغیرمستقیم می

گذارد که فرد شرایط رمستقیم، فقدان یا کاهش حمایت اجتماعی زمانی بر سلامت روان تاثیر میگیر یا تاثیر غیمدل ضربه

 (.1384زا و پرتنش را تجربه کند)مرادی و چراغی، استرس

 

 

: در این مدل افراد در صورتی که روابط اولیه حمایت را در اختیار داشته باشند، جبرانی -مدل سلسله مراتبی ج( 

(. در واقع نظریه پردازان این دیدگاه معتقدند 1878، 1روند)کانتورتر میایت کمتر به سراغ روابط مرتبه پایینبرای دریافت حم

های اولیه و صمیمی چون روابط صمیمی با افراد نزدیک تاثیر بیشتری بر روحیه آنها دارد، افراد رابطه و دریافت حمایت از گروه

-تری را به فرد ارائه دهند. صاحبتر و قویافراد نزدیک و صمیمی قادرند، حمایت کاملدهند زیرا را بر سایر افراد ترجیح می

تر مثل دوستی، روابط مرتبه پایین (ای مثل خانواده)همسر، والدین و فرزنداننظران این دیدگاه معتقدند در غیاب روابط اولیه

اً پیوندها به لحاظ شدت رابطه و حمایت حاصل از آن دارای توانند جانشین جبرانی روابط خانوادگی شوند. طبق این مدل، اولمی

                                                         
1 . Cantor 
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شوند. ثانیا در صورت تر تقسیم میاهمیت سلسله مراتبی هستند. یعنی روابط به دو دسته روابط اولیه و روابط مرتبه پایین

گیرد و در این شین به کار میتر را برای جبران آن به عنوان جانفقدان یا عدم دسترسی به روابط اولیه، فرد روابط مرتبه پایین

 (.1384؛ بنقل از مرادی و چراغی، 1878، 1شود)کانتورمدل از مکانیزم جبران یا جانشینی استفاده می

 آگاهی:مبانی نظری ذهن
 خود را در کشور بودا تعالیم گردد کهبرمی پیش سال 2988 به کم دست شرق در فرهنگ آگاهیذهن مفهوم سابقه     

و  کاربردهای علمی آورد، ولی حساب جدید به را موضوعی آگاهیذهن تواننمی وجههیچ به بنیاد نهاد. بنابراین هندوستان

 مدیون از همه بیش آگاهیذهن نسبتا جدید قلمداد کرد. رواج روش یک توانرا می موردنظر است امروزه که گونهبدین درمانی

. ، است(MBSR)یا آگاهیبر ذهن مبتنی استرس کاهش عنوان وی تحت ( و برنامه2889، 2883، 2888، 1802)2نزی کابات

 کرده توصیف ”بار مصیبت زندگی” را در کتاب های شدید جسمانیاز بیماری ناشی و استرس استرس فرایند کنترل زین کابات

 اساسی در ورسستر با دو هدف ماساچوست دانشگاه در مرکز پزشکی 1878 در سال MBSR(. 1384، و آقایی )جلالیاست

 :شد شروع

ارتقاء  در جهت و یوگای آگاهی آگاهیذهن مراقبه منظور تمرین به اشخاص ابزار مؤثر آموزش یک عنوان به برنامه     

 ها و محتواهای مختلفبا بافت قادر است رویکرد الگو قلمداد شد که یک مثابه به شد. برنامه استفاده استرس و کاهش سلامت

(. در 1384، و آقایی از جلالی نقل ؛ به2889، برقرار نماید )برانتلی مناسبی ، درد و بیماری ارتباط، استرسبا سلامتی

 متولد شد: سؤالاتی با چنین (MBSR)واقع

 وجود دارد؟ ارتباط حال زمان به بیشتر نسبت و آگاهی بودن سالم آیا بین      

بهبود  مثل سلامتی بهبود وضعیت کنند، موجبتمرکز می غیرقضاوتی آگاهی برروی افزایش که های مراقبهآیا تمرین     

 شوند؟می با آن های مرتبطو اختلال در اضطراب

 آگاهیذهنتعاریف 
 به از توجه خاصی و شکل است و احساسات از افکار، رفتار، هیجانات بودن معنای آگاه به ساده زبان به آگاهیذهن     

 ی رخدادهاییهمه به نسبت بودن و بیداری صددرصد و آگاه بودن جمع حواس یعنی آگاهیدیگر، ذهن بیان آید. بهمی حساب

و  قضاوت گونههیچ ای کهگونه هستند، به وقوع ما در حال بدن طور در درونا و همینم در اطراف اکنون همین که است

از  بودن آگاه تواننمی نظر نگارنده (. به2883، زین )کاباتباشیم نداشته اتفاقات بودن و نادرست درست به داوری نسبتپیش

تواند باشد، نمی و متوجه جمع حواس که هم هر میزان به شخص ، چرا کهانستد آگاهیذهن تعریف را نیز مشمول هیجانات

از افکار و  بودن با آگاه شخص نمود که بیان نظر گهارت طبق توانمی باشد. بلکه داشته آگاهی ی هیجاناتهمه به نسبت

 .باشد داشته مطلوب ندگیز خود یک هیجات تواند با تنظیممی آگاهیهای ذهنتمرین

و بهبود  هیجان در تنظیم و فعالی مهم توانند نقشمی آگاهیهای ذهنآزمون که این به اشاره ( ضمن2812)3گهارت     

اینجا و  مند، درهدف معنای توجه به آگاهیکند: ذهنمی تعریف گونهرا این آگاهیباشد ذهن داشته ی زندگیو نحوه کیفیت

 آگاهی: ذهنکه است آمده آگاهیدیگری از ذهن . در تعریفاست لحظه به لحظه تجارب به نسبت گونه، و غیرقضاوتاکنونهم

و  4است)کنگ شده داوری تعریفو پیش قضاوت و بدون کنونی ، هدفمند، در زمانای خاصشیوه به کردن معنای توجه به

 (.2811 ،همکاران

                                                         
1 . Cantor 

2 . Kabat-zan 
3 . Gehart 
4 . Cengs 
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از  ناشی مشکل از این نیستند. قسمتی علمی تحلیل اند مناسبشده آگاهیاز ذهن مربوط در ادبیات که هاییتعریف     

 به بسیاری اقدام شود. اخیرا پژوهشگرانمی شدن از علمی قبل در زمان آن و پیدایش آگاهیذهن معنوی و دینی مبانی

بودا دارد،  تعالیم بخصوص زمین مشرق های عرفانیدر آئین ریشه مفهوم این اند، اما از آنجا کهکرده آگاهیهنسازی ذمفهوم

 آگاهیاز ذهن کتب برخی در متعددی که . تعاریفاست را محدود کرده ، کاربرد آنای آنو فرانظریه های فلسفیوابستگی

در  آگاهیکاربرد ذهن . برای اینکهعلم یک عنوانبه شناسیپسند دارد تا با روانعوام شناسیشود پیوند بیشتری با روانمی

 نشود باید دقیق کنندهگیج مواقع و در بعضی کنندهگمراه نتایج شود و منجر به های بنیادی و کاربردی مفید واقعپژوهش

های و برداشت پیچیدگی صورتدور باشد در غیراین به فلسفی - های عرفانیگیها و وابستفهمیو از کج شده عملیاتی تعریف

های شود تا پژوهشمی ، باعثو آگاهی هشیاری، توجه همچون با سایر مفاهیمی آن آمیختگیدرهم و همچنین از آن مختلف

و  بماند)دانکن عقیم و غیره ، توانبخشیدرمانیوانر همچون هاییدر حوزه کاربرد آن نیابد و در نتیجه بنیادی گسترش

  (. 2888، 1همکاران

 کنند. می را منعکس اساسی ویژگی ، سهآگاهیاز ذهن مختلف تعاریف     

  حال. متمرکز بر زمان و آگاهی ( توجهالف

 . (2888)دانکن و همکاران، کندمی ضافها و رفتار شخص توجه را به انگیزشی مولفه ( قصد یا هدفمندی، کهب

، دارد، نظیر علاقه کردن توجه در هنگام شخص که دهد، یا وضعیتیمی فرد را نشان کردن توجه نحوه ، که( نگرشج

 هیجانات که نیمک را درک نکته دهد تا اینما یاری می به آگاهیذهن بودن دهنده و پاسخ ، پذیرشقضاوت کنجکاوی، عدم

 جای آنکه دهد تا بهرا می امکان فرد این به نیستند. همچنین شخصیت و دائمی ها جزء ثابتدهد. اما آن رخ است ممکن منفی

 (.2818، 2و همکاران دهد)امانوئل پاسخ دهد، با تفکر و تامل پاسخ تاملطور غیرارادی و بی به

و  )سگالاست داوری و قضاوتاز پیش و خالی کنونی ، هدفمند، در زمانویژه کردن توجه معنی ، بهآگاهیذهن     

(. 2883، 4و رایان )براونحاضر است هشیاری فرد برای واقعیت داشتننگه زنده ، شاملآگاهی، ذهن(. همچنین2882، 3همکاران

 ، بهآگاهیداند. ذهنبر مقصود می و با تمرکز لازم غیرقضاوتی روشی ، بهاکنون لحظه به را توجه ( حضور ذهن1888)زین کابات

 که و اتفاقی احساسات ، تمرکز خود را روی تجربهآگاهها فرد ذهنآن طی شود کهمی اطلاق شناختی فرایندهایی به طور کلی

یا  قضاوت عدم صورت فرد به ، تمرکز و توجهآگاهیسازد. ذهنرکز میدهد، متممی رخ در خود یا اطرافش حال در لحظه

 (. 2884، دهد)بائر و همکارانمی حاضر رخ در زمان که ای استتجربه پذیرش

 اند: پرداخته آگاهیذهن تعریف عملی دو قسمت ( به2884)و همکاران ”بیشاپ

 مجدد رویدادهای روانی شناخت افزایش آن نتیجه فوری که در مورد تجربه باشد کهمی توجه خودتنظیمی شامل مولفه اولین

 شود. می دهند، استفادهمی رخ در لحظه که است

با کنجکاوی،  گیری کههتحاضر، ج در لحظه شخصی تجربیات به نسبت گیری ویژهجهت اتخاذ یک شامل مولفه دومین

 شود.می مشخص و پذیرش گشودگی

 . و نگرش کردند: قصد، توجه را ارائه اصلی هسته سه که یافت ( گسترش2882)و همکاران 1شاپیرو وسیله دیگر به مدل

 به خودکاوی و سرانجام را به پیوستاری از خودتنظیمی طور مداوم به باشد کهمی شخص اعمال نیت معنی قصد به     

 دهد. خودرهاسازی تغییر می

                                                         
1 . Duncan, L. G., Coatsworth, J. D. & Greenberg 

2 . Emanuel, A. S., Updegraff, J. A., Kalmbach, A. D & Ciesla 

3 . Segal, Z. V., Williams, J. M. G & Teasdale 
4 . Brown, K. W & Ryan 
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 باشد.می پذیری آنتمرکز و انعطاف ، حفظدر عمل شایستگی گسترش معنی به توجه     

 . شخصی تجربه به و کنجکاوی نسبت ، گشودگیعبارتند از پذیرش نگرش     

ها و تفسیرهای قضاوت ، بدوناینجا و اکنون در لحظه و بدن ذهن به با توجه ونیرفتارهای در در فرایند یادگیری این     

برای  ظرفیت افزایش از طریق آن فایده کند کهایجاد می تغییر در دیدگاه یک عمل شوند. این می برانگیخته شده عادت

 ترتیب به روش شود. اینمی مجدد نامیده دریافت کهشود می مشخص شخص درونی تجربه به نسبت گراییعینیت

 عنوان به آگاهیدهد. ذهنمی و رفتاری را افزایش هیجانی پذیری شناختیو انعطاف ، خلاقیتو خودمدیریتی خودتنظیمی

، توجه (. این2883، و رایان )براوناست شده افتد تعریفمی اتفاق کنونی در لحظه از آنچه و آگاهی برانگیخته توجه حالت

 (.2883، زین-)کاباتاست کنونی در لحظه وقوع های در حالداوری در مورد تجربه بدون پذیرش همراه هدفمند، به توجهی

شود. می دهد تعریفمی رخ حال در لحظه که از آنچه بودنو آگاه بودناز متوجه حالتی عنوان معمولاً به آگاهیذهن     

، دهد. همچنینمی رخ ادراک متوالی ، در لحظاتبیرون با محیط و در تعامل در درون که آنچه به شخص روشن آگاهی یعنی

 توجه« :است ( این2888)زین کابات اند. تعریفکرده تعریف حال واقعیت به هشیاری شخص حفظ عنوان را به آگاهیذهن

تا  آگاهیذهن مفهوم همچنین ».زندگی لحظهبهلحظه تجربه به قضاوت باز و بدون و توجه حال در لحظه هدف به کردن

 تکالیف به باز و پذیرا نسبت بیدار باش یک سازی لانگر شاملشود. مفهوممی ( مربوط1808)کار لانگر و همکارانش حدودی به

 از محیط دادهای ادراکیروی درون شناختی دارد اما با تأکید بر دستکاری فعال پوشیهم آگاهیبا ذهن شود کهمی شناختی

 آگاهیذهن بین شدنتمایز قایل افتد. جهتمی اتفاق در بیرون و هم در درون هم که آنچه دستباز و یک مشاهده یعنی بیرون

فرد  یک که کند باید گفت بطور مؤثری عمل دهند انسانمی اجازه ها کهو هیجان ، انگیزهشناخت مثل ذهنی و دیگر مفاهیم

 تواند دربارهدیگر، فرد می عبارت باشد. به آگاه و ادراکی های حسیمحرک اندازه ها بهها و هیجانتواند از افکار، انگیزهمی

 (.2884، باشد)بائر و همکاران آگاهذهن ها و افکارها و هیجانانگیزه

 نکته شوند، ذکر اینمی جای همدیگر استفاده به غلط به گاهی ، کهو نیز توجه هشیاری و آگاهی در مورد تمایز بین     

و  خارجی دائما محیط که هشیاری است رادارگونه صفحه گیرد. آگاهیرا در برمی توجهو هم آگاهیهشیاری، هم که است لازم

 کند. همچنین ها توجهآن به اینکه باشد بدون آگاه هاییاز وجود محرک است ممکن شخص دارد. یک نظارت را تحت داخلی

 فراهم محدودی از تجارب دامنه به حساسیت طریق شود و از اینهشیار متمرکز می آگاهی در آن که ، فرآیندی استتوجه

کشد می بیرون آگاهی را از زمینه اشکال طور پیوستهبه توجه هستند، طوری که تنیده در هم و توجه ، آگاهیشود. در واقعمی

ما از عملکرد بهنجار هستند. ا های ثابتیجنبه و آگاهی توجه دارد. اگرچهمی در مرکز خود نگه متفاوتی زمان مدت ها را بهو آن

 اساسی باشد. مخصوصا ویژگی وقوع در حال جاری یا واقعیت تجربه به ارتقاءیافته و آگاهی توجه تواند یکمی آگاهیذهن

 داده نشان رویدادها و تجارب به و مداوم پیوسته در آگاهی اند کهکرده باز یا پذیرا توصیف و توجه را آگاهی آگاهیذهن

 دهد و نسبت زیادی نشان توجه جریان گفتگوی در حال تواند بهمی شخص دوست، با یک کردن، در صحبتای مثالشود. برمی

 تجربه به غذا خوردن هنگام است ممکن دهد، یا مثلا شخصی نشان حساسی گفتگو آگاهی در لحن نهفته هیجان به

از  تواند از هشیاری کهامر می شود. اینمی آگاه از سیرشدنش در کنار آن طور کهنکند، هما غذا توجه طعم لحظهبهلحظه

 پردازی و اضطرابیا خیال شدن غرق ، نشخوار فکری، در گذشتهمتمایز شود. برای مثال است محدود و کمرنگ جهات بعضی

 (.2883، و ریان کند)براوندور می است افتادن اتفاق در حال را از آنچه شخص در مورد آینده

 خودشناسی یعنی خودشناسی از دو وجه شود. یکی نیز اشتباه با خودشناسی است ممکن آگاهیذهن مفهوم     

 توای تجاربمح و تحلیل با تجزیه آگاهی نوع شود. اما اینمی خود تعریف به نسبت و مداوم پیوسته آگاهی عنوان ای بهتجربه

 ، یعنیدیگر خودشناسی از وجه آگاهیذهن مفهوم که است . بدیهیاست فاقد آن آگاهیذهن که ، خصوصیتیاست جاری همراه

 تمایز قبلی وجه آن بر اینکه . مضافاست گذشته تجارب به معطوف آگاهی آن . چوننیز متمایز است تأملی خودشناسی



 ماهنامه علمی تخصصی پایا شهر
ISSN 8877-0872  

 

 

8 

 

دارد.  رابطه است کرده خود جلب را به های تجربیپژوهش که هاییبا دیگر سازه آگاهیگیرد. ذهنرا نیز در بر می بودن یتحلیل

 هیجانی از حالات روشن با ادراک شد که ( مطرح1889) 1، تروی و پالفایپر، کلمنسالووی، می توسط که هیجانی مثلا هوش

 شخص از اینکه بیافتند، قبل اتفاق از آگاهی خارج است ها ممکنهیجان است پائین آگاهیذهن که . در حالاتیباشد در ارتباط

 شخصیت)کاستا و مک یا فرهنگ تجربه به رسد با بعد گشودگینظر می به همچنین آگاهیکند. ذهن ها را شناساییآن وضوحبه

و عقاید  با احساسات پذیرا، تماس . توجهجدید است تجارب به و علاقه پذیرا بودن در برگیرنده اشد کهب ( در ارتباط1882، 2کرا

 شناختیهای زیباییپردازی و گرایش، خیالدیگر، تصویرسازی ذهنی سازد. از طرفمی ها را فراهمسازی آنجدید و درون

 مربوط آگاهیذهن نظری به اند از لحاظگیری شدهاندازه شخصیت بزرگ عامل پنج به های مربوطدر پژوهش که گشودگی

 .(2884، در گشودگی)بائر و همکاران شناختی جنبه نقش شود، یعنینمی

 به زیادی را توجه گذشته سالسی در طول متمایز شود که خودآگاهی مختلف تواند از انواعمی همچنین آگاهیذهن     

 4خودهشیاری بوس ، نظریهعینی ( در مورد خودآگاهی1872) 3و ویکلاند دووال نظریه . بارزتر از همهاست کرده خود جلب

 خودآگاهی رسانند برای مثالخود را می درباره ای دانشگونه به ( همگی1801) 9کارور و شییر کنترل ( و نظریه1808)

 ذهن اشتغال دهندهاگر زیاد باشد، نشان از آگاهی شکل . اما ایناست درونی بیشتر از حالات شدنآگاهبرای  ، توصیفیخصوصی

 به حساسیت گری. اولیو خودتأمل درونی از حالات : آگاهیاست دو عامل شامل از خودآگاهی شکل . ایناست درونی حالات به

 از سازه آگاهیدارد. تمایز دیگر ذهن آگاهیزیادی با ذهن پوشیهم مفهومی از لحاظ که است شناختیفرآیندهای روان

، آگاهیذهن برخلاف سازه این که است دیگران خود توسط در مورد اداراک مشغولیدل یک شامل که است عمومی خودآگاهی

آنها  شود، همهمی »خود«روی  شناختی عملیات شامل خودآگاهی کالاش همه کاهد. اگرچهمی حال لحظه به از آگاهی

 شد فرق بحث که خودآگاهی و از سایر اشکال است تأملیپیش عملکردش در نحوه آگاهیهستند. اما ذهن هشیاری تأملی

در  ذهنی با اشتغال ها. در مقایسهو درگیر با آن داخل کند و نهمی عمل و غیره روی افکار یا احساسات که معنی کند. بدینمی

هشیاری  که ، در حالیگذارد. بنابرایندر اختیار می است وقوع در حال که از آنچه ساده نمایش یک آگاهیمورد خود، ذهن

 (. 2884، دهد)بائر و همکارانر میقرا هشیاری را مورد توجه ، خود خصیصهآگاهیتمرکز دارد، ذهن شناختی بر عملیات تأملی

 

 
 

 آگاهیخاستگاه ذهن 

در  ، کهاست مدرن آگاهیگذار ذهنبنیان زینکابات دارد. جان ی باستانیهای مراقبهدر تمرین ریشه آگاهیذهن     

بر  بالغ تاکنون زمان کرد. از آن تأسیس ماساچوست دانشگاه پزشکی را در دانشکده استرس کاهش کلینیک 1878 اواخر دهه

و  خواب ، اختلالاتهای پوستی، بیماری، اضطراب، بیماری قلبیدرد مزمن همچون با مشکلاتی منظور مقابله نفر به 10888

 (2883، و همکاران اند)براونکرده شرکت آگاهیبر ذهن مبتنی استرس کاهش ، در برنامهافسردگی

را برای  آگاهیبر ذهن مبتنی استرس کاهش سیگال روش و زیندل تیزدیل ویلیامز، جان مارک 1888ی ر دههد     

 درمانی و شناخت شناخت آگاهیبر ذهن مبتنی شناختی دادند. درمان بردند توسعهمی رنج از افسردگی افرادی که به کمک

 آگاهیبر ذهن مبتنی درمانی کنند. شناختمی تلفیق آگاهیرفتاری را با ذهن شناختی درمان ، روشآگاهیبر ذهن مبتنی

و  )براوناست شده شناخته عود کننده افسردگی برای اختلال برگزیده درمان عنوان به انگلستان مزایای بالینی بنیاد ملی توسط

 (.2883، همکاران

 آگاهیهای ذهنتهای اثرگذاری مهاركانیسمم
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های تأثیر مهارت چگونگی بیان به گیرند کهرا درنظر می هایی، مکانیسمدرمانی راهبردهای مختلف محققین     

 (.2818، و همکاران 1پردازند)پوآلیکرفتاری می ها و تغییراتنشانه در کاهش آگاهیذهن

و  کنونی هدفمند در زمان یعنی ی خاصشیوه به کردنتوجه را شامل آگاهی( ذهن1884زین ) کابات    :مواجههالف( 

با درد را  همراه های درد و پریشانی، حسقضاوت بدون مشاهده توانایی که است کند. اعتقاد براینمی تعریف قضاوت بدون

ها از آن در فرار یا اجتناب سعی بدون اضطراب به وطهای مربحس قضاوت و بدون دائم زیرنظرگرفتن چنیندهد. هممی کاهش

(. 2883، زین شود)کاباتمی برانگیخته های اضطرابنشانه معمولا توسط گردد که های هیجانیواکنش کاهش تواند باعثمی

ای از نمونه عنوان ها بهاز آن جتنابدر فرار یا ا سعی بدون فعلی افکار و هیجانات مشاهده ( نیز معتقد است1883) 2لینهان

 شود.می و رفتارهای اجتنابی های ترسپاسخ خاموشی باعث شود کهمی تلقی مواجهه

 نشستن از مراقبه با استفاده درد مزمن مبتلا به را برروی بیماران آگاهیاثر ذهن تحقیق (، در اولین1802)نزی کابات     

ای ایجاد یافتهنسبتا آرامش وضعیت یک باشد. اگرچهمی حرکت بدون نشستن های وسیعدوره اکثرا شامل هکرد ک امتحان

 مراجعان به که هاییشود. در دستورالعمل و مفاصل ایجاد درد در عضلات تواند منجر بهمی طولانی تحرک شود، اما نداشتنمی

بر  دقیقی مستقیما توجه از درد تغییر ندهند، بلکه خود را برای رهایی وضعیت گردد کهمی شود، تأکیدمی داده در مراقبه

، است تحملغیرقابل های اینشناخت چنینکنند؛ هم ها توجهحس این به قضاوتی بدون باشند و با نگرش های درد داشتهحس

قرار  و پذیرش دقیق هستند را مورد توجه های درد همراهغالبا با حس که تغییر وضعیت هاییو کنش ، خشماضطراب هیجانات

 دهد. کاباتمی با درد را کاهش همراه های درد و پریشانی، حسقضاوت بدون مشاهده توانایی که است دهند. اعتقاد براین

 های درد، در غیاببا حس طولانی ، مواجههبرای مثال سازد،می راهبرد مطرح های متعددی را در کاربرد این( کنش1802زین)

 ، تمریناز درد گردد؛ بنابراین ناشی های هیجانیپاسخ و کاهش زداییحساسیت تواند منجر بهآمیز، میپیامدهای فاجعه

شود. نهایتا در  مفرط هیجانیهای واکنش های درد بدونحس تجربه ایجاد توانایی تواند منجر بهمی آگاهیهای ذهنمهارت

 (.2812، 3یابد )تیزدل و همکاران تسکین است ممکن از آن ناشی و رنج نیابند، پریشانی های درد کاهشحس که صورتی

. زیر است ساخته بیان و هراس بر اضطراب آگاهیذهن مهارت بالقوه را برای اثرات مشابهی ( روش1882زین) کابات     

 شود که تواند باعثها میاز آن در فرار یا اجتناب سعی ، بدوناضطراب به های مربوطحس قضاوت و بدون دائم نظر داشتن

 (. این2818، و همکاران شوند)پوآلیکمی برانگیخته های اضطرابنشانه معمولا توسط یابد که کاهش های هیجانیواکنش

 بیماران به گراندرمان . ایناست شده (، توصیف2888) 4بارلو و کراسک توسط که احشایی است با راهبرد مواجه رویکرد مشابه

کنند تا بتوانند از  ها را تمرینحس این عمیق بپردازند و تحمل هوازی و تنفس تمرینات به دادند کهمی آموزش هراس مبتلا به

را در خود ایجاد کند،  های هراسینشانه خواهند کهاز بیمار نمی آگاهیذهن یابند. در تمرینات رهایی آن به های مربوطنشانه

 (.1381پور، و خانی گیرد)محمدخانیقرار می یابند، مورد ترغیبطبیعتا بروز می ها کهداوری حس بدون مشاهده بلکه

 تغییر شناختیب( 

در الگوهای فکری یا  ایجاد تغییراتی تواند باعثمی حضور ذهن تمرینات اند کهساخته متعددی مطرح مولفان     

تر شوند. آگاه با افسردگی مرتبط های بدنیاز احساس آموزد کهافراد می به MBCTشود.  های فرد در مورد افکارشنگرش

 افکار حقایق گیرند کهتر بروند. مثلا یاد میسالم سوی حال به منفی خودکار را بشناسند و از افکار و احساسات هدایت حالت

                                                         
1 . Paulik 

2 . Linehan 
3 . Teasdale, J. D., Segal, Z. V., Williams, J. M. G., Ridgeway, V. A., Soulsby, J. M & lau 
4 . Barlow and Craske 
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ها برای آن های توصیفیبرچسب کارگرفتن و به افکار و احساسات مشاهده چنین(. هم2812،  1و ویلیامز ، کریننیستند)کویکن

بر  مبتنی شناختی در درمان طورکلی نیستند. به تاز واقعی گر صحیحینمایان ها همیشهآن آورد کهوجود می را به فهم این

رویدادهای  ها را از نوعدر نظر بگیرد و آن افکار محض صورت را تنها به بیمار بتواند افکارش که است آن هدف حضور ذهن

انگیزانند جدا کند و ها را معمولا برمیآن هک هاییرا از پاسخ منفی رویدادهای ذهنی این ببیند و بتواند وقوع آزمون قابل ذهنی

 (.2882، ویلیامز و تیزدل، ها را تغییر دهد)سگالدر نهایت آن

 است ممکن با اضطراب درد و افکار مرتبط قضاوت بدون مشاهده کند که( پیشنهاد می1882و  1881زین) کابات     

فرار یا  نیستند و لزوما نباید باعث یا واقعیت گر حقیقتفکرند( نمایان ها)فقطنای گردد که نکته این و درک فهم منجر به

های برچسب کار گرفتن و به افکار و احساسات مشاهده سازد کهمی (، نیز خاطر نشان1883)شوند. لینهان رفتاراجتنابی

 نیستند. برای مثال از واقعیت گر صحیحینمایان ها همیشهنآ آورد کهوجود می را به و فهم درک ها، اینبرای آن توصیفی

(، در 1888، 1888)2وجود دارد. کریستلر و هالت الوقوع قریب خطر واقعی که نیست معنی این به کردن ترس احساس

( در مورد 1881)3ترو بومیس ترتونهی ، نظریهپرخوری مرضی مبتلا به در مورد بیماران MBSRها از فن ای با استفادهمطالعه

 آگاهیذهن و آموزش شده مطرح فرار از خودآگاهی عنوان پرخوری به نظریه درنظر گرفتند، در این از بیماران دسته این

و  ند)محمدخانیفرار کن از آن بیماران شود اینمی باعث ناخوشایندی گردد که داوری شرایط بدون پذیرش تواند منجر بهمی

 (.1381پور،  خانی

 ذهن محوریت عدم باعث آگاهیذهن آموزش ادعا نمودند که MBCT 4خود از ( در بحث1888و همکاران) تیزدل     

 ییعن است افسرده بیماران تفکر خاص نوع گردد. ایننشخوار فکری می کاهش الگوهای فکری تکراری و همچنین به فرد نسبت

 ها را بهسازد و مجددا افکار آنخود می زاییافکار افسردگی دارند، متوجه افسردگی سابقه را که ، بیمارانیآگاهیذهن مهارت

 باعث طریق سازد و از اینمی ، معطوفیا صداهای محیطی آگاهیذهن همراه رفتن ، راه، نظیر تنفسحال های زمانسایر جنبه

متذکر  چنین(، هم1889)و همکاران نامد. تیزدلمی »فراشناختی بینش«را  پدیده این گردد. تیزدلنشخوار فکری می کاهش

های در دوره حتی تمرینات همیشه که است این شناختی تغییرات در ترغیب آگاهیهای ذهنمهارت عملی مزیت شوند کهمی

 های سنتیاز فن تواندهند کمتر می رخ ندرت به است را ممکن افکار افسردگی که هایید. دورهدارن انجام بهبودی قابلیت

 در مورد کلیه آگاهیبر ذهن مبتنی ، دیدگاهعبارتی نمود. به استفاده شناختی با افکار و تحریفات نظیر چالش درمانی شناخت

 (.1381پور،  و خانی شد )محمدخانیبا تواند کاربرد داشتهافکار فرد می

 ج( خود مدیریتی:

از  تواند استفادهمی آگاهیذهن از آموزش ناشی خود بهبودیافته مشاهده اند کهکرده زیادی عنوان محققین     

 کلیه آگاهی باعث آگاهیذهن آموزش ساختند که (، مطرح1889) و همکاران ای را بالا ببرد. تیزدلهای مقابلهمهارت

عود  های اولیهدارد نشانه امکان در افرادی که خصوص گردد، بهافتد، میمی اتفاق که گونهآن و شناختی رویدادهای هیجانی

خشد و را ارتقاء ب مشکل های یکنشانه اولیه تواند بازشناسیمی آگاهیذهن ، آموزشجهت کنند. از این را تجربه افسردگی

 نمایند کهمی ( مطرح1883)تواند تأثیرگذار باشد. لینهانمی بسیار در پیشگیری از مشکل احتمال ها بهمهارت از این استفاده

 (.2882، ویلیامز و تیزدل، سازد)سگالمی رفتار را ممکن پیامدهای یک شناخت ، فرصتقضاوت بدون دیدن

 ( آرمیدگی:د
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، است فعلی شرایط قضاوت بدون زیرنظر گرفتن آموزش ، بلکهنیست ایجاد آرمیدگی آگاهیذهن آموزش هدف     

 رو اگرچهشود. از این را باعث های ناسازگار با آرامشخودمختار و سایر پدیده دستگاه برانگیختگی است ممکن که شرایطی

 آگاهی های ذهندرگیری در مهارت اولیه پیامد دلیل سازی شود اما اینمآرا منجر به است ممکن آگاهیذهن تمرینات

 (.2883، زین نیست)کابات

 پذیرشه( 

 آگاهیاز ذهن نمود. هدف مطرح آگاهیذهن متعدد تمرینات از مبانی یکی عنوان را به ( پذیرش1884)زین کابات     

امور  به نسبت آورد کهوجود می را در افراد به نگرش این آگاهیباشد. حضور ذهنمی ایدر هر لحظه تجارب یادگیری پذیرش

 کهاین ها بدونیا حس ها، هیجانات، شناختادراکات به در افراد نسبت ایجاد آگاهی باشند؛ یعنی داشته قضاوت بدون پذیرش

درد، افکار،  شود. پذیرش و ارزیابی قضاوت آن بودن اهمیتیا بی و مهم ا ناسالمی ، سالمیا کاذب یا بدی حقیقی خوبی به نسبت

تواند از بروز بسیاری از ها مییا فرار از آن برای تغییر، اجتناب تلاش بدون های بدنیها یا اسیر پدیدهو کشش احساسات

 (.2883، زین جلوگیری کند)کابات رفتارهای ناسازگارانه

 ساخت (، مطرح1884)1. هایزاست درمانی روان های رایجمحوری در بحث مفهوم و تغییر، یک پذیرش بین ارتباط     

 نمود که باشند و اشارهمی »هستند که گونه، همانو عاری از دفاع طور کامل رویدادها به تجربه« دربرگیرنده پذیرش که

باشند  های ناخوشایند، بیشتر تأکید داشتهنشانه تغییر کلیه بر اهمیت که است مدار هستند، ممکنهتجرب که بالینی متخصصین

درد، افکار،  پذیرش را در بردارند، از جمله عنصر پذیرش های درمانیبرنامه قرار ندهند. کلیه را مورد توجه پذیرش و اهمیت

وجود ندارد؛  برای تغییر، گریز، یا اجتناب ها کوششیو در آن و هیجانی ، شناختیدنیهای بها، یا سایر پدیده، کششاحساسات

خود،  های درمانینمود در برنامه توصیف آگاهیذهن متعدد تمرینات از اصول یکی عنوان را به (، پذیرش1881زین) کابات

 ممکن آگاهیذهن آموزش رسد کهنظر می رو، بهدهند. از اینارتقا میرا  واقعیت پذیرش ورزد کهرا تأکید می هاییفن آموزش

 (.2882، ویلیامز و تیزدل، ضروری باشد )سگال های پذیرشمهارت برای آموزش است
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