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   چکیده 

Abstract 

در کنترل    ی آگاه آموزش ذهن   ی مقاله حاضر با هدف اثربخش 
ناکام  تحمل  و  مرکز    ی عواطف  بدسرپرست  نوجوانان 

شهر تهران انجام شد. روش پژوهش از    ی ست ی خانواده بهز شبه 
آزمون با گروه گواه  پس   - آزمون ش ی با طرح پ   ی ش ی آزما مه ی نوع ن 
پ  آمار   ی ر ی گ ی و  جامعه    اله س 19- 13نوجوانان    ه ی کل   ،ی است. 

بودند. جهت    1402تهران در سال   ی ست ی بهز   ی تحت سرپرست 
مند انتخاب و  صورت داوطلبانه و هدف نفر به   40نمونه    ن یی تع 

آزما  گروه  دو  سنجش    ش ی در  گمارده شدند. جهت  گواه  و 
و همکاران    امز ی ل ی کنترل عواطف و   اس ی کنترل عواطف از مق 

ناکام 1997)  تحمل  سنجش  جهت  و  مق   ی (  تحمل    اس ی از 
مداخله    ی ( استفاده شد. قبل از اجرا 2005)   نگتون ی هار   ی ناکام 

پ  گروه  دو  هر  ناکام   آزمون ش ی از  تحمل  و  عواطف    ی کنترل 
آزما به  گروه  آمد.  ذهن   ش ی عمل  ازطر   ی آگاه آموزش    ق ی را 

آموزش  در   8در    ی پروتکل  گواه    افت ی جلسه  گروه  و  کرد 
آموزش   گونه چ ی ه  اجرا   افت ی در   ی مداخله  از  پس    ی نکرد. 

ابزارها مداخله در مرحله پس    ی آزمون، هر دو گروه مجدداً 
  ن ی روز بعد مجدداً در ب   45را پاسخ دادند و    آزمون ش ی مرحله پ 

  ل ی ها با استفاده از آزمون تحل هر دو گروه ابزارها اجرا شد. داده 
  ج ی شدند. نتا   ل ی و تحل   ه ی مکرر تجز   ی ها ی ر ی گ با اندازه   انس ی وار 

ذهن  آموزش  داد  ا   ی آگاه نشان  و  کنتر   ش ی فزا در  عواطف  ل 
روز همچنان    45اثربخش بوده و بعد از    ی تحمل ناکام   ن ی همچن 

  ی دار ی و پا   ی (. با توجه به اثربخش p< 0/ 05بوده است)   دار ی پا 
  ر ی نظ   ی ت ی در مراکز حما   شود ی م   شنهاد ی پ   ؛ ی آگاه آموزش ذهن 

بهز شبه  بهره   ی ست ی خانواده  ا   ی ر ی گ به  بهبود    ی برا   روش   ن ی از 
 شود. نوجوانان بهره گرفته    ی ناکام   تحمل و    ی عاطف   ت ی وضع 

کلیديژهوا تحمل    ،یآگاهذهن  :هاي  عواطف،  کنترل 
 نوجوانان  ،یست یخانواده بهزمرکز شبه ،یناکام

 The present article aimed to investigate the 
effectiveness of mindfulness therapy on emotions 
control and tolerance of failure among poor 
parenting Adolescents of Tehran family 
analogous centers. The method was quasi-
experimental by the design of pre- posttest 
alongside control and follow-up groups. The 
statistical population consisted of all adolescents 
between the ages of 13-19 who were under 
supervision of Tehran welfare organization in 
2023. The sample case was consisted of 40 
adolescents who voluntarily took part in the study, 
selected and categorized into two experimental 
and control groups through purposeful sampling 
method. Williams et al (1997) questionnaire was 
used to estimate emotions control, in order to 
investigate adolescence’s tolerance of failure, 
Harrington’s (2005) questionnaire was applied. 
Both groups took part in the pretests of emotions 
control and tolerance of failure, prior to the 
treatment. Mindfulness therapy was presented 
within 8 sessions through an educational protocol 
for the experimental group, however the control 
group had no treatment. Both groups re-answered 
to the same tests of pre- test level after the 
sessions, the process was repeatedly done 45 days 
later. The data was evaluated through variance 
analysis test with repeated measurements. The 
obtained results demonstrated that mindfulness 
therapy was effective on the emotions control and 
tolerance of failure increase, and this 
effectiveness was stable 45days later (p<0.05). 
According to the effectiveness and stability of 
mindfulness therapy, it was suggested to apply 
this effective method in order to improve 
adolescents’ tolerance of failure and emotional 
status in supportive centers as family analogous 
centers. 
Keywords: Mindfulness, Emotions Control, 
Tolerance of Failure, Welfare Family Analogous 
Center, Adolescents 
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 مقدمه •
( میadolescenceنوجوانی  را  چالش (  از  دورهتوان  تغییرات  انگیزترین  با  رشدی  دوره  این  گرفت.  نظر  در  هرفرد  رشدی  های 

تواند های مختلفی هستند که میهمین دلیل نوجوانان همواره در حال تجربه بحرانروانی و اجتماعی همراه است. به،  شناختیزیست

است که   نوجوانانیوجود    ،ت زندگی اجتماعیلایکی از مشک  (.1402موجب مشکلات رفتاری در آنان شود )آهنگرنسب و همکاران،  

بیلادبه  شده یلی  )  سرپرستبی  نوجوانان  معضل  اند.سرپرست  بدسرپرست  واقعیتnon and poor parenting childrenیا    تلخ   ( 

 ک یونیسف لابراساس م(.  1399گردد )مظفری،  می  باز   و جامعه  خانواده  نهاد   به  آن  هایریشه   که  کشورها است  یا  جوامع  از  بسیاری

(united nations international Children’s emergency fund( )2020  ،)  سالی   21سرپرست افراد زیر  بی و نوجوانان  کودکان

اند و رنج شناختی و حمایتی مؤثر والدین و از مزایای زندگی در خانواده محروم شده هستند که از سرپرستی و حضور تربیتی، روان 

 5700روز    طور تخمینی هر رد و بهمیلیون یتیم در سرتاسر جهان وجود دا  153تقریباً    2020در سال  یونیسف  براساس گزارش    برند.می

 .شوندکودک یتیم می

سرپرست و بدسرپرست را تحت پوشش و سرپرستی خود قرار جمله سازمان بهزیستی، فرزندان بی  حمایتی از  هایدر ایران، سازمان 

گیرند تا شرایط خروج از مجموعه را پیدا  سرپرست مورد حمایت این سازمان قرار میدهند. کودکان و نوجوانان بدسرپرست و یا بی می

یکی از   .سرپرست و بدسرپرست در سراسر کشور دایر استمرکز ویژه نگهداری از کودکان و نوجوانان بی  632کنند. در حال حاضر  

 family)  سرپرست و بدسرپرست توسط سازمان بهزیستی تهیه و طراحی شده است؛ مراکز شبه خانوادهمراکزی که برای نوجوانان بی 

analogous centers)    سرپرست منظور نگهداری از اطفال و نوجوانان بی ها یا بخش خصوصی و مراکز خیریه به از طرف دولت است که

  (.1403فتحی و همکاران، )اند یا بدسرپرست تأسیس شده 

شناختی، حمایت مؤثر والدین و نیز از مزایای زندگی در خانواده محروم سرپرست و بدسرپرست از حضور تربیتی، روان بی   نوجوانان

اما با   ،سرپرست و بدسرپرست استبی نوجوانان  تأمین کارکردهای اصلی خانواده برای    خانوادهشبه    هرچند کارکرد اصلی مراکز.  هستند

و سوگ ناشی از فقدان خانواده این نوجوانان را   رسدنظر نمی کافی به   ،های کمترانتقال این کودکان از محیط خانواده به محیطی با آسیب

(. نوجوانان ساکن در 1400دهد )عامری و همکاران،  مشکلات تحصیلی قرار می شناختی، مشکلات رفتاری،های روان در معرض آسیب

طور معناداری احساس ناامیدی، افکار شوند و به تری دچار استرس، افسردگی و تظاهرات خشم میخانواده به احتمال بیش  مراکز شبه

ای که با این نوجوانان انجام شد، مشخص شد اکثر  (. در مصاحبه اولیه1395خودکشی و رفتارهای خودزنی دارند )شریعتی و همکاران،  

به  به آینده نگران هستند و  کنند. این نوجوانان در خاطر نداشتن کنترل بر اوضاع و شرایط، فشار روانی زیادی تحمل می آنها نسبت 

می احساس خلا  و وجودشان  ناسازگارانه  رفتارهای  به  تن  است  ممکن  خود  حقوق  احقاق  برای  که  هستند  ناراضی  افرادی  و  کنند 

 (. 1394آمیز بدهند )رمضانی و همکاران، انحراف 

شود تا فرد در شواری در کنترل عواطف باعث می. دهای اجتماعی نوجوانان داردثیر بسزایی بر گرایش به آسیبأت  کنترل عواطف

سوی رفتارهای  گیری و انتخاب رفتار صحیح را از دست بدهد و به زای زندگی توانایی تحلیل، تصمیمهای تنشرویارویی با موقعیت

 (. 1401)کمراتی و همکاران،  نایافته کشیده شودسازش 

تواند بر سلامت روانی آنان تأثیرگذار  ناکامی نیز یکی از مهمترین منابع و عامل مؤثر در فشار روانی نوجوانان است که به نوبه خود می 

 شود میرو  نشده روبه بینیبا شکستی پیشدهد که فرد در دستیابی به هدفی که انتظار رسیدن به آن را دارد  باشد. ناکامی زمانی رخ می

ای ( به ویژگی شخصیتی اشاره دارد که ناشی از مجموعهtolerance of failure(. تحمل ناکامی )1400)مختارزاده بنه خلخال و همکاران،  

بینی عواقب ناگوار برای ناکامی است های نامطمئن و مبهم و پیش از باورهای منفی درباره نبود قطعیت و آستانه تحمل کم در موقعیت

(. براساس دیدگاه آلیس، افرادی که از درجه بالاتری از سلامت روانی برخوردارند، در هنگام مواجه 1401)نویدی پیشتیری و همکاران،  

گیرند. یعنی این افراد زمانی کار میهای اساسی، اهداف و ترجیحات آنها در تعارض است، فلسفه تحمل را به با رویدادهایی که با ارزش 

گیرند شان در پیش میای در جهت دستیابی به اهداف مطلوبعنوان وسیله گیرند، تحمل را به توأم با ناکامی قرار میکه در شرایط دشوار و  

 (.  1400)باپونی تبتیان و یاوریان، 
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سرپرست و بدسرپرست با توجه به شرایط زندگی خویش همواره با تحریکات فیزیولوژیکی و عواطف پر تنش دست  نوجوانان بی 

کنند، چنین شرایطی بروز بالاترین مشکلات رفتاری نظیر نبود کنترل عواطف و نبود تحمل ناکامی را برای آنها به همراه و پنجه نرم می

آگاهی  ذهن است.   (mindfulness)  آگاهیذهن دارد. یک عامل مهم در تعدیل واکنش افراد در شکست و ناکامی، خشم و عصبانیت و ...  

بسیاری از رفتارها و اعمال اثر بگذارد.   تواند برکه مستلزم درک احساسات شخصی است و می  استیک شیوه بودن یا یک شیوه فهمیدن  

این شیوه درمانی، ذهن  اسآگاهی مداخلهدر  با رفتارای  استفاده شوددرمانی شناختی می  ت که در ترکیب  )دروتی و همکاران،    تواند 

شود )کلاتیان و  آگاهی روشی برای کاهش عواطف منفی همچون استرس و اضطراب ازطریق تنفس و تفکر به شمار می(. ذهن 2019

 (. 1401همکاران، 

آگاهی هستند، لذا ذهن   سرپرست و بدسرپرست با مشکلات فراوانی همچون نبود تحمل ناکامی و کنترل عواطف موجهنوجوانان بی 

گونه دهنده این امر است. همان های مختلف نشان نتایج پژوهشتواند بسیار مؤثر واقع شود.  عنوان یک رویکرد درمانی در این حیطه میبه 

(، عزیزی و همکاران 1399(، داودی مقدم و همکاران )2023، لائوریولا و همکاران )(1396)و همکاران  سلطانی هایکه نتایج پژوهش 

 دهد می نشان    (2014)و زوگمن و همکاران    (2018)، بالتار و فیلگارز  (2020)(، چان و همکاران  1395(، صفری و همکاران )1397)

حبیبی و رحیمیان بوگر   هایبراساس یافتهبپردازد. همچنین    های مورد مطالعهدر بین گروه  اطفتواند به کنترل عوآگاهی میمهارت ذهن 

( و همچنین یزدانی و 1398)  کشمیری و همکاران(،  1401(، اشرفی و همکاران )1402(، فرزادکیا و همکاران )1400فرهادی )  ،(1402)

با توجه به اینکه تاکنون   شود.میهای مورد مطالعه  در بین نمونهتحمل ناکامی  موجب افزایش  آگاهی  ذهن   آموزش  (1398)اسماعیلی  

با هدف افزایش   نوجوانان بدسرپرست مرکز شبه خانواده بهزیستیهای درمانی و آموزشی در خصوص  پژوهشی با استفاده از روش

هایی که آموزش تحمل ناکامی و کنترل عواطف انجام نشده است؛ لذا خلا پژوهشی توسط محقق مشاهده شد. بنابراین با توجه به ویژگی

با توجه به آمار رو به افزایش کودکان و نوجوانان بدسرپرست گذارد و  آگاهی برای بهبود وضعیت نوجوانان بدسرپرست برجای میذهن 

های ویژه در حوزه تربیت و این نوجوانان از طرف دیگر و نیز حساسیت   یو عوارض متعدد بدسرپرستی بر سلامت روان  طرف  یک  از

با این اوصاف   شود.های درمانی و شناختی بیش از پیش احساس می گیری از روشبا بهرهپژوهشی  چنین    انجامضرورت  پرورش آنها،  

آگاهی در کنترل عواطف و تحمل ناکامی نوجوانان بدسرپرست گردد، این است که آیا آموزش ذهنسؤالی که به ذهن محقق متبادر می

 خانواده بهزیستی تهران اثربخش است؟ مرکز شبه

 روش  •

روزه استفاده    45آزمون با گروه گواه و پیگیری  پس  -آزمونآزمایشی است که در آن از طرح پیش های نیمهروش پژوهش بر پایه طرح 

بهزیستی عنوان نوجوانان بدسرپرست مرکز شبه ساله تحت سرپرستی بهزیستی تهران به   19تا    13شد. جامعه آماری شامل کلیه نوجوانان  

مند انتخاب شدند که صورت داوطلبانه و هدف نفر از نوجوانان به   40بود که جهت تعیین نمونه مورد مطالعه؛    1402در تابستان سال  

ورود به پژوهش و با    آگاهی و گروه گواه( با رعایت ملاک نفره )گروه آزمایش آموزش ذهن 20صورت تصادفی در دو گروه مجزای  به 

،  سرپرست و بدسرپرست مرکز شبه خانواده بهزیستی در تهراننوجوانان بی د به مطالعه شامل  ورو  جایگزینی تصادفی قرار گرفتند. ملاک

 رضایت آگاهانه نوجوانان برای شرکت در پژوهشو    شناختی دیگرهای روان زمان در دوره شرکت هم  ، نبودسال  19تا    13سن ورود  

زمان در هر نوع مداخله یا برنامه آموزشی درمانی دیگر شرکت داشتن هم،  غیبت بیش از دو جلسهبود. ملاک خروج از مطالعه نیز شامل  

روز پس از   45بود.    تمایل نوجوانان به ادامه همکاری در پژوهش  و نبود  ترخیص به خود یا ترخیص به خانواده،  خارج از این تحقیق

 آزمون؛ پیگیری انجام شد. اجرای پس

 ها ابزار •
جهت سنجش کنترل عواطف از مقیاس :  (affective control scale- ACSکنترل عواطف ویلیامز و همکاران )مقیاس  الف(  

 در   و عاطفه مثبت  اضطراب ،  مقیاس خشم، خلق افسردهخرده   4ماده و    42  در قالب(  1997)  ( ویلیامز و همکارانACS)   کنترل عواطف

ها با همدیگر جمع  ، امتیاز تمامی ماده مقیاسآوردن امتیاز کل  دسته رای بب  استفاده شد.  7تا    1  گذاریبا نمره  ایطیف لیکرت هفت درجه 
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کنترل افراد بر عواطف   126تا    42کنترل عواطف افراد شامل نمره    درجه  تعییناست.    294و بیشترین نمره    42کمترین نمره    شود.می

است. کنترل افراد بر عواطف بسیار خوب    294تا    210، نمره بین  کنترل افراد بر عواطف خود متوسط  210تا    126نمره بین    ،خود ضعیف

  )ویلیامز و همکاران،  دست آمده استه ب  78/0برابر  اعتبار درونی و بازآزمایی آزمون    این مقیاس از اعتبار و روایی بالایی برخوردار است.

دست آمده است به   84/0  برابرآلفای کرونباخ    با استفاده از  ،(1388)  دهش  توسط(. همچنین ضریب پایایی مقیاس کنترل عواطف  1997

 (.α > 7/0و تأیید شد ) 93/0کرونباخ در پژوهش حاضر نیز اعتبار مقیاس با استفاده از آلفای (.1391 ،و همکاران )بگیان کوله مرز

از پرسشنامه تحمل    تحمل ناکامیجهت سنجش  (:  tolerance of failure-scale-TFS)تحمل ناکامی هارینگتون    مقیاس  ب(

طیف   در  و شایستگی  تحمل ناراحتی، پیشرفت،  تحمل عاطفی  مقیاسخرده  4  وماده    35  در قالب(  2005)  هارینگتون  (TFSناکامی )

ها با همدیگر جمع دست آوردن امتیاز کل پرسشنامه، امتیاز تمامی مادهبرای به  استفاده شد.  5تا    1  گذاریبا نمره  ایدرجه  پنج لیکرت  

تحمل ناکامی افراد در حد   58تا    35تحمل ناکامی افراد شامل نمره    درجه  تعییناست.    175و بیشترین نمره    35کمترین نمره    شود.می

است. این مقیاس بالا  میزان تحمل ناکامی افراد در حد  116نمره بالاتر از    ،تحمل ناکامی افراد در حد متوسط116تا    58، نمره بین  پایین

را    مقیاسروایی محتوایی، صوری و ملاکی این    ،(1396)  نیای در ایران نیز رحیمی و افشار  از اعتبار و روایی بالایی برخوردار است.

 آلفای کرونباخ توسط ایشان محاسبه گردید که مورد تأیید  اند. همچنین، اعتبار مطالعه حاضر با استفاده از ضریبمناسب ارزیابی کرده

   (.α > 7/0و تأیید شد )  94/0کرونباخ برابر در پژوهش حاضر نیز اعتبار مقیاس با استفاده از آلفای( قرار گرفت. 7/0)بالای 

مداخله به افراد گروه آزمایش؛  جهت آموزش جلسات  (: mindfulness training protocolآگاهی )پ: پروتکل آموزش ذهن 

های جلسه در هفته مطابق با سرفصل ای یکدقیقه  60جلسه آموزشی    8آگاهی استفاده شد. این پروتکل در  از پروتکل آموزش ذهن

( توسط محقق که سابقه اجرا 1( و محتوای جلسات طبق جدول )1391پور )(، محمدخانی و خانی 1397پروتکل طراحی شده فیضی )

 انجام پذیرفت.  در مراکز مورد نظر دارد؛

 آگاهی به گروه آزمایشپروتکل آموزش ذهن  محتواي .1 جدول

 شرح  جلسات 

 آزمون توضیح کلی در مورد ذهن آگاهی و اجرای پرسشنامه پیش تعیین اهداف جلسات،آشنایی با روند آموزش و  جلسه آشنایی 

 آموزش فلسفه و اجرای درست تنفس عمیق. اول جلسه  

 ای )ریلکسیشن( چهآموزش و اجرای مراقبه آرمیدگی ماهی دوم جلسه  

 آموزش و اجرای مراقبه معاینه کلی بدن )اسکن بدن(  سوم جلسه 

 مراقبه نشسته تنفس. آموزش و اجرای  چهارم جلسه  

 آموزش و اجرای مراقبه یوگای هوشیارانه، آموزش تشخیص تجربیات خوشایند و اجزای آن. پنجمجلسه  

 آموزش و اجرای مراقبه معاینه جزئی بدن، آموزش تشخیص تجربیات ناخوشایند و اجزای آن.  ششم جلسه 

 آموزش و اجرای راه رفتن بهشیارانه. هفتم جلسه 

 آزمون و اجرای پرسشنامه پس های آموزش داده شدهگیری از جلسات و اجرای کوتاه تمامی مراقبهبندی نتیجهجمع  هشتم جلسه 

اخذ گردید. همچنین از    IR.IAU.TON.REC.1402.087قبل از انجام تحقیق؛ ابتدا کد اخلاق برای انجام این پژوهش با شماره  

به اصل بر آن، کدهای اخلاقی انجمن روان نامه کتبی اخذ شد. علاوهنوجوانان مورد مطالعه، رضایت شناسی آمریکا که شامل احترام 

ها از تحقیق، ارائه اطلاعات کافی در مورد چگونگی آموزش و پژوهش و نیز اینکه این مداخله  رازداری نتایج، امکان انصراف آزمودنی 

های کنترل عواطف و تحمل  نفر نوجوان انتخابی؛ پرسشنامه   40گونه ضرر جسمی در برندارد، رعایت گردید. در ادامه برای همه  هیچ

های بندی شدند. در ادامه آزمودنینفره طبقه  20صورت تصادفی ساده به دو گروه  آزمون تکمیل شد. سپس به عنوان نمره پیشناکامی به 

گونه مداخله آموزشی های گروه گواه هیچ ای قرارگرفتند. آزمودنیدقیقه  60جلسه    8آگاهی« در  ایش تحت مداخله »آموزش ذهنآزم  گروه 

روز بعد مجدداً   45آزمون را تکمیل نمودند.  های پیشدریافت نکردند. پس از اتمام جلسات مداخله؛ هر دو گروه مجداً همان پرسشنامه 

منظور رعایت اصول اخلاقی؛ به گروه گواه بعد از اتمام ها جهت سنجش پیگیری اثربخشی بین هر دو گروه انجام شد. به پرسشنامه 

استفاده شد. نتایج در دو بخش تحلیل   24نسخه    spssافزار  ها از نرم تحقیق، جلسات آموزشی برگزار شد. جهت تجزیه و تحلیل داده 

ها با توجه به ها و فرضیهفرضمعیار و بخش دوم آمار استنباطی شامل پیشانحراف    میانگین و شدند. بخش اول آمار توصیفی شامل  

 های مکّرر استفاده شد. گیریواریانس با اندازهتحلیل آزمون و پیگیری( از آزمون آزمون، پس مقایسه سه زمان )پیش
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 و شرایط به با توجه شد. رعایت رازداری و خصوصی حریم تضمین آگاهانه، رضایت اخذ شامل اخلاقی موازین پژوهش این در

 اتمام از  پس بودند. مختار پژوهش از مورد خروج  در شرکت کنندگان سؤالها، تمامی تکمیل به تأکید ضمن  هاپرسشنامه تکمیل  زمان

 .گرفتند قرار مداخله تحت نیز گواه گروه پژوهش 

 ها یافته •

آزمون افزایش آزمون گروه آزمایش نسبت به پیش( حاکی از تغییرات نمرات کنترل عواطف و تحمل ناکامی در پس2جدول شماره )

های مکرّر استفاده شده است. استفاده  گیریدست آمده از آزمون تحلیل واریانس با اندازه های به داشته است. برای تجزیه و تحلیل داده 

بودن توزیع نمرات، آزمون های استفاده از این آزمون؛ نرمال فرض فرض اولیه است. مهمترین پیشاز این آزمون مستلزم رعایت چند پیش

 ها است. همگنی واریانس  منظور بررسی مفروضه وآزمون موچلی به  M-Boxلون، 

 هاي توصیفی متغیرهاي آزمون براساس مراحل مداخله و گروه گواه . شاخص 2جدول 

 انحراف معیار  میانگین متغیر  گروه

 آزمایش

 آگاهی()آموزش ذهن 

 کنترل عواطف 

 14/ 12 124/ 68 آزمون پیش

 26/ 45 174/ 05 آزمون پس

 21/ 40 168/ 74 پیگیری 

 تحمل ناکامی

 11/ 44 79/ 31 آزمون پیش

 24/ 58 100/ 89 آزمون پس

 21/ 80 99/ 31 پیگیری 

 گواه 

 کنترل عواطف 

 17/ 28 126/ 10 آزمون پیش

 16/ 02 128/ 05 آزمون پس

 14/ 56 128/ 47 پیگیری 

 تحمل ناکامی

 12/ 40 74/ 55 آزمون پیش

 17/ 50 76/ 90 آزمون پس

 13/ 80 78/ 45 پیگیری 

ناکامی به ترتیب برابر داری آزمون شاپیروویلک برای کنترل عواطف و تحمل  سطح معنا  3آمده در جدول  دست های بهبراساس یافته

های پرسشنامه کنترل عواطف و تحمل ناکامی (. بنابراین فرض یک مبنی بر غیرنرمال بودن دادهp>05/0محاسبه شد )  31/0و    81/0با  

دهنده مقدار آزمون لون برای که نشان   Fشود، مقادیر  ها تأیید شد. همچنین مشاهده می رد شده و فرض صفر مبنی بر نرمال بودن داده 

ها در فرض برابری واریانس (. با توجه به این نتیجه پیش p>01/0دار نیست )یک از متغیرها معناهاست، در هیچبررسی همگنی واریانس 

می تأیید  پژوهش  پیشمتغیرهای  در  واریانس Mفرض  شود.  یکسانی  نتایج  نیز  می  -باکس  تأیید  آزمون  این  ازطریق  شود  کوواریانس 

(001/0<P  .)ها تأیید نمیفرض موچلی با تخمین مقدار مجذور کای جهت تعیین تساوی واریانس نتایج پیش( 05/0شود>P در نتیجه .)

ها از آزمودنیهای اثرات درون فرض تخطی شده است. در نتیجه از اصلاح اپسیلن استفاده شد و برای تفسیر نتایج آزموناز این پیش

 گیزر استفاده شده است.  -آماره گرین هاوس

 ها و آزمون موچلی همگنی واریانس M-Boxها، آزمون لون، . نتایج آزمون شاپیرو ویلک جهت بررسی نرمال بودن داده3جدول 

 wموچلی  M-Box آزمون لون   آزمون شاپیروویلک  

 تحمل ناکامی کنترل عواطف  تحمل ناکامی کنترل عواطف  تحمل ناکامی کنترل عواطف  تحمل ناکامی کنترل عواطف 

 0/ 74 0/ 81 7/ 37 17/ 15 0/ 001 0/ 001 0/ 94 0/ 97 آماره

 0/ 01 0/ 01 0/ 35 0/ 11 0/ 1 0/ 98 0/ 31 0/ 81 داری سطح معنا 

فرضیه بررسی  ذهندر  آموزش  اثربخشی  بر  مبنی  پژوهش  نتایج های  براساس  ناکامی  تحمل  و  عواطف  کنترل  افزایش  بر  آگاهی 

( و افزایش تحمل ناکامی p=  001/0)  49/0آگاهی بر افزایش کنترل عواطف با اثر  مداخله آموزش ذهن ،  4آمده در جدول شماره  دستبه 

 ( اثربخش بوده است. p=001/0) 45/0با اثر 
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 گیزر   - با معیار گرین هاوس آزمون و پیگیري  آزمون، پس هاي آزمایش و گواه در مراحل پیش هاي مکررّ در گروه گیري . نتایج تحلیل واریانس با اندازه 4جدول  

 مجذور اتا داری سطح معنا  Fنسبت  میانگین مجذورات  درجه آزادی  مجموع مجذورات  منبع تغییرات  

 کنترل عواطف 
 گروهی درون 

 0/ 45 0/ 001 31/ 42 11483/ 09 1/ 64 18817/ 12 مراحل مداخله

 0/ 29 0/ 001 15/ 68 5728/ 89 1/ 64 9387/ 82 گروه ×مراحل مداخله

 0/ 49 0/ 001 37/ 70 8697/ 04 1 19609/ 63 گروه گروهیبین

 تحمل ناکامی
 گروهی درون 

 0/ 14 0/ 008 6/ 18 2738/ 51 1/ 49 4074/ 47 مراحل مداخله

 0/ 08 0/ 04 3/ 58 1587/ 40 1/ 49 2163/ 80 گروه ×مراحل مداخله

 0/ 45 0/ 001 31/ 93 6351// 07 1 8019/ 67 گروه گروهیبین

 

(.  p<05/0نیز حاکی از اثربخشی و پایداری آموزش تا مرحله پیگیری بوده است)  5تعقیبی بنفرونی در جدول شماره  نتایج آزمون  

آزمون و پیگیری در قیاس با  دهد که بین کنترل عواطف و تحمل ناکامی در مراحل پس نشان می   5مقایسه تغییرات در جدول شماره  

دار ها معناکه در گروه گواه این تفاوت داری وجود دارد و این تأثیر تا مرحله پیگیری ماندگار مانده است؛ درحالیآزمون تفاوت معناپیش

 نیست.

 . نتایج آزمون بنفرونی جهت مقایسه اثربخشی و پایداري مرحله پیگیري 5جدول 

 داری سطح معنا  اختلاف میانگین    آزمون 

 کنترل عواطف 

 آزمون پیش
 0/ 0001 -29/ 15 آزمون پس

 0/ 001 -25/ 27 پیگیری 

 آزمون پس
 0/ 0001 29/ 15 آزمون پیش

 1 3/ 88 پیگیری 

 یگیری پ
 0/ 0001 25/ 27 آزمون پیش

 1 -3/ 88 آزمون پس

 تحمل ناکامی

 آزمون پیش
 0/ 01 -11/ 96 آزمون پس

 0/ 002 -11/ 95 پیگیری 

 آزمون پس
 0/ 01 11/ 96 آزمون پیش

 1 0/ 01 پیگیری 

 پیگیری 
 0/ 002 11/ 95 آزمون پیش

 1 -0/ 01 آزمون پس
 

 

 آگاهی در افزایش کنترل عواطف و تحمل ناکامی نوجوانان بدسرپرست . وضعیت اثربخشی و پایداري آموزش ذهن 1نمودار 



 1404/93/93  بهار   /  1، شماره  نهمسال بیست و    /  113مجله روانشناسی  

 

 بحث  •
خانواده بهزیستی بدسرپرست مرکز شبهآگاهی در کنترل عواطف و تحمل ناکامی نوجوانان  آموزش ذهن  مقاله حاضر با هدف اثربخشی

درصد اثربخش بوده و   49آگاهی در افزایش کنترل عواطف  ها نشان داد که آموزش ذهن انجام پذیرفت. یافته  1402شهر تهران در سال  

با نتایج پژوهش   45پس از   ، لائوریولا و همکاران (1396)و همکاران    سلطانی  هایروز نیز پایدار بوده است. نتایج این یافته همسو 

، بالتار و  (2020)(، چان و همکاران  1395(، صفری و همکاران )1397(، عزیزی و همکاران )1399(، داودی مقدم و همکاران )2023)

معنای آگاه بودن از افکار، رفتار، هیجانات و احساسات است و شکل آگاهی بهذهن  است.  (2014)و زوگمن و همکاران    (2018)فیلگارز  

. کاربردهای یی داردلاشود که در آن دو عنصر اساسی حضور در زمان اکنون و قضاوت نکردن ارزش بای از توجه محسوب میخاص

کاهش نقاط   نقاط قوت و   کید برأت   قوت و  آگاه بودن ازنقاط ضعف و؛  آگاه شدن وکنترل کردن احساسات،  شناخت آگاهی شامل  ذهن 

هویت ؛ شناسایی  های خود در زندگیآگاه شدن از ارزش؛  اهداف براساس واقعیت برای زندگین  یتعی؛  آگاه شدن از نیازهای خود؛  ضعف

منفی یا علت یک مشکل    تا به جای ماندن در افکار  شدکمک  نوجوانان  به    ،آگاهی  رویکرد ذهن  است. در پژوهش حاضر با استفاده از

کردن آگاهی به  نسبت به لحظه حال، ازطریق فنونی مثل توجه به تنفس و بدن و معطوفهای حل آن تمرکز کنند و  و پریشانی، روی راه 

شده و از تجربه    ،عنوان حوادث ذهنیافکار نوجوان به   اینجا و اکنون، بر نظام شناختی و پردازش اطلاعات تأثیر بگذارند. در این روش

این روش نوجوانان آموختند تا چرخه نشخوار   عنوان ابزاری برای زندگی در زمان حال استفاده شد. با تمرکز و توجه روی تنفس به 

حضور در حال بدون    آگاهی و تجربه گیری از آموزش ذهنفکری را متوقف کرده و از افکار منفی خود فاصله بگیرند. درنتیجه با بهره 

خانوادگی ضعیف بودند؛ از هرگونه افکار و رفتارهای    خانواده بهزیستی را که دارای پیشینهگری؛ نوجوانان ساکن در مراکز شبهقضاوت 

آگاهی در افزایش اضطرابی و افسردگی و خشم دور نموده و عواطف مثبت در آنها تقویت شد. یافته دیگر تحقیق نشان داد آموزش ذهن 

با نتایج یا  45درصد اثربخش بوده و پس از    45ناکامی    تحمل  حبیبی و   هایفتهروز نیز پایدار بوده است. نتایج این یافته نیز همسو 

( و  1398)  کشمیری و همکاران(،  1401(، اشرفی و همکاران )1402(، فرزادکیا و همکاران )1400فرهادی )  ،(1402)رحیمیان بوگر  

 افکار، هیجانات و آگاهی   آگاهی و تأثیر آن در ذهن،گیری از آموزش ذهن است. در نتیجه با بهره   (1398)همچنین یزدانی و اسماعیلی  

ای بودند؛ این خاطر موقعیت فرهنگی و هویتی خانوادگی دارای مشکلات عدیدهخانواده بهزیستی که به نوجوانان ساکن در مراکز شبه

که آگاهی از افکار،    شدله باعث  ئاین مس  دارد،  تأکید  ذهن  حضور  مفهوم  بر  آگاهیذهن  بر  مبتنی  مداخله که    آنجا  ازمقوله تقویت شد.  

در مدیریت رفتارها و افکارهای منفی چون   نموده وکه بتوان آنها را مدیریت و تنظیم  طوریبه   .انگیزه ها رخ دهدرفتار، هیجانات و  

 شد.  ناکامی و عواطف حاصل از آن مؤثر واقع 

آگاهی در افزایش کنترل عواطف و تحمل با توجه به نتایج حاصل در پژوهش حاضر و با توجه به اثربخشی و پایداری آموزش ذهن 

آگاهی شود جلسات آموزشی و درمانی ذهن گونه مراکز پیشنهاد میخانواده بهزیستی به مسئولین اینناکامی به نوجوانان ساکن در مرکز شبه

ای و با استفاده از جلسات ریلکسیشن، اسکن بدن و تشخیص تجربیات خوشایند و صورت دورهبرای این افراد تدارک دیده شود و به 

شود هنگام های مختلف در ترغیب آنها به بالا بردن کنترل عواطف و تحمل ناکامی بهره جویند. همچنین پیشنهاد میو تمرین  ناخوشایند

گونه مراکز توسط سازمان بهزیستی شرایطی مهیا گردد تا وضعیت آنها ازنظر مشکلات ست به این ورود کودکان و نوجوانان بدسرپر

شناسی مورد سنجش و مطالعه قرار گیرد و در صورت وجود مشکل در هریک از این های روانشناختی ازطریق تست شخصیتی و روان

شناختی مشابه آموزش های روان آگاهی و سایر روشهای آموزشی و درمانی مناسب نظیر ذهن های زبده روش ها، توسط مشاوره ویژگی

( برای ACTهای آموزشی و درمانی نظیر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )گردد از سایر روشداده شود. به محققان آتی پیشنهاد می

شبه  مراکز  نوجوانان  ناکامی  تحمل  و  عواطف  کنترل  بهره  افزایش  تهران  بهزیستی  نوجوانان  خانه  به  محدود  حاضر  پژوهش  گیرند. 

 تعمیم نتایج به سایر نوجوانان باید اجتناب نمود.سرپرست ساکن در مراکز شبه خانواده بود، در نتیجه از بدسرپرست یا بی

 گیرينتیجه •

 خانواده بهزیستی تهران اثربخش است.آگاهی در کنترل عواطف و تحمل ناکامی نوجوانان بدسرپرست مرکز شبه آموزش ذهن 
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 منافع  تعارض  •
 .ندارد  منافع تعارض و مالی حامی مقاله این نویسندگان، اظهار بر بنا

 یقدردانتشکر و  •
 شود.می و قدردانی تشکر داشتند؛ همکاری پژوهش  این اجرای در که افرادی همه  و پژوهش در کنندهشرکت افراد همه از

 منابع  •
بخشی شناختی بر اعتیاد به اینترنت، بازداری شناختی و کنترل عواطف (. اثربخشی توان 1402آهنگرنسب، علی؛ عزیزی، مهدیه؛ سعیدمنش، محسن. ) 

 . 125-149، 53، سال چهاردهم، شماره درمانیفصلنامه فرهنگ مشاوره و روان در نوجوانان درگیر با اعتیاد به اینترنت. 

  آگاهی بر تحمل درماندگی، ناکامی و کنترل  اثربخشی آموزش کاهش استرس مبتنی بر ذهن(.  1401نیا، زهرا؛ منظمی تبار، فریبا. )اشرفی، مائده؛ عازم

 خشم زنان با فشار خون بالا. مجله سلامت و مراقبت،  24)2(، 108-119. 

(. تعیین وضعیت خودکنترلی و تحمل ناکامی در دانشجویان کارورز و کارآموز دانشگاه علوم پزشکی ارومیه: 1400باپونی تبتیان، علی؛ یاوریان، رویا. )

 .655-663(، 145پیاپی  8)19، مجله پرستاری و ماماییگذار بر سلامت روان. دو ویژگی تأثیر

 (. مقایسه ناگویی خلقی و کنترل عواطف در مادران دانشآموزان با و بدون1391محمد امینی، مهدی. )  ؛بگیان کوله مرز، محمد جواد؛ درتاج، فریبرز

 (. 3)2، مجلهی ناتوانیهای یادگیریناتوانی یادگیری.  

ای تحمل بینی اقدام به خودکشی: عامل واسطهشناختی در پیش (. نقش سلامت جسمانی و درد روان 1402حبیبی، فاطمه؛ رحیمیان بوگر، اسحق. )

 .332-342(، 3)27 ،107مجله علمی روانشناسی پریشانی و پرخاشگری معطوف به خود. 

آگاهی بر عواطف منفی دختران (. اثربخشی درمان خودشفقتی مبتنی بر ذهن1399زاده، آزاده. )فروشچوب  ؛داودی مقدم، مهسا؛ سعیدمنش، محسن

 . 31-38(، 33پیاپی  3)9، فصلنامه مددکاری اجتماعی. سرپرستنوجوان بدسرپرست و بی 

مجله روانشناسی شناختی براساس میزان تمایزیافتگی و تحمل ناکامی در سالمندان.  بینی سرسختی روان (. پیش1396نیا، کریم. )رحیمی، نسیم؛ افشاری

 .136-127(، 2)3، پیری

چهارمین سرپرست و بدسرپرست.  (. اثربخشی امیددرمانی بر شادکامی کودکان بی1394اراهیمی بخت، حبیب اله. )  ؛ رمضانی، شکوفه؛ محمدی، نسیم

 . https://civilica.com/doc/492345تهران،  المللی روانشناسی و علوم اجتماعی،کنفرانس بین

گری تنظیم هیجان در آگاهی بر کنترل عواطف با میانجیهای ذهنبین مهارت(. بررسی سهم پیش1396سلطانی، الهه؛ قربانی، مریم؛ مرادی، اعظم. )

 .1-13، نایین، های نوین در روانشناسیهمایش ملی پژوهشدانشجویان. 

ای خودکارآمدی اجتماعی در رابطه بین دلبستگی به گروه همسال (. نقش واسطه1395چاری، مسعود. )حسین  ؛پور، مسعود شریعتی، محبوبه؛ فضیلت

 .27-49(، 2/70پیاپی  1) 8، مطالعات آموزش و یادگیری . آموزان دبیرستانیو والدین با احساس تنهایی در دانش

( بتول.  امیری جامی، حسین؛ صفری،  محمدرضا؛  بخشی،  اسماعیل؛  پادبان،  آموزش ذهن1395صفری، سهیلا؛  تاثیر  و (.  عواطف  برکنترل  آگاهی 

 .المللی علوم و مهندسی در عصر تکنولوژیکنفرانس بین. آموزان پایه دهمپرخاشگری در دانش

( بر امنیت روانی QCT(. تأثیر روش کیفیت آموزش گروهی) 1400رهنمو، سعید. )اخلاق، فرشته؛ شریفیاله؛ خوشعامری، محمدعلی؛ فتحی، آیت

 .177-197(، 54)14 نشریه علمی آموزش و ارزشیابی،سرپرست. اجتماعی نوجوانان دختر بی 

آگاهی بر عواطف مثبت و منفی و پیچیدگی عاطفی: (. اثر آموزش ذهن1397عزیزی، رضا؛ یوسفی افراشته، مجید؛ مروتی، ذکراله؛ الهی، طاهره. )

 .39-58(، 1)پیاپی 9، شناختیهای کاربردی روان فصلنامه پژوهشبررسی تغییرات در طول زمان. 

های نوجوانان دختر مراکز شبیه خانواده بهزیستی برای شروع زندگی (. موانع و چالش1403نگین، مریم. )خاک   ؛فتحی، منصور؛ بخشی زارعی، فهیمه 

 .181-228(، 93)24 پژوهشی رفاه اجتماعی، -فصلنامه علمیمستقل. 

( شهنام.  ابوالقاسمی،  عبدالحسن؛  فرهنگی،  مهتا؛  ذهن1402فرزادکیا،  بر  مبتنی  استرس  کاهش  اثربخشی  مقایسه  پویای  (.  روانی  درمان  و  آگاهی 

 . 44-51(، 1)10 فصلنامه بولتن سلامتی زنان،مدت بر کاهش تحمل نکردن عدم اطمنیان و افسردگی زنان دارای فیبرومالژیا. کوتاه

. آگاهی بر عواطف مثبت، منفی و استرس تحصیلی دانش آموزان دختر(. اثربخشی درمان کاهش استرس مبتنی بر ذهن1400فرهادی، شهربانو. )

 (.1)7، فصلنامه مطالعات روانشناسی و علوم تربیتی

 دوره جامع کارگاه تخصصی. تهران.  درمانی مبتنی بر توجه آگاهی و شفقت.روان (. 1397فیضی، علی. )

https://civilica.com/doc/492345
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آگاهی در رابطۀ بین افسردگی، اضطراب و تنیدگی با بهزیستی  کنندۀ ذهن(. نقش تعدیل1398کشمیری، مرتضی؛ فتحی آشتیانی، علی؛ جلالی، پیوند. )

 .217-231(، 2)23 ،90مجله روانشناسی روان شناختی. 

آگاهی بر ناامیدی و نشخوار فکری در افراد  (. اثربخشی درمان شفقت مبتنی بر ذهن1401زاده، مریم؛ بخشایش، علیرضا. )کلاتیان، مرجان؛ صالح

 .  48-43(، 1)8  فصلنامه سلامت بزرگسالان،مسن.  

آگاهی بر کنترل عواطف نوجوانان (. مقایسه اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و ذهن1401پیرانی، ذبیح. )  ؛کمراتی، مریم؛ زنگنه مطلق، فیروزه

 . 2474-2486(، 120)21، شناختیمجله علوم روان رسان. دارای رفتارهای خودآسیب

های مبتنی بر حضور ذهن) به همراه راهنمای عملی درمان شناختی مبتنی بر حضور ذهن برای درمان (. 1391پور، حمید. )خانی ؛محمدخانی، پروانه 

 بهزیستی و توانبخشی.تهران. چاپ اول. انتشارات دانشگاه علوم  پیشگیری از عود افسردگی(.

های فراشناختی و احساس تنهایی و تحمل (. اثربخشی طرحواره درمانی بر مهارت1401مختارزاده، مریم؛ شفیع آبادی، عبدالله؛ حیدری، حسن. )

 .48-58(، 72پیاپی  3)11رویش روانشناسی، ناکامی دانشجویان دانشگاه اسلامشهر. 

مجله دستاوردهای نوین در آوری.  سرپرست و بدسرپرست و ارتباط آن با تاب(. مروری بر بررسی معضلات نوجوانان بی1399مظفری، سعید. )

 .  53- 60(، 24)3، مطالعات علوم انسانی

(. اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تحمل ناکامی و اضطراب سلامت در 1401زاده، رمضان؛ عمادیان، علیا. )نویدی پشتیری، شبنم؛ حسن

 .222-231(، 1)3، شناختی نوجوان و جوان دوفصلنامه مطالعات روان دانشجویان پرستاری و مامایی مبتلا به اضطراب سلامت. 

آگاهی مثبت بر پاسخ به تنیدگی و علائم افسردگی نوجوانان پسر دارای (. اثربخشی برنامۀ آموزشی ذهن1398یزدانی، محمد؛ اسماعیلی، مریم. )
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