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 چکیده 
  

Abstract 
آگاهانه آموزش ذهن   ی اثربخش   سه ی بژوهش حاضر باهدف مقا 

خودشفابخش  آموزش  و  سرما  ی مشفقانه   ی هاه ی بر 
بهز   یشناخت روان  پژوهش   ی روان  یست یو  روش  شد.  انجام 

بود. جامعه   ی ا مرحله سه   -یگروه با طرح سه   یش ی آزما  مه ی ن 
نشانگان اضطراب   ی نوجوانان دختر دارا   ه ی شامل کل   ی آمار 

ورود )کسب نمره   یها جام که با استفاده از ملاک شهر تربت 
روش در پرسشنامه اضطراب بک( به   16بالاتر ازنقطه برش  

دانش   45مند  هدف  از  اول  نفر  متوسطه  دوره  دختر  آموزان 
گروه قرار داده   3در    ی تصادف   ص ی انتخاب و سپس با تخص 

و   ی شناختروان   ه ی ها با استفاده از پرسشنامه سرما شدند. داده 
گروه   ی گردآور  یشناختروان   ی ست یبهز   امهپرسشن  شدند. 

ذهن   1ش ی آزما  آموزش  گروه   ی آگاه تحت  و  مشفقانه 
خودشفابخش   2ش ی آزما  آموزش   90جلسه    8  ی ط   ی تحت 

درحال   ی ا قه ی دق  گرفتند؛  ا   که ی قرار  گروه   ن ی در  زمان  مدت 
دست آمده به   یها نکردند. داده   افت ی در  یا مداخله   چ یکنترل ه 

مکرر با استفاده از   ی ری گ با اندازه   انسی وار  لیبه روش تحل 
نشان   ج ی. نتا د ی گرد ل ی و تحل  ه ی تجز   23نسخه    spssافزار نرم 

 یمشفقانه و آموزش خودشفابخش   ی آگاه داد که آموزش ذهن 
سرما بهبود  بهز   ی شناخت روان   ی هاه ی باعث   یست یو 

دارا   یشناخت روان  دختر  نوجوانان  اضطراب   ی در  نشانگان 
ا  و  است  در    ن ی شده  ن   طول اثر  است.   دار ی پا  ز ی زمان  بوده 

دو   یاثربخش   ن ی نشان داد که ب  ی ب یآزمون تعق   جی نتا  نی همچن 
 وجود ندارد.  ی تفاوت معنادار   کردی رو 
کلیدي ژه وا  ذهن   : هاي  آموزش آموزش  مشفقانه،  آگاهانه 

 ،ی شناخت روان   ی ها ه ی سرما  ، ی روان   ی ست ی بهز   ، ی خودشفابخش 
 نشانگان اضطراب

 The present study was conducted with the aim 

of comparing the effectiveness of 

compassionate mindfulness training and self-

healing training on psychological capital and 

psychological well-being. The research method 

was semi-experimental with a three-group-

three-stage design. The statistical population 

includes all adolescent girls with anxiety 

symptoms in Torbetjam city, who were selected 

using the entry criteria (score higher than the 

cut-off point of 16 in Beck's anxiety 

questionnaire) in a targeted way, and then by 

random allocation in 3 group was placed. Data 

were collected using psychological capital 

questionnaire and psychological well-being 

questionnaire. Experimental group 1 underwent 

compassionate mindfulness training and 

experimental group 2 underwent self-healing 

training during 8 sessions 90 minute; while the 

control group did not receive any intervention 

during this period of time. The obtained data 

were analyzed by variance analysis with 

repeated measurements using spss software 

version 23. The results showed that 

compassionate mindfulness training and self-

healing training improved psychological capital 

and psychological well-being in adolescent 

girls with anxiety syndrome, and this effect was 

stable over time. Also, the results of the follow-

up test showed that there is no significant 

difference between the effectiveness of the two 

approaches. 
Keywords: Compassionate conscious mind 

training, self-healing training, psychological 

well-being, psychological capital, adolescent 

girls with anxiety symptoms 
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 مقدمه •
مختلف ازجمله    ی هات یمشکلات سلامت روانی در سراسر جهان است که بر جمع  نیترکنندهاز نگران  یکی  (anxiety)  اضطراب

، (world health organization)   بهداشت   یبراساس گزارش سازمان جهان(.  2021)سان و همکاران،    گذاردیم  ریتأث  دختر،  نوجوانان

  ن یدر ب  یروان  یهایمارینوع ب  نیترعیو شا  دهندیم  لیسلامت روانی نوجوانان را تشک  یهایماریاز ب  یبخش بزرگ   یاضطراب  مشکلات

  نیدر ب  است که  فرسا از دلهره و ترسو طاقت   یعیرطبیحس غ  کی اضطراب،    (.2022)آنجوم و همکاران،    شودینوجوانان محسوب م

 تیفیبر ک   یبلندمدت  یامدهایپ  تواندیاضطراب در نوجوانان م  یهانشانه  همین خاطربه؛  (2022وانگ و همکاران،  است )  جی نوجوانان را

(، 2021شناختی پایین )پوتوین و همکاران،  بهزیستی روان  ،(2020ی )کالین،  مانند افسردگ   یگریداشته باشد و اغلب با مشکلات د  یزندگ 

؛ دی 2023باشد )پرستون و همکاران،  همراه    یآورتاب و  خودکارآمدی  (، مشکلات در  2023خود )تالی و همکاران،  عدم شفقت به 

همکاران،   و  همکاران،  2019آگاتی  و  ترن  به2019؛  روانی  شناختیروان  یهسرما  کهطوری(.  بهریستی  پیشبه  و  کنندهعنوان   های بینی 

 از  یعملکرد  هایاغلب با اختلال  یاضطراب  (. همچنین نشانگان2024؛ ایکینسای،  2021،  در نوجوانان هستند )ژائو و همکاران  اضطراب

همراه است  قابل توجه    شناختیهای روانمشکلات شناختی و کاهش سرمایه  همسالان،با  مشکلات    یلی،کاهش عملکرد تحص  جمله

 افراد احساس و انگیزش نشانگر ( psychological capital)  شناختیروان(. سرمایه  2020؛ فینچ و همکاران،  2022)سانچز و همکاران،  

 متغیر دارای (. این2018هست )گروور و همکاران،   هافرصت  و هامحدودیت  با مواجهه چگونگی به نسبت  شانهایخصوص توانایی در

 هایویژگی از )یکی (، امیدواریزی انگچالش وظایف در ت یموفق برای لازم ایهبه تلاش اشتنداطمینان معنای )بهخودکارآمدی   مؤلفه چهار

 (دهد  کاهش را آینده بودنریناپذتحمل و احساس کند تعقیب  را اهداف خود گذاشته، سر پشت  را کند ناامیدیمی کمک او به که انسانی

 استنادی ی )سبکنی بخوش و (ت ی موفق به برای رسیدن اهمصیبت  و مشکلات برابر در مقاومت ) پذیری(، انعطاف2019،  لری م  و  رانیل)

(. 2013ا، زائوترو  کند( است )استورجنمی اتخاذ آینده و حال حاضر در ت یموفق به رسیدن برای خود توانایی درخصوص که فرد مثبتی

 تعریف مشکلات در برابر پایداری و ت یموفق به رسیدن برای هدف داشتن  ازخود، درک شخص شامل شناختیروانسرمایه  طور کلیبه

از اضطراب کمتر )پرستون و همکاران،   دارند، بالاتری شناختیروان سرمایه  که کسانی باورند این بر پژوهشگران  (.2017شود )لوتانز،  می

(، سلامت روانی و 2016گیمن،  ) اهداف  پیگیری و ریزیبرنامه انگیزه، (،2014)بردلی،   توسعه  و رشد شکوفایی،خودبه میل (،2023

 برخوردارند. ( بیشتری2020شناختی )فینچ و همکاران، بهزیستی روان

  ی شاد  عنوانبهاست و ممکن است    سلامت روانی  یاصل  یهایژگ یاز وی  ک( یpsychological well-being)  شناختی روان  ی ستیبهز

)تانگ و همکاران،   شود  فیحل مشکل سالم( تعر  جان،یه  می)مقابله، تنظ  یآورتاب  ن ی)معنا( و همچن  ی ( و خوشبختمیل  گرا )لذت،لذت 

 )گرم کردن  گرانیخود(، روابط مثبت با دمثبت نسبت به  نگرش  کی )داشتن    یریخودپذ  ؛عامل  6شامل    شناختیروان  یستی بهز(.  2019

د  و با  توانا  گرانیروابط دوستانه  داشتن  توانا  ی(، خودمختاراقی اشت  توسعه  ییو  استقلال و  اجتماع  یی)احساس  با مسائل  و مقابله  ی 

( یطیمح  ت یریمد  یی)توانا  طیمستمر( و تسلط بر مح  رشد  )احساس  ی(، رشد شخصی)هدف داشتن در زندگ   ی(، هدف در زندگ فشارها

 ازجملهیی زاب ی آسباعث پیامدهای  تواندیم پایین  شناختی روان(. بهزیستی 2022بلد و السینت، -؛ به نقل از بلاسکو 1989)ریف،  است 

ویژه نوجوانان دختر که در دوران برای نوجوانان به  ،(2021فردی و تحصیلی و مشکلات اضطرابی )لوپز و نیهایی،  قلدری، مشکلات بین

 ی، نوجوان  ی بیان کردند که دورانامطالعه در    ،(2014که روسر و پینلا )  طورهمان(،  2020حساسی هستند، بشوند )دراگون و همکاران،  

ین نوجوانان بنابرا؛  کندیارائه م  سلامت روانیمداخله در    یهایاستراتژ  یاجرا  یرا برا  یفردمنحصربه  یرشد  ی هاها و فرصت چالش

  یکردهایبا رو  یذهن  یپرورش آگاه  اهآنکه هدف  هستند  درمانی  - ی او مداخلات مشاوره  هاآموزشدارای نشانگان اضطراب نیازمند  

 (.2013 ن،ی)کابات ز باشدنسبت به افکار و اعمال فرد  شتریو احساسات و شفقت ب  قضاوت نسبت به افکار رقابلیغ

 mindfulمشفقانه )  آگاهیذهنواقع شود،    مؤثرنوجوانان    شناختیروانبر بهبود مشکلات    تواندیم سبب یکی از مداخلاتی که  بدین

self-compassion)  افراد  یاررا در اخت  یمختلف  یرا توسعه دادند تا ابزارهامشفقانه    آگاهیذهنه  مداخل  ،(2013گریمر )ف و  است. ن 

کردن به زمان حال  توجه  یامعنبهمشفقانه    آگاهیذهن درمان    روزمره خود قرار دهند.  یو ادغام آن در زندگ   خودبهشفقت    یت تقو   یبرا

نکرده و   اجتناباز احساسات دردناک خود    ،آموزندیافراد مکه در این درمان    اوت است ضاز ق  یمند و خالخاص، هدف  یهاوهیبه ش
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)روسر و پینلا، داشته باشند   شفقت ند و نسبت به آن احساس  سرا بشنا  خود  بهدر گام اول، تجر  توانندیم  ینبنابرا ؛آنها را سرکوب نکنند

تأک استرس  شرایط   در ازخود    مراقبت   ه نحو با    آگاهیذهن  ی،آرامتنبر    مشفقانه  آگاهیذهن  ی هانی. تمر(2014 نقش   که   کنندیم  یدزا 

(. 2019)دوراکوا و همکاران،    شودیدر او منجر م  یمنف  یندبه کاهش استرس و افکار خودآ  ودر فرد دارد    ی آرامش ذهن  یجاددر ا  ییسزابه

 اش یزندگ درپیش بگیرد و بر آنچه در    خودبهای نسبت  تا شیوه مصالحه جویانه  کندیممبتنی بر شفقت به فرد کمک    آگاهیذهندرمان  

به صراحت   این دو رویکرد کهادغام    بنابراین؛  (1401)جعفری قلعه بیگ و همکاران،    ندازدیبو عاری از قضاوت    ترقیدق، نگاهی  گذردیم

-)مارتینز  داشته باشد  همراهبه  یشتریو شفقت( متمرکز است، ممکن است اثرات ب  آگاهیذهن  ترتیب به  )  یفردینو ب  یفردبر ابعاد درون

-self)خودشفابخشی   یکردرو  رسدینظر مبه  ،مطرح شده است   داًیجد که  یکردهایی رو  یندر ب(. ازسویی دیگر  2021روبیو و همکاران،  

healing ) را مدنظر قرار  اخلاقو   یت معنو  ی،انسان شامل جسم، روان، ارتباطات اجتماع  بعد 5که   یریدامنه فراگ یبا توجه به گستردگ

( تحت عنوان کدهای شفابخش 2011لوید و جانسون )  توسط  یکردرو  ین. ا(2018باشد )لوید،  مداخله اثرگذار    یکبتواند    ،داده است 

و   است  شده  مهارتارائه  و  یابی،خاطره  یهاشامل  ز  ،نیآفرمشکل  یتیشخص  یهایژگ یشناخت  اقدامات  آموزش   ،بخشانیکاهش 

ازاسترس   یکیزیفری و غ  یزیکیت فلامشک  د اکثرمعتقدن   ین. محققت شفابخش اس   کدهای  یناتدعا و تمر  ی،بخشخودآرام  یهامهارت

که منبع   هستند یی هااسترس یتی،موقع یها هستند. استرس فیزیولوژیک  ی هاو استرس  یتیموقع یهاکه شامل استرس رد یگ یسرچشمه م

هستند  ی ناآشکار و مخف درونی، یها استرس یزیولوژیک،ف یهااسترس یول ؛هستند صیتشخبوده و قابل یرونیدارند، عمدتاً ب یمشخص

تحت شود که  می  ییها یو ناخوش  یماریب   بروزنوع استرس باعث    ین. اشوندیم  یختهو برانگ  یجادا  مخرب  یکه توسط خاطرات سلول

 فعلی یت است که درواقع در درون بوده و کاملاً از وضع عمیقی یارو بس یبلکه استرس پنهان یست،د نر ف یرونیب  یت وضع  و یطشرا ریتأث

 ی فرد جهت درمان خاطرات مخرب سلول  تلاشبر    یدرمان  یکردرو  ینتمرکز اسبب  (. بدین2021)زارعان و لطیفی،  افراد مستقل است  

و   یردر چند سال اخ  یکرددو رو  ین ا  ینکهبا توجه به ا(.  2019)لوید،    است   یزیولوژیکعلل استرس ف  یابی شهیپنهان و ر  حافظههمان    یا

هستند   ی متفاوت  های یکروند و تکن  ی داراآنها    اند؛ اما هرکدام ازمورد توجه قرار گرفته  یرفتار  یموج سوم شناخت  یهابعد از درمان

بر  یشتربر شفقت ب یمبتن آگاهیذهنکه یدرحال یزیولوژیک؛بر عملکرد مغز و کاهش استرس ف یشترب ی خودشفابخش یکردکه رویطوربه

مداخله    تواندیم  یکرددو رو   ینا  یسه خاطر مقاینهمدارد به  یدتأک   یدر زمان حال و بدون داور   خود بهنسبت    یانهجو مصالحه  یوهداشتن ش

محقق   روینازا  .پژوهشگران و متخصصان حوزه نوجوان فراهم آورد  یبرا  یدیانداز جدنوجوانان مشخص کند و چشم  یکارآمدتر را برا

مبنی این هدف  بررسی  به  پژوهش حاضر  آموزش خودشفابخش  آگاهانهذهنآموزش    یاثربخش  یسهمقا  تعیین"بر  در  و  بر    ی مشفقانه 

 پرداخته است.  "نشانگان اضطراب ینوجوانان دختر دارا یروان یستیو بهز شناختیروان هاییهسرما

 روش  •
نیمه پژوهش  طرح  روش  با  گروه  خودشفابخشی)گروه    گروهیسهآزمایشی  کنترل(و    مشفقانه  آگاهیذهن،    ی امرحلهسه  -گروه 

در   جامتربت نوجوانان دختر دارای نشانگان اضطراب شهر    هیکل. جامعه آماری شامل  است   دوماهه(  یریگپی  وآزمون  پس   آزمون،شی)پ

آموزان دختر  از دانشنفر(    15نفر )هر گروه    45  مندی ورود به روش هدفهاملاک که با استفاده از    است  1401-1402سال تحصیلی  

آزمایشی  ه در تحقیقات آزمایشی و نیمه کتوجه به این  گروه قرار داده شدند. با  3در    یتصادف  صیتخص  دوره متوسطه اول انتخاب و سپس با

)گال و همکاران،    15حداقل   توصیه شده است  برای هرگروه  نصر و همکاران،  1995نفر  ترجمه  تعداد  1386؛   صورتبه نفر    45(، 

در پرسشنامه اضطراب    16کسب نمره بالاتر از نقطه برش  ش،  به شرکت در پژوه  یلتمای ورود شامل  ها ملاک مند انتخاب شد.  هدف 

 یبتغ،  زمانآموزش هم  یافت درخروج شامل  های  ی و ملاک پزشک  یمصرف داروها  نبود  سال )دوره متوسطه اول(،  15تا    13سن    بک،

، بود. روش اجرای پژوهش آموزش مداخله کنند  یندکه در فرا  یپزشکو روان  یپزشک  یهاقرار گرفتن تحت درمان  سه،از دو جلیشب

آموزان  روی دانش  ، ابتدا  جامتربت های لازم با مدیران مدارس متوسطه اول دخترانه در شهرستان  یهماهنگ صورت بود که بعداز  نبدی

ورود به پژوهش   یهاملاک و بالاتر کسب کرده بودند و دارای    16ی که نمره  آموزاندانشپرسشنامه اضطراب بک اجرا و سپس از بین  

( 2010لوتانز و همکاران )   شناختیروان  یهسرمای  هاپرسشنامهگروه قرار داده شدند. سپس    3طور تصادفی در  نفر انتخاب و به  45بودند،  

)  شناختیروان  یستیبهزو   دانشیشپ  عنوانبه  ،(1989ریف  از  و  آزمون  گرفته  آزمایش  آموزدانش آموزان  گروه  مداخله   اولان  تحت 
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 8مدت  به  ،(1397)  جانسونو    لوید  تحت مداخله خودشفابخشی   دومو گروه آزمایش  (  1401و همکاران )  یصادق  مشفقانه  آگاهیذهن

 عنوانبههای هر سه گروه  از گذشت دو ماه آزمودنیآزمون و بعدپس  عنوان بهاز اتمام جلسات  پس  .ای( قرار گرفتنددقیقه  90جلسه )

صورت جداگانه به  1403/ 2/ 31لغایت  1402/ 11/ 21مذکور قرار گرفتند. جلسات آموزشی از تاریخ  های  دوره پیگیری مجدداً مورد آزمون

 صورتبهصورت هفتگی دو جلسه و در هرگروه توسط محقق )با کسب تجربه تدریس و انجام مطالعات و تسلط بر اصول آموزش( به

آزمون و پیگیری،  آزمون، پس ها در سه مرحله پیشآوری دادهبعداز جمع .و همچنین مجازی برگزار گردید ارسمدیکی از حضوری در 

لیل واریانس با  های توصیفی )میانگین و انحراف معیار( و استنباطی )تحهای مربوط با استفاده از روشجهت آزمون سؤال پژوهش، داده

 تحلیل قرار گرفتند.   و مکرر( مورد تجزیه گیریاندازه

 ابزارها  •

و همکاران    لوتانزاین پرسشنامه توسط    :(psychological capital questionnaire- PCQ)  یشناختروانپرسشنامه سرمایه  

و  آوریتاب امید، ی،نیبخوش مقیاس خرده 4 و سؤال 24 است که حاوى شده تدوین یشناختروان هایسرمایه سنجش جهت   (2010)

  6  لیکرت طیف اساس بر پرسشنامه این یگذارنمره شوند.می سنجیده  سؤال 6 با هاسمقیا خرده این از یک هر خودکارآمدی است که

؛ بنابراین  شوندیم  ی گذاربه شکل معکوس نمره  23و    20،  13سؤالات    ن یهمچن باشد.می  (6  -موافقم کاملاً تا 1  -مخالفم کاملاً)  عامل

 زیر هر براى نمره حداکثر و 144 آزمون این نى در آزمود هر نمره حداکثر و 6 مقیاس  زیر هر براى و 24 آزمون در کل حداقل نمره

  اریبس   اعتبارمختلف نشان داد که در مجموع    یهاپژوهش  ی( رو2013)  و همکاران  نزی داوک   یمرور  یبررس  کیدر  است.   36 مقیاس

ی و فروشان  یشده است. صرام( گزارش2007لوتانز و همکاران )  ی شناختروان  هیپرسشنامه سرما  یمختلف برا   یهادر پژوهش   ییبالا

با    یشناختروان  هیکل سرما  و اعتبار  اندگزارش کرده  0/ 85آن را    ییا یکرده و پا  یابیپرسشنامه را هنجار  نی( در کشور، ا1393)همکاران  

از جامعه مشابه    ینفر  217نمونه   یبر رو  ی عامل لیپرسشنامه از روش تحل   ییروا   نیبه دست آمد. همچن  0/ 90کرونباخ    یاستفاده از آلفا

 .( بودند0/ 3) یدر حد قابل قبول یشناختروان هیسرما یهامؤلفه  یعامل یبارها هینشان داد کل یدیی تأ یعامل  لیتحل جیشد. نتا دیتائ

این پرسشنامه را ریف در   : ( psychological wellbeing questionnaire- PWQ) ی شناختروانپرسشنامه بهزیستی  

مندی در بعد خودمختاری، تسلط بر محیط، رشد شخصی، ارتباط مثبت با دیگران، هدف  6با    سؤال  84ساخت و دارای    1989سال  

. این شودیمی محاسبه  شناختروانعامل به عنوان نمره کلی بهزیستی    6زندگی و پذیرش خود است. ضمن اینکه مجموع نمرات این  

به طور مستقیم    سؤال  44  سؤالات. از بین کل  شودیمپاسخ داده    6موافقم=  کاملاًتا    1مخالفم=  کاملاًی از  ادرجه  6آزمون در یک پیوستار  

-35-34-32-31-29-27-24-22-20-18-17-15-13-11-9-7- 4-2  سؤالات.  شوندیمی  گذارنمرهبه شکل معکوس    سؤال  40و  

  . شودیمی  گذارنمرهبه صورت معکوس    84و    41-42-43-44-45-54-55-56-58-60-61-62-63-66-73-74-75-76-82-83

 یی بازآزما  اعتبار  یب و ضر  0/ 93تا    0/ 86  ینب  هایاسمق  ینب  یهماهنگ  یب اجرا و ضر  ینفر  321نمونه    یک  یدر آغاز بر رو  یاسمق  ینا

  1387و همکاران،    یانیب  یران(. در ا2008به دست آمد )شکری و کدیور،    0/ 86تا    0/ 81  ینب  ینفر  117نمونه    ی پس از شش هفته بر رو

تسلط   یحاصل برا یج شد. نتا یدهکرونباخ، سنج  یاز آلفا  یریگ آن با بهره یدرون یرا مورد آزمون قرار دادند و همسان قیاسم ین ا یاییپا

 0/ 82 یو خودمختار 0/ 70 یدر زندگ  ی، هدفمند0/ 71خود  یرش، پذ0/ 78 ی، رشد شخص0/ 77 یگرانارتباط مثبت با د 0/ 77 یطبر مح

این پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ به دست آمده که به ترتیب   اعتبار(، میزان  2008به دست آمد. در پژوهش شکری و کدیور )

 حاصل شده است.   0/ 60و  0/ 72، 75/0، 0/ 74، 0/ 77، 0/ 77ابعاد فوق 

 هایافته •
 ارائه شده است.  1توصیفی متغیرهای پژوهش در جدول های شاخص

 توصیفی متغیرهاي پژوهشهاي . شاخص1جدول 

 پیگیری آزمون پس آزمون پیش شاخص  گروه متغیر

 شناختی سرمایه روان
 آزمایش اول 

 ( آگاهی مشفقانهآموزش ذهن)

 58/4 57/4 06/4 میانگین 

 69/0 68/0 78/0 معیار  انحراف
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 آزمایش دوم 

 ( آموزش خودشفابخشی)

 47/4 46/4 97/3 میانگین 

 51/0 50/0 64/0 انحراف معیار 

 کنترل
 73/3 76/3 75/3 میانگین 

 61/0 64/0 63/0 معیار  انحراف

 بهزیستی روانی 

 آزمایش اول 

 ( آگاهی مشفقانهآموزش ذهن)

 58/4 59/4 10/4 میانگین 

 56/0 57/0 78/0 معیار  انحراف

 آزمایش دوم 

 ( آموزش خودشفابخشی)

 31/4 30/4 10/4 میانگین 

 64/0 64/0 59/0 انحراف معیار 

 کنترل
 63/3 62/3 62/3 میانگین 

 54/0 53/0 54/0 معیار  انحراف

 

آزمون   یداراسطح معنشد که نتایج نشان داد که    استفاده  یلکو- یرواز آزمون شاپ  یقتحقهای  بودن دادهاز نرمال   ینانمنظور اطمبه

بودن  نرمال   یدؤ مطلب م  ینبوده که ا  یشترب  0/ 05از    یگیریآزمون و پآزمون، پس یش ها در هر سه مرحله پتمام گروه  یبرا  یلکو- یروشاپ

و در متغیر   0/ 143شناختی  های رواندر متغیر سرمایه  آزمون  یداراسطح معن باکس نشان داد که  ست. همچنین نتایج آزمون اما  هاداده

 یندر بیرهای پژوهش  مشاهده شده متغ  یانس کوارهای  یسماتر  یبرابر  یانگربوده و ب  یشتر ب  0/ 05شده است که از    0/ 119بهزیستی روانی  

پیشمختلف است های  گروه مرحله  برای سه  داد  نشان  نیز  لون  آزمون  نتایج  معن  و   آزمونپس  آزمون،.  متغیر  اپیگیری سطح  در  داری 

گزارش شده است که   0/ 377و    378/0،  0/ 142و در متغیر بهزیستی روانی    0/ 271و    0/ 293،  0/ 470  ترتیبشناختی بههای روانسرمایه

 یسه مقا   یرامکرر بهای  نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه  2ست. جدول  ا  خطاهای  همگنی واریانس  دهندهبیشتر بوده و نشان  0/ 05از  

 دهد. را نشان میسه گروه  یانگینم

 ها اثرات بین آزمودنی هاي . آزمون2جدول 

مجموع   منبع  

 4مربعات نوع

درجه  

 آزادی

سطح   Fآماره  میانگین مربعات 

 معناداری 

شاخص  

 مجذور اتا 

 98/0 0001/0 79/2391 13/2328 1 13/2328 عرض از مبدا  شناختی سرمایه روان

 20/0 007/0 55/5 41/5 2 82/10 گروه

    97/0 42 88/40 خطا 

 98/0 0001/0 49/2666 19/2263 1 19/2263 عرض از مبدا  بهزیستی روانی 

 30/0 0001/0 32/9 91/7 2 83/15 گروه

     42 64/35 خطا 

شناختی سطح  و برای متغیر بهزیستی روان  0/ 007شناختی  های روان( سطح معناداری متغیر گروه برای متغیر سرمایه2در جدول )

بر   خودشفابخشیآموزش    ومشفقانه    آگاهیذهنآموزش  کمتر بوده است. بنابراین    0/ 05شده است که از    گزارش  0/ 0001معناداری  

بررسی مقایسه دو به   منظوربهی دارد.  معنادارتاثیر    نشانگان اضطراب  ینوجوانان دختر داراو بهزیستی روانی    شناختیهای روانسرمایه

متغیرهای پژوهش از آزمون تعقیبی بر    خودشفابخشیآموزش    ومشفقانه    آگاهیذهن آموزش  ها در راستای بررسی اثربخشی  هدو گرو

 آمده است: 3بونفرونی استفاده شد که نتایج آن در جدول 
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 متغیرهاي پژوهشبر  خودشفابخشی مشفقانه و آموزش  آگاهی ذهناثر آموزش . آزمون بونفرونی براي مقایسه 3جدول 

 سطح معناداری  خطای استاندارد ها اختلاف میانگین مرحله  مرحله  متغیر

 شناختی سرمایه روان

 آگاهی مشفقانه ذهن
 999/0 208/0 108/0 ی خودشفابخش

 01/0 208/0 647/0 کنترل

 خودشفابخشی 
 999/0 208/0 - 108/0 آگاهی مشفقانه ذهن

 039/0 208/0 538/0 کنترل

 کنترل
 01/0 208/0 - 647/0 آگاهی مشفقانه ذهن

 039/0 208/0 - 538/0 ی خودشفابخش

 بهزیستی روانی 

 آگاهی مشفقانه ذهن
 999/0 194/0 186/0 ی خودشفابخش

 001/0 194/0 801/0* کنترل

 خودشفابخشی 
 999/0 194/0 - 186/0 آگاهی مشفقانه ذهن

 009/0 194/0 616/0* کنترل

 
 کنترل

 001/0 194/0 -801/0* آگاهی مشفقانه ذهن

 009/0 194/0 -616/0* ی خودشفابخش 

 

با گروه کنترل سطح    خودشفابخشیمشفقانه و    آگاهیذهن  شود در مقایسه دو گروه آزمایشملاحظه می  3طور که در جدول  همان

های ی بر سرمایهمعنادارثیر  آها تدهد که این آموزشکمتر بوده و نشان می  0/ 05شده است که از    039/0و    0/ 01  ترتیببه  یمعنادار

 آگاهی ذهن  ی افزایش داده است. همچنین در مقایسه دو گروه آزمایشمعنادارطور  نوجوانان دختر داشته است و آن را به  شناختیروان

دهد که کمتر بوده و نشان می  0/ 05شده است که از    0/ 009و    0/ 001  ترتیب به  یمعناداربا گروه کنترل سطح    خودشفابخشیمشفقانه و  

 ی افزایش داده است.  معنادارطور وجوانان دختر داشته است و آن را بهن شناختی روانی بر بهزیستی معنادارثیر أها تاین آموزش

 بحث  •
پژوهش حاضر   از  و    شناختیروان  هاییهبر سرما  یمشفقانه و آموزش خودشفابخش  آگاهانهذهنآموزش    یاثربخش  یسهمقاهدف 

مشفقانه و آموزش  آگاهیذهنآموزش بیان کرد که  توان یمنتایج  براساسبود.  نشانگان اضطراب ینوجوانان دختر دارا یروان یستی بهز

سرما  خودشفابخشی  دارا  شناختیروان  ی هاهیبر  دختر  تأث  ینوجوانان  اضطراب  اثربخشی  ی دارامعن   رینشانگان  بین  اما  آموزش    دارد؛ 

مشفقانه   آگاهیذهن  یهاآموزش  ری ه تاکنون تأثکبا توجه به آنتفاوت معناداری وجود ندارد.    خودشفابخشیمشفقانه و آموزش    آگاهیذهن

 یج بخش از نتا  ینا  ییناهمسو ای  یی به همسو   یاستناد  ماًیمستق  توانیاست، نم   نشده بررسی  شناختیروانی  هاهیخودشفابخشی بر سرماو  

 بخش را در خصوص اثر آموزش  ین ا  یجنتا  توانیم  اما ؛دهدیمکه این موضوع جنبه نوآوری پژوهش را نشان    گذشته داشت   تبا مطالعا

با    میرمستقیغ  صورتبه  خودشفابخشی دادند    ،(1399)  و همکاران  زارعانی  هاافتهیهمسو  بر    یآموزش خودشفابخشاست که نشان 

.  اندثبات داشته زیگذر زمان ن  یط  ج ینتا  نیداشته است و ا  ی و سردرد همسران معتادان اثربخش  یشانیتحمل پر  ، شناختیروان  ی هاهیسرما

خودشفابخشی با  آموزش    رسدینظر مبهاشاره کرد که    توانیم  شناختیروانی  ها هیسرمادر تبیین اثربخشی آموزش خودشفابخشی بر  

، شوندیو اضطراب م  که باعث ایجاد پریشانی  (یابیناسالم در فرایند خاطره  یاوش و شناسایی باورها)ک   خاطرات سلولی مخربی بر  دیتأک 

ذهنی، جسم و بدن خود   -جسمانی  یسازبا آموزش فنونی مانند فنون آرام  مثلاً با یادآوری خاطرات همراه  ؛در این حیطه اثرگذار باشد

خاطرات بدی که در این زمینه   تواندیمعکوس م یابیو یا با فنونی مانند خاطره  شودیخاطرات کاسته م را آرام کرده و از بار هیجانی این

ایجاد   آرامش را در مقابل ترس و اضطراب در فرد  تواندیم با ارتباط صحیح با ذهن  سبب . بدینخاطرات خوب جایگزین کند دارد با

و درمان   یآورافزایش تاب  ،مدیریت خشم  . ازطرفی راهکارهایی مانند آموزش فنوندر فرد شودخودکارآمدی  و باعث احساس    کند
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موقع فرد  یصبریب ناگوار    یهات ی در  افزایش  سخت و  تربیت شودیمی  آورتابباعث  داشتن  .  باعث  ارتباطات  مدیریت  خویشتن و 

حل مسائل  دیگرسپاری در مواقع ناتوانی درو با توکل یا به شودیحمایتگر م یهابا افراد خانواده و دوستان و دیگر شبکه ارتباطات مؤثر

منجر  با فنونی که  این جلسات  رسدینظر م. بهابدی یم  افزایشفرد    شناختیروانی  هاهیسرما  ،هدر مورد آیند  ینیب و تقویت امید و خوش

ابراز هیجانات و کاهش اضطراب   بهبود  به  بر  بوده است.    مؤثرنوجوانان دختر دارای علائم اضطرابی    شناختیروانی  ها هیسرماشده 

با توجه به اصول اصلی آموزش خودشفابخشی که مبتنی بر تعالی روح، مراقبه و انجام پیوسته تمرینات کدهای شفابخش،   درمجموع

ی، اعتماد و اصلاح دارشتنی خو یی همچون آرامش، شادی،  هالت یفضدعای خالصانه و درخواست شفا از خداوند و ایجاد و تقویت  

ی  هاهیسرماجلسات آموزش خودشفابخشی بر افزایش    ریتأث موجب    اندتوانستهاین عوامل    احتمالاً(،  2019سبک زندگی است )لوید،  

مخ  شناسایی با  یخودشفابخش  یآموزش  جلساتبنابراین  شوند.    شناختیروان سلولی  خاطرات  کردن  اثر  کم  پیامدهایرو  و   این ب 

 ، ی متعادلسبک زندگ   آموزشو نیز  رفتاری و شناختی  متعدد    یهاکیتکن  ی ریکارگ ه  ب کدهای شفابخش با  ت خاطرات، ایجاد و تقوی 

امیدواری و   خودکارامدی،  و بهبود  این نوجوانان  ی بخشتوان مراقبه و دعا موجبات  ،یدرون  یح گفتگوهالامعنوی، اص  یتعال  پرورش

و  ینیبشیرا پ  اشیاتفاقات زندگ   تواندیم  او هکد باورهایی شکل بگیرد مبنی بر اینرف  . وقتی درنمود فراهم  یرا در زندگ   آنان  ینیب خوش

 دهندهنشانکه    کندمی  یآورتابو  خودکارآمدی    احساس خود  ه در پیش روی اوست را دارد، درچرویارویی با آن   انو ت درک نماید و

 . است ز شرکت در جلسات خودشفابخشی ادر نوجوانان دارای علائم اضطرابی بعد شناختیروانی ها هیسرمابهبود  

ی  هاپژوهشی  هاافتهبا ی  شناختیروانی  هاهیسرمابر افزایش    مشفقانه  آگاهیذهن بر اثربخشی آموزش  همچنین نتایج پژوهش مبنی

. نتایج  است ، همسو (2020و مو )  ی لا، (1400و همکاران ) یاولیپور لینور، (1401) ی و همکارانهاشم، (1401)  ی و همکارانمحمد

در جوامع آماری    شناختی روانی  ها هیسرماو شفقت محور باعث بهبود    آگاهانهذهنی  هاآموزشمطالعات قبلی نیز بیانگر این است که  

کردن   جادای  رودی تظار ممشفقانه ان  آگاهیذهن آموزشی    همچنان که از نام برنامهاشاره کرد    توانیمدیگر شده است. در تبیین این یافته  

 رکز بر لحظه (، همراه با تم2003)نف،    مشفقانه  نشیهمراه با ب  خودبهارزش و احترام، مراقبت و شفقت    براساسبا خود    برابطه خو   کی

  شناختی روانی  هاهیسرما  تواندیم(، 2018)سگال و همکاران،  آنها    رش یحاضر و حالت بدون قضاوت درمورد افکار و احساسات و پذ

را   نوجوانان دختر  یتفکر خود سرزنش  یاز الگوها  شتریب  یگاهآگفت    توانیم  افتهی  نیا  نییدر تببر این  زایش دهد. علاوهنوجوانان را اف

ببرند.    یپپایین شوند،  خودکارآمدی  بدبینانه و    ت یمنجر به ذهن  تواندیم  خودبهافکار و احساسات که به نو   یگذرا ت یبه ماه  ساخت قادر  

، جدا و رها کرده و بینش شخص را  بردیمرنج  ا  هاز آن  شانکه ذهن   یفکر  اناتیرا از جرتوانست نوجوانان    آگاهیذهن  یهامهارت

نسبت به رفتارهای مشفقانه و ذهن مشفقانه تقویت و حمایت کند تا با آن مهارت، کمتر به سمت افکار بدبینانه و ناامیدانه هدایت شوند. 

که شفقت مستلزم توجه یدرحال  ؛داشته باشند  یآگاه  رشیبا موضع پذ  خودبهلحظه تجرتا از لحظه   کندیم  ت ی حما  نوجواناناز    آگاهیذهن

ممکن   آگاهیذهن ر  . دمواجهه با افکار دردناک   یاست برا  یبه وضوح، شفقت، راهبنابراین  ؛  درونی دردناک است   اتیبه تجرب  ژهیو

فراهم کند   نیاز را به سمت خودد  رموی آوراحساس تاب  تواندیمهمین خاطر تلفیق آن با شفقت به   مواجهه با افکار دشوار باشد ،است 

همین کند و    یآشتآنها    بود مواجه شده و باآنها    طور ناخودآگاه درحال نشخوارکه به  یاکنندهبا افکار ناراحت و به نوجوان کمک کند  

افزایش   و  آورتابی،  نیبخوشموجب  دیگر  خودکارآمدی  ی  ازسویی  شود.  آنان  در  امیدواری  ارتقای  درنهایت  احساس و  داشتن 

شامل   رویکرد  نیا  آگاهانهذهناما جزء    ؛با خود رفتار کند در تناقض است   یخشن و قضاوت  طوربهامر که فرد    نیبا ا  یورزخودشفقت 

خودکارآمدی احساس    شیموضوع موجب افزا  نیهم  .وضوح مشاهده کندرا بهنها  آ  انگاشتن نواقص خوددهیناد  یجااست که فرد به  نیا

درنظر گرفته شود که در آن از   جانیه  میراهبرد تنظ  کی  عنوانبهمختلف    یهااز راه  تواندیم  یورزودشفقت خ  .شودیم  ینیب خوشو  

واقع    رشیمهربانانه مورد پذ  یصورتبهتا احساسات    شودی ، بلکه تلاش مشودینم  یریآزاردهنده و نامطلوب جلوگ   یهاجانیتجربه ه

و استفاده از    ها جانیثبت ه  یبرا  یی است که دربردارنده توانا  یجانی هوش ه   ی هااز جنبه  یکی  یورزاساس، خودشفقت   نیشوند؛ بر ا

تا اجتناب کردن   دهدی را مدنظر قرار م  جانیشدن با همواجه  شتریب  ی، ورزخودشفقت   رایز  ؛افکار و اعمال است   ت یهدا  یاطلاعات برا

و خودکارآمدی  شیو موجب افزا کند ی کمک م تفکراتش می موضوع به فرد در کنترل و تنظ نیهم ( که1399)صادقی و همکاران،  از آن

 . شودیم دنبال آن امیدواریی و بهآورتاب
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ی  هاهیسرمای بر  مشفقانه و آموزش خودشفابخش  آگاهیذهنآموزش  تفاوت بین اثربخشی    نبودبر  همچنین در تبیین یافته پژوهش مبنی

اما هر دو   ؛کنندیاستفاده م  یاز فنون متفاوت  خودشفابخشیو    مشفقانه  آگاهیذهن   کردیاگرچه دو رواشاره کرد که    توانیم  شناختیروان

 ی در دو روش درمان  این اهدافهرچند    .شوندی آموزش داده م  و کاهش استرس و افکار منفی  رشیپذ  ی،گاهدف افزایش آبا ه  کردیرو

ی اصلاح سبک زندگ نمونه در رویکرد خودشفابخشی با کاهش خاطرات سلولی مخرب،  طوربه دهدیرخ م  یمتفاوت ی هاروش قیازطر

مشفقانه با تمرین اسکن بدنی و مراقبه    آگاهیذهنو در رویکرد    ردیپذ یمی صورت  مجدد استرس فرد و آموزش تنفس قدرت  ی بازنگرو  

. رسدیمو نوجوان ازطریق زندگی در اینجا و اکنون به پذیرش وقایع    ردیپذیمهمراه با پذیرش افکار و احساسات بدنی و ذهنی صورت  

ی ها نیتمرحساسات بدون قضاوت،  هر دو روش آموزشی بر کاهش خودانتقادی و افزایش خودمراقبتی، بیان افکار و ا  دیتأک حال  بااین

ی آورتاب  ی ونیب خوشبر مدیریت و پذیرش احساسات و هیجانات باعث شد که میزان خودکارامدی، امیدواری،    دیتأک مراقبه و معنوی با  

که رویکرد خلاصه ازآنجایی  طوربهنوجوانان دارای علائم اضطرابی بهبود یابد و تفاوتی بین اثربخشی این دو مداخله وجود نداشته باشد.  

فرد در مورد   دگاهیدر د  راتییو تغ  جانیه  میبدن، تنظ  یتوجه، آگاه  میچهار سازوکار؛ تنظ  قیمشفقانه اثرات خود را ازطر  آگاهیذهن

 شود یم  یروان  یدگ یتن  ت یریمد  ایکاهش    یدر راستا  یامقابله  یها و راهبردهاافراد به مهارت  زیکه باعث تجه  کندیم  جادیخودش ا

ی هاکیتکنو    هاروشو آموزش خودشفابخشی نیز بر همین موارد با هدف کاهش استرس فیزیولوژیکی با    (2014)آبوت و همکاران،  

 تفاوت بین اثربخشی این دو مداخله شده است.  نبودکه همین مشترک بودن هدف باعث  دارد دیتأک متفاوت 

نشانگان اضطراب   ینوجوانان دختر دارا  شناختیروان  یستیبر بهز  خودشفابخشیآموزش  یکی دیگر از نتایج پژوهش این بود که که  

  یو فرقان  یمردان  ،یفیلط،  (1401)ی، باقری و سلیمانی  فیلطی  هاپژوهشغیرمستقیم با نتایج    طوربهدست آمده  یافته به  دارد.  یدارامعن  ریتأث

درمان خاطرات سلولی مخرب،  با  اشاره کرد که  توانیمدست آمده  . در تبیین یافته بهاست ، همسو  (1401)  یفیو لط  یمصلح،  (1401)

آموزش  خودخواهی ازطریق یها. با کاهش نشانهابدییکاهش م، است که در نوجوانان دارای علائم اضطرابی زیاد   استرس فیزیولوژیک

برای   یپسندیمثلاً با آموزش قانون طلایی انسانیت یعنی هر چه را برای خود م  ؛شودی م برخورد صمیمانه، شیوه مهرورزی پرورش داده

 یسازمنصفانه همراه با کسب نگرش انسانی و شفاف . ایجاد این رفتاردهدیبپسند، رفتار منصفانه را آموزش م دیگران هم همان را

  شناختی رواندر بهبود بهزیستی    تواندیکه م  ابدییاسترس فیزیولوژیک کاهش م و درنتیجه  یخودخواه  یهاشخصی نشانه   یهاارزش

تا با آموزش   دینمایم، سعی  کندیممشکلاتش ایفا    دیگر این رویکرد با تأکید بر نقشی که خود فرد در حلبوده باشد. ازسویی  مؤثرافراد  

ی، بخش  خودآرامی  هامهارت، آموزش  بخشانی ز، کاهش اقدامات  نی آفر مشکلی شخصیتی  هایژگ یوی، شناخت  ابی خاطرهی  هامهارت

ی موقعیتی و فیزیولوژیکی همراه است، بهبود هااسترسدعا و تمرینات کدهای شفابخش به افراد کمک کند تا مشکلات خود را که با  

(. بدین سبب جلسات آموزش خودشفابخشی به نوجوانان دختر دارای علائم اضطرابی یاد داد که سبک زندگی 2019بخشند )لوید،  

اصلاح   بخشانیبا شناخت عادات غلط و اقدامات زکردن( را  خواب و بیداری، تغذیه، تفکرات مثبت را جایگزین تفکر منفی  خود )زمان

تری را به شرایط موجود بدهند؛ با رفع  ی جبرانی سازگارانههاپاسخکنند؛ با تمرین کدهای شفابخش، درد و رنج کمتری را تجربه و  

، میزان بهزیستی اندکردهخاطر داشتن علائم اضطرابی تحقیر  را بهآنها    یی و استفاده از فنون بخشش برای بخشیدن افرادی کهجو نهیک 

و باورهای    بخشانی زیی، اقدامات  جونهیک )  هابازدارندهکردن  بنابراین جلسات آموزش خودشفابخشی با خارج؛  روانی خود را بهبود دهند

ی مختلف در نوجوانان دختر دارای ها ت یموقعو حالت تدافعی در    زی وگرجنگی سیستم  سازفعالغلط و احساسات منفی( که باعث  

ی سیستم اصلی شفا )شناسایی باورهای غلط در مورد عشق، شادمانی، آرامش، بردباری، مهربانی،  اندازراهو    شوندیمعلائم اضطرابی  

تواضع،   اعتماد،  تکرار  دارشتنیخوخوبی،  خود  با  فرد  که  حقیقی  تمرکزی  جملات  شناسایی  با  بهزیستی  کندیمی(  که  شد  باعث   ،

 آنان افزایش یابد.  شناختیروان

با نتایج    راستا همشده است. این یافته    شناختیروانمشفقانه باعث افزایش بهزیستی    آگاهیذهنهمچنین نتایج نشان داد که آموزش  

. است   (1399و سدرپوشان ) ییرجا،  (1400)ی و همکاران  نیبحر،  (2017و همکاران ) لیمک کنو   ،(2020و همکاران )  لای یهاپژوهش

به یافته  تبیین  آمده  در  به   آگاهیذهنبا خود و    یمهربان  لیازقب  ییهاکیتکنمشفقانه    آگاهیذهناشاره کرد در جلسات    توانیمدست 

  کم   راخودشان نبوده است    یکه انتخاب و طراح  ییزهایخاطر چشان بهخود بهخود به حمله کردن    لی تما  که  آموزش داده شد  نوجوانان

مشفقانه  صورتبهکه  شد جادیاآنها  یبرا یاصحنه نیبنابرا؛ لمس کنند شانیخود را در زندگ  یها و رفتارهاتجربه ریتأث وکم رها کنند 
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که همین داشتن نگرش مثبت   داشته باشند  شانی خودشان بسازند و تعهد به زندگ   یبرا  را  یزندگ   ن یبهتر  ،شوند  شانیمسئول زندگ 

آنان کمک    شناختیروانبه افزایش بهزیستی    بر بودن در اکنون  دیبا تأک   ۀمراقب  نیتمرشان، مدیریت هیجان و افکارشان،  خودبهنسبت  

بدین    ؛ابدیدست  رشد شخصی بالایی  به    ستیبایگام م  نینخست  در  شناختیرواننیل به بهزیستی    منظوربه  رسدینظر مبهکرد. همچنین  

 ییبالا  یخود باعث شد آگاه  اضطرابمرتبط با    زیبرانگچالشی  هات یخود در موقع  جاناتیافکار و ه  ییبه شناسا   نوجوانان  ب ی ترغ  سبب 

 یبالاتر تضاد روان یگر در کنار خودآگاهشفقت  یتیسبک شخص ت یکرده و تقو  دایپآنها  با بطخود و افکار مرت یمنف جاناتینسبت به ه

 تسلط بر محیط در راستای اهداف زندگیدر    یبهتر   ت یریمد  خود بهنسبت    ریخود را کاهش داده و با کاهش احساس گناه و تقص  یدرون

دور و به هحظل نیدرهم اموزندیباعث شد تا ب نوجوانانبه  خود رشیپذ یالقا ن یهمچن .گزارش کنند یشتر یب  خودمختاری خود داشته و 

آموختند که نسبت به    نوجوانان  خود،  رشیپذ  قی. ازطررندیعهده گ را به  شودیمربوط مآنها    هرآنچه به ت یمسئول  یاز هرگونه حالت دفاع

 شناختی روانکه همین مسائل بهبود بهزیستی    ؛پذیرا باشند  -ه ناخوشایندو چ  ندیچه خوشا-  دیآیمآنها    که به طرف  یلمس تمام احساسات

از مشکلات خود و مهربان بودن در  درک و فهممشفقانه در این جلسات موجب  آگاهیذهنعلاوه فنون همراه داشت. بهرا برای آنان به

 یها داراهمه انسان   نکهیاز ا  یواسطه آگاهبه   نوجوانان دختر دارای علائم اضطرابیکه    یزماندر نوجوانان شد.    هارنجو    هایناکامبرابر  

نسبت    یبا مهرورز  ،نندیبب  یتجارب مشترک انسانبخشی از    عنوانبه  را  آور خودآموختند تجارب رنج  کنند،ینقص هستند و اشتباه م

متعادل و روشن از   آگاهیذهن  نیهمچن.  نمودند  زیدر مورد خود پره  دیاز قضاوت شد  پریشانی و اضطراب خود،  از  یو آگاه  خودبه

مکرر ذهن   طوربهنه  با اضطراب در نوجوانان، نادیده گرفته شوند و   تجربه مرتبط  کیدردناک    یهاتجارب زمان حال، باعث شد تا جنبه

  طوربه آنکه واقعه را  جای  ، بهشوندیماضطراب    که باعث   یزندگ   یها رنج و هنگام مقابله با چالش  تجربه  نیدر ح  نیرا اشغال کنند؛ بنابرا

بنگرند که سبب   شیخو   به تجربه یانداز بالاترو از چشم دنخود باش  یبه تماشا  انهاریهش طوربه ،قرار دهند  یمنف یابیمورد ارز اریناهش

مشفقانه  آگاهیذهنی هاکیتکنکارگیری ترتیب بهدین(. ب2009)نف و ونک،  شودیم شانیهات ی نسبت به نقاط ضعف و قابل ینی بواقع

در نوجوانان   خود بهنسبت    نانهیبواقعباعث پذیرش و درک    آگاهرفتن ذهنراه،  خوردن کشمش  نیتمر،  آگاهانهذهنتنفس    نیتمر  مانند

 ،داشته باشند و با بودن درلحظه  کنترل  خودبر ذهن    توانندیمباعث شد که نوجوانان به این موضوع آگاه شوند که    هانیتمرشد. این  

 در آنان شد. شناختیروانی بهتری اتخاذ کنند و روابط بهتری با دیگران برقرار کنند که همین مسائل باعث بهبود بهزیستی هام یتصم

در بهزیستی    خودشفابخشیمشفقانه و آموزش    آگاهیذهنآموزش  ی نشان داد که بین اثربخشی  بونفرون  یبیآزمون تعقنتایج    ضمندر

روش  که نشان دادند    (1401)  ی و همکارانشجاعی  هاپژوهشدست آمده با نتایج  تفاوت معناداری وجود ندارد. یافته به  شناختیروان

شده    یابتید  ماران یدهنده سلامت بارتقاء  ی نمرات سبک زندگ   شیباعث افزا  آگاهی ذهنبا    قی تلف  یرفتار  یو درمان شناخت  خودشفابخشی 

با   سهیدر مقا  یدو روش درمان  نیب  یاوتتف  و  با گروه کنترل حفظ شد  سهیدر مقا  یریگیمرحله پ  یاثر آن در هر دو گروه مداخله برا  و

با درمان متمرکز بر شفقت  آگاهیذهنبر   یمبتن یدرمانشناخت که نشان دادند   (1400)  و همکاران اکبرپور، دیگروه کنترل مشاهده نگرد

است و تفاوتی بین اثربخشی دو رویکرد وجود ندارد، همسویی دارد.    مؤثر  سیاسکلروز  پلیافراد مبتلا به مالت  شناختیروان  یستیبر بهز

به نوعی با افزایش آگاهی متضمن پذیرش و سازگاری با تغییرات   هرکداماشاره کرد که این دو درمان    توانیمدست آمده  در تبیین یافته به

هر دو   رایز  ؛اثربخش بوده است   خودشفابخشیبه اندازه    ،دهدیم  مشفقانه به فرد  آگاهیذهن  آموزشکه    یعیفنون وس  زندگی هستند.

دو  ی مشابهت در اثربخش ی اصل لی دل واندتیم کرد یرو بودن فنون دو عیو وس هستند شناسی روان موج سوم رویکردهای ازجملهرویکرد 

و با توجه به    ی و پذیرش خودکاهش خودانتقاد   قیاز طر  مشفقانه  آگاهیذهنرویکرد  باشد.    شناختیروانبهزیستی  بر    یروش درمان

 ،کاراف یعنیافراد   ی جانیه ستمیرا دارد که بر س ن یا ت ی انسان، قابل یع یهمخوان با فطرت طب یسبک زندگ   کی عنوانبه آگاهیذهن نکهیا

آنها   ارتباط   ت ی فیدگرگون کرده و ک   ی را به زندگ   افرادنگاه    توانندیباشد، م  رگذاریتأث  افراد عمل    یهااحساسات و تکانه  ی،بدن  یهاحس

 ازجملههمین اصول در راستای محتوا و فنون خودشفابخشی    که  ارتقا بخشد  نانهیب و واقع  زیآمشفقت   یرش یبا پذ  ا یو دن  گرانید  ،را با خود

ی خاطرات مخرب سلولی با ابیشهیری، بخشش خود و دیگران با  زندگ  ریها در مسدعا و تداوم تمرکز بر خواستهکدهای شفابخش،  

بنابراین دور از انتظار نیست که این دو مداخله با اهداف ؛  است هدف کاهش باورها و تصورات غلط و مدیریت هیجانات و استرس  

 ی مختلف اثربخشی متفاوتی نداشته باشند. ها کیتکنرغم فنون و مشترک علی
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 گیرينتیجه •
  ی هات یو دوستانه آنها، شرکت در فعال  یمعمول برود و روابط خانوادگ   یهانشانه   ینفراتر از ا  تواندیاز نوجوانان، اضطراب م  یدر برخ

 نشانگان، وجود  کندیم  یداروزمره تداخل پ  یکه احساس اضطراب با زندگ   ی قرار دهد. زمان ریرا تحت تأث  ی کار کلاس  ی برنامه و حتفوق

برای نوجوانان    شناختیروانو مداخلات لازم در این زمینه برای نوجوانان انجام گردد. مداخلات    گرفته شود  مدنظر قرار  یدبا  یاضطراب

ی و کاهش مشکلات اضطرابی و مسائلی که نشانگان شناختسلامت روانیبه آنان در خصوص بهبود    تواندیمدارای نشانگان اضطراب  

شناسان و مشاوران شود رواندست آمده پیشنهاد میبههای  بنابراین با توجه به یافته؛ باشد دهندهیاراضطرابی برای آنان به همراه دارد، ی

برای نوجوانان دارای علائم اضطرابی مشفقانه    آگاهیذهنتخصصی با محتوای تلفیقی رویکرد خودشفابخشی و  های  مدارس، کارگاه

مشفقانه در زمینه   آگاهیذهنخودشفابخشی و  های  شود که کتابچه یا بروشورهایی تخصصی با تکنیک برگزار نمایند. همچنین پیشنهاد می

 تهیه و در اختیار نوجوانان دارای علائم اضطرابی قرار داده شود.  ختیشناروانبهبود بهزیستی 

 تعارض منافع  •

 بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع ندارد.

 ی تشکر و قدردان •

 کنندگان در پژوهش حاضر تقدیر و تشکر نمایند.دانند از شرکت نویسندگان بر خود لازم می

 منابع  •
با درمان   یآگاهبر ذهن   یمبتن  یدرمانشناخت  ی اثربخش  یسۀ (. مقا1400. )ینژاد، هاد   ی اکبر  یاسمخان  یم؛مر  ی،جهان  یقاض  یفیانشر  ی؛اکبرپور، مرتض

 . 60-70،(4)  9 خاتم، یمجله علوم اعصاب شفا.  یساسکلروز یپلافراد مبتلا به مالت یروانشناخت یستیو بهز یآورمتمرکز بر شفقت بر تاب 

و عواطف مثبت  یشناختروان  یستیبر بهز یبر ذهن آگاه یمبتن یدرمانشناخت ی(. اثربخش1400منش، زهرا. ) یکفرهاد؛ ن ی،زهرا؛ کهرازه ینی،بحر

 . 64-79، (2)  8 ،یدر پرستار یبخشپژوهش توان  یهنشربدن.  انگارییخت در دختران نوجوان دچار نشانگان بدر یو منف

 های یزم بر مکان  یو شفقت درمان  یآموزش ذهن آگاه  یاثربخش  یسه(. مقا1401. ) یبهط  ی،پردنجان  یمیمعصومه؛ رح  ی،اسلام  یلا؛سه  یگ،قلعه ب  یجعفر

 . 37-49،  7 قرآن و طب،. یاجتماع  دیدهیبدر دختران آس یدفاع

 ی در زنان دارا ی به زندگ یدو ام یشناختروان  یستیبر بهز یبر ذهن آگاه یمبتن یشفقت درمان ی(. اثربخش1399و سدرپوشان، نجمه. )  یهسم یی،رجا

 . 134-143،  (2)  4،  سلامت یتبا محور یاسلام یسبک زندگ.  یساسکلروز  یپلمولت  یماریتجربه ب

فه م  یفی،لط  یمه؛زارعان،  )  یرمهدی،زهره؛  اثربخش 1399رضا.  پر  ی،شناختروان  هاییهبر سرما  یآموزش خودشفابخش  ی(.  سردرد   یشانیتحمل  و 

 . 193-212، (55)  14 اعتیادپژوهی،  ی. فصلنامه علمهمسران معتادان

آموزان تحت   آن در دانش  یو مؤلفهها  یروانشناخت  یستیبر بهز  یآموزش هوش معنو  یرتأث  ی(. بررس1394. )یلاسماع  یمانی، احمد و سل  ی،شجاع

 . 121-104(،  1)4، مدرسه و آموزشگاه یروانشناس.  یل»ره« شهرستان اردب ینیامداد امام خم یتهپوشش کم

)ی محمدعل  ی،ناد   یلناز؛ا  یان،سجاد   یه؛انس  ی،صادق مقا1399.  شناختشفقت  یآگاهذهن   یاثربخش  یسۀ(.  و  ذهن  یمبتن  یدرمانمحور  بر   یآگاهبر 

 . 48-31(،  1)6، مثبت ی. پژوهشنامه روانشناسو سلامت روان  یناکارآمد، خودکنترل یهانگرش

. افق  خون  یزنان مبتلابه پرفشار  یروان شناخت  یستیبر بهز  یآموزش خودشفابخش  ی(. اثربخش1401. )یحانهر  ی،زهرا؛ قرقان  ی،زهره؛ مردان  یفی،لط
 (. 2) 27، دانش

باقر  یفی،لط )  یمانی،سل  یلوفر؛ن  ی،زهره؛  اثربخش1401فاطمه.  خودشفابخش  ی(.  خودارزشمند   یآموزش  پر  یبر  خانواده   یشناختروان  یشانیو 

 . 54-66(،  2)13 ،ییکودکان استثنا یتوانمندساز. یژهو یادگیری یهاآموزان مبتلا به اختلال دانش

اصفهان:    یفی،و زهره لط  یمرو  ی. ترجمه مهد یدخود باش  یو روح  یجسم  یماریهای درمانگر ب  یکوانتوم  یزیکشفابخش: با ف(. کد  1397الکس. )   ید،لو

 . ی مرو ینشر مهد

 یهمحور بر سرماو تعهد وجودنگر و درمان شفقت   یرشدرمان پذ  یاثربخش  یسه(. مقا1401گل پرور، محسن. )  ید؛زهرا؛ آتش پور، حم  ی،محمد 

 . 120-99(،  3)8، مثبت یپژوهش نامه روانشناسو شفقت به خود.  یشناختروان 
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و بهبود  یروانشناخت ی سرسخت یجانی،ه یستیشفابخش( بر بهز ی)کدها یآموزش خودشفابخش  ی(. اثربخش1401زهره. ) یفی،و لط یحانهر ی،مصلح

 . 116- 106(،  42)11، سلامت ی. روانشناسنوع دو یابتمبتلا به د یمارانب

وح  یکزاد،ن  ی،قنبر  یه؛رق  یاولی،پورل  ینور طباطبا  یدهفرخجسته،  )یمانپ  یان،ابهر  یحسن  ید؛سع   ی،فارسان  یمانی سل  ین؛ حس  یی،السادات؛   .1400  .)

 . 35-22(،  50)13 ،یدر علوم رفتار یکاربرد ی پژوهش هادر زنان سالمند.  یعاطف یهبر سرما یبر ذهن آگاه یمبتن یشفقت درمان یاثربخش

 یشناخت روان   یهنگر بر سرماو مثبت   یآگاهذهن   ی،آورآموزش تاب   یهابسته  یاثربخش  یسه(. مقا1401)   یدام  ی،شکر   ی؛مهداد، عل  ی؛مرتض  ی،هاشم

 .1401مهر  21  یخاز تار ینشده، انتشار آنلا یرفتهمقالات آماده انتشار، پذ ی،کاربرد  یروانشناسآموزان. دانش
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