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 چکیده 
  

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

خودشفابخش  آموزش  و  سرما   ی مشفقانه    ی ها ه ی بر 
بهز   ی شناخت روان  پژوهش    ی روان   ی ست ی و  روش  شد.  انجام 
بود. جامعه    ی ا مرحله سه   - ی گروه با طرح سه   ی ش ی آزما   مه ی ن 

نشانگان اضطراب    ی نوجوانان دختر دارا   ه ی شامل کل   ی آمار 
ورود )کسب نمره    ی ها 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 شناخت روان   ه ی ها با استفاده از پرسشنامه سرما شدند. داده 

گروه    ی گردآور   ی شناخت روان   ی ست ی بهز   امه پرسشن  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   ی ها نکردند. داده   افت ی در   ی ا مداخله   چ ی کنترل ه 
مکرر با استفاده از    ی ر ی گ با اندازه   انس ی وار   ل ی به روش تحل 

نشان    ج ی . نتا د ی گرد   ل ی و تحل   ه ی تجز   23نسخه    spssافزار  نرم 
  ی مشفقانه و آموزش خودشفابخش   ی آگاه داد که آموزش ذهن 
سرما  بهبود  بهز   ی شناخت روان   ی ها ه ی باعث    ی ست ی و 

دارا   ی شناخت 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    ی اثربخش   ن ی نشان داد که ب   ی ب ی آزمون تعق   ج ی نتا   ن ی همچن 
 وجود ندارد.   ی تفاوت معنادار   کرد ی 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   یهاتیمشکلات 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،    گذاردی م  ریتأث  دختر،  نوجوانان

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

 ن یدر ب  است که  فرسا از دلهره و ترسو طاقت  یعیرطبیحس غ  کیاضطراب،    (.2022)آنجوم و همکاران،    شودینوجوانان محسوب م

  ت ی فیبر ک   یبلندمدت  یامدها یپ  تواندیاضطراب در نوجوانان م  یهانشانه   همین خاطربه ؛  (2022وانگ و همکاران،  است )  جینوجوانان 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    یآورتابو  خودکارآمدی  (، مشکلات در  2023خود )تالی و همکاران،  عدم شفقت به

و همکاران،   و همکاران،  2019آگاتی  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 روان مشکلات 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،   ها فرصت و هامحدودیت با مواجهه چگونگی  به  نسبت شان هایخصوص توانایی در

 هایویژگی از )یکی (، امیدواریزیانگچالش  وظایف در تیموفق 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 )سبکن یبخوش  و (تیموفق به برای رسیدن اهمصیبت و مشکلات برابر در مقاومت) پذیری(، انعطاف 2019،  لریم  و  رانیل)

(. 2013ا،  زائوترو   کند( است )استورجن می  اتخاذ آینده و حال حاضر در تیموفق 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 

  عنوانبهاستت و ممکن استت   ستلامت روانی یاصتل یهایژگیاز وی ک( یpsychological well-being)  شتناختیروان یستتیبهز

)تانگ و   شتود فیحل مشتکل ستالم( تعر  جان،یه  می)مقابله، تنظ  یآورتاب نی)معنا( و همچن ی( و خوشتبختمیل  گرا )لذت،لذت  یشتاد

 گرانیخود(، روابط مثبت با دمثبت نستبت به نگرش  کی)داشتتن  یریخودپذ  ؛عامل 6شتامل   شتناختیروان یستتیبهز(. 2019همکاران،  

مقابله با مستائل    یی)احستاس استتقلال و توانا  ی(، خودمختاراقیاشتت  توستعه ییو داشتتن توانا  گرانیروابط دوستتانه با د و )گرم کردن

 یی)توانا طیمستتمر( و تستلط بر مح رشتد  )احستاس ی(، رشتد شتخصت ی)هدف داشتتن در زندگ  ی(، هدف در زندگفشتارهای و اجتماع

باعث پیامدهای   تواندیمپایین  شتناختیروان(. بهزیستتی  2022بلد و الستینت،  -؛ به نقل از بلاستکو1989)ریف،  ( استتیطیمح  تیریمد

ویژه برای نوجوانان به ،(2021فردی و تحصتتیلی و مشتتکلات اضتتطرابی )لوپز و نیهایی، قلدری، مشتتکلات بین ازجملهیی زابیآستت 

ی  امطالعهدر  ،(2014که روستر و پینلا )  طورهمان(، 2020نوجوانان دختر که در دوران حستاستی هستتند، بشتوند )دراگون و همکاران،  

 ستلامت روانیمداخله در  یهایاستتراتژ  یاجرا یرا برا  یفردمنحصتربه یرشتد یاهها و فرصتتچالش  ی،نوجوان  بیان کردند که دوران

پرورش   اهآنکه هدف هستتند درمانی  -یاو مداخلات مشتاوره هاآموزشبنابراین نوجوانان دارای نشتانگان اضتطراب نیازمند ؛  کندیارائه م

)کابات   باشتدنستبت به افکار و اعمال فرد   شتتریو احستاستات و شتفقت ب  قضتاوت نستبت به افکار  رقابلیغ  یکردهایبا رو یذهن یآگاه

 (.2013 ن،یز

مشتتتفقانه    آگاهیذهنواقع شتتتود،  مؤثرنوجوانان    شتتتناختیروانبر بهبود مشتتتکلات  تواندیمستتتبب یکی از مداخلاتی که بدین

(mindful self-compassion)  را در  یمختلف یرا توستعه دادند تا ابزارهامشتفقانه    آگاهیذهنه مداخل ،(2013گریمر )ف و  استت. ن

کردن به توجه یامعنبهمشفقانه    آگاهیذهندرمان   روزمره خود قرار دهند.  یو ادغام آن در زندگ  خودبهشفقت  یتتقو یبرا  افراد یاراخت
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 اجتناب از احستاسات دردناک خود  ،آموزندیافراد مکه در این درمان   اوت استتضت از ق یمند و خالخاص، هدف  یهاوهیزمان حال به شت 

داشتته باشتند  شتفقتند و نستبت به آن احستاس ست را بشتنا  خود بهدر گام اول، تجر توانندیم ینبنابرا  ؛نکرده و آنها را سترکوب نکنند

 یدزا تأکاستتترس شتترایط درازخود  مراقبت هنحوبا    آگاهیذهن ی،آرامتنبر   مشتتفقانه  آگاهیذهن  یهانی. تمر(2014)روستتر و پینلا،  

)دوراکوا  شتودیدر او منجر م یمنف یندبه کاهش استترس و افکار خودآ  ودر فرد دارد  یآرامش ذهن یجاددر ا ییستزانقش به که  کنندیم

درپیش بگیرد و   خودبهای نستبت تا شتیوه مصتالحه جویانه  کندیممبتنی بر شتفقت به فرد کمک   آگاهیذهن(. درمان  2019و همکاران،  

این ادغام  بنابراین؛ (1401)جعفری قلعه بیگ و همکاران،    ندازدیبو عاری از قضتتتاوت    ترقیدق، نگاهی گذردیم اشیزندگبر آنچه در 

 یشتتریو شتفقت( متمرکز استت، ممکن استت اثرات ب  آگاهیذهن  ترتیببه ) یفردینو ب  یفردبه صتراحت بر ابعاد درون دو رویکرد که

 رستدینظر مبه ،مطرح شتده استت  داًیجد که  یکردهاییرو یندر ب(. ازستویی دیگر 2021روبیو و همکاران،  -)مارتینز  داشتته باشتد  همراهبه

 ی،انستان شتامل جستم، روان، ارتباطات اجتماع بعد 5که   یریدامنه فراگ یبا توجه به گستتردگ(  self-healing)خودشتفابخشتی   یکردرو

( 2011لوید و جانسون )  توسط یکردرو ین. ا(2018باشد )لوید،  مداخله اثرگذار   یکبتواند  ،را مدنظر قرار داده است اخلاقو   یتمعنو

کاهش   ،نیآفرمشتکل یتیشتخصت  یهایژگیشتناخت و  یابی،خاطره  یهاشتامل مهارتتحت عنوان کدهای شتفابخش ارائه شتده استت و 

ت لامشتتک د اکثرمعتقدن ین. محققتشتتفابخش استت  کدهای یناتدعا و تمر  ی،بخشتت خودآرام یهاآموزش مهارت  ،بخشانیاقدامات ز

 یهاهستتند. استترس  فیزیولوژیک یهاو استترس  یتیموقع یهاکه شتامل استترس ردیگیازاستترس سترچشتمه م  یکیزیفریو غ  یزیکیف

 یزیولوژیک،ف یهااستترس یول ؛هستتند صیتشتخبوده و قابل یرونیدارند، عمدتاً ب یکه منبع مشتخصت  هستتند  ییهااستترس  یتی،موقع

نوع استترس باعث   ین. اشتوندیم یختهو برانگ  یجادا مخرب یهستتند که توستط خاطرات ستلول یناآشتکار و مخف  درونی،  یهااستترس

استت که  عمیقی یارو بست   یبلکه استترس پنهان یستت،د نرف یرونیب یتوضتع  و یطشترا  ریتأثتحت  شتود که می  ییهایو ناخوشت  یماریب  بروز

بر   یدرمان یکردرو ینتمرکز استبب (. بدین2021)زارعان و لطیفی،  افراد مستتقل استت   فعلی یتدرواقع در درون بوده و کاملاً از وضتع

با (.  2019)لوید،   استت یزیولوژیکعلل استترس ف یابیشتهیپنهان و ر  حافظههمان  یا یفرد جهت درمان خاطرات مخرب ستلول تلاش

اند؛ اما هرکدام مورد توجه قرار گرفته  یرفتار یموج ستوم شتناخت  یهاو بعد از درمان  یردر چند ستال اخ  یکرددو رو ینا  ینکهتوجه به ا

بر عملکرد مغز و کاهش استتتترس  یشتتتترب  یخودشتتتفابخشتتت   یکردکه رویطورهستتتتند به یمتفاوت  هاییکروند و تکن  یداراآنها   از

 یدر زمان حال و بدون داور  خودبهنستبت    یانهجومصتالحه  یوهبر داشتتن شت  یشتتربر شتفقت ب  یمبتن  آگاهیذهنکه یدرحال  یزیولوژیک؛ف

 یبرا یدیانداز جدنوجوانان مشتخص کند و چشتم یمداخله کارآمدتر را برا تواندیم یکرددو رو ینا یستهخاطر مقاینهمدارد به یدتأک

 یستهمقا تعیین"بر محقق در پژوهش حاضتر به بررستی این هدف مبنی روینازا  .پژوهشتگران و متخصتصتان حوزه نوجوان فراهم آورد

  ی نوجوانان دختر دارا یروان  یستتیو بهز  شتناختیروان هاییهبر سترما  یمشتفقانه و آموزش خودشتفابخشت   آگاهانهذهنآموزش    یاثربخشت 

 پرداخته است. "نشانگان اضطراب

 روش  •
 -گتتروه کنتتترل(و  مشتتفقانه آگتتاهیذهن، گتتروه خودشفابخشتتی)گتتروه  گروهیستتهآزمایشتتی بتتا طتترح روش پتتژوهش نیمه

نوجوانتتان دختتتر دارای نشتتانگان  هیتت کل. جامعتته آمتتاری شتتامل استتت دوماهتته( یریتت گپی وآزمتتون پس آزمتتون،شی)پ یامرحلهستته

نفتتر  45 منتتدی ورود بتته روش هدفهتتاملاککتته بتتا استتتفاده از  استتت 1401-1402در ستتال تحصتتیلی  جتتامتربتاضتتطراب شتتهر 

گتتروه قتترار داده  3در  یتصتتادف صیتخصتت  آمتتوزان دختتتر دوره متوستتطه اول انتختتاب و ستتپس بتتااز دانشنفتتر(  15)هتتر گتتروه 

نفتتر بتترای هرگتتروه توصتتیه شتتده استتت )گتتال و  15آزمایشتتی حتتداقل ه در تحقیقتتات آزمایشتتی و نیمهکتت توجتته بتته این شتتدند. بتتا

ی ورود شتتامل هتتاملاکمنتتد انتختتاب شتتد. هدف صتتورتبهنفتتر  45(، تعتتداد 1386؛ ترجمتته نصتتر و همکتتاران، 1995همکتتاران، 

ستتال )دوره  15تتتا  13ستتن  در پرسشتتنامه اضتتطراب بتتک، 16کستتب نمتتره بتتالاتر از نقطتته بتترش ش، بتته شتترکت در پتتژوه یتتلتما

 از دو جلستته،یشبتت   یبتتتغ،  زمتتانآمتتوزش هم  یافتتتدرختتروج شتتامل  هتتای  ی و ملاکپزشتتک  یمصتترف داروهتتا  نبود  متوسطه اول(،

، بتتود. روش اجتترای پتتژوهش آمتتوزش مداخلتته کننتتد ینتتدکتته در فرا یپزشتتکو روان یپزشتتک یهتتاقتترار گتترفتن تحتتت درمان

روی  ، ابتتتدا جتتامتربتوستتطه اول دخترانتته در شهرستتتان هتتای لازم بتتا متتدیران متتدارس متیهماهنگصتتورت بتتود کتته بعتتداز نبدی
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و بتتالاتر کستتب کتترده بودنتتد و دارای  16ی کتته نمتتره آمتتوزاندانشآمتتوزان پرسشتتنامه اضتتطراب بتتک اجتترا و ستتپس از بتتین دانش

ی هاپرسشتتنامهگتتروه قتترار داده شتتدند. ستتپس  3طور تصتتادفی در نفتتر انتختتاب و بتته 45ورود بتته پتتژوهش بودنتتد،  یهتتاملاک

آزمتتتون از یشپ عنوانبتتته ،(1989ریتتتف ) شتتتناختیروان یستتتتیبهز( و 2010لوتتتتانز و همکتتتاران ) شتتتناختیروان یهستتترما

و ( 1401و همکتتاران ) یصتتادق مشتتفقانه آگتتاهیذهنتحتتت مداخلتته  اولان گتتروه آزمتتایش آمتتوزدانشآمتتوزان گرفتتته و دانش

 .ای( قتترار گرفتنتتددقیقتته 90جلستته ) 8متتدت به ،(1397) جانستتونو  لویتتد تحتتت مداخلتته خودشفابخشتتی دومگتتروه آزمتتایش 

دوره پیگیتتری مجتتدداً  عنوانبتتههتتای هتتر ستته گتتروه از گذشتتت دو متتاه آزمودنیآزمتتون و بعتتدپس عنوانبتتهاز اتمتتام جلستتات پتتس

صتتورت جداگانتته در به 31/2/1403لغایتتت 21/11/1402متتذکور قتترار گرفتنتتد. جلستتات آموزشتتی از تتتاری  هتتای متتورد آزمون

صتتورت هفتگتتی دو جلستته و هرگروه توسط محقق )با کستتب تجربتته تتتدریس و انجتتام مطالعتتات و تستتلط بتتر اصتتول آمتتوزش( به

هتتا در ستته مرحلتته آوری دادهبعتتداز جمتتع .و همچنتتین مجتتازی برگتتزار گردیتتد ارسمتتدیکتتی از حضتتوری در  صتتورتبه

هتتای توصتتیفی )میتتانگین هتتای مربتتو  بتتا استتتفاده از روشآزمتتون و پیگیتتری، جهتتت آزمتتون ستتؤال پتتژوهش، دادهآزمون، پسپیش

 تحلیل قرار گرفتند. و مکرر( مورد تجزیه گیریو انحراف معیار( و استنباطی )تحلیل واریانس با اندازه

 ابزارها  •

و   لوتانزاین پرستشتنامه توستط    :(psychological capital questionnaire- PCQ) یشتناختروانپرستشتنامه سترمایه 

 امید، ی،نیبخوش مقیاس خرده 4 و ستؤال 24 استت که حاو  شتده تدوین یشتناختروان هایسترمایه ستنجش جهت (2010همکاران )

 استاس بر پرستشتنامه این یگذارنمره شتوند.می ستنجیده  ستؤال 6 با هاسمقیا خرده این از یک هر و خودکارآمدی استت که آوریتاب

 یگذاربه شتکل معکوس نمره 23و  20، 13ستؤالات  نیهمچن باشتد.می (6 -موافقم کاملاً تا 1 -مخالفم کاملاً) عامل 6  لیکرت طیف

 حداکثر و 144 آزمون این نى در آزمود هر نمره حداکثر و 6 مقیاس زیر هر برا  و 24 آزمون در کل ؛ بنابراین حداقل نمرهشتوندیم

مختلف نشتتان داد که در   یهاپژوهش  ی( رو2013)  و همکاران  نزیداوک یمرور  یبررستت   کیدر  استتت.  36 مقیاس زیر هر برا  نمره

شتده استت. ( گزارش2007لوتانز و همکاران )  یشتناختروان هیپرستشتنامه سترما یمختلف برا  یهادر پژوهش ییبالا  اریبست  اعتبارمجموع 

کل  و اعتبار  اندگزارش کرده 85/0آن را  ییایکرده و پا  یابیپرستشتنامه را هنجار نی( در کشتور، ا1393)ی و همکاران  فروشتان  یصترام

نمونه   یبر رو  یعامل  لیپرستشتنامه از روش تحل ییروا نیبه دستت آمد. همچن  90/0کرونباخ   یبا استتفاده از آلفا  یشتناختروان هیسترما

در حد   یشتناختروان هیسترما یهامؤلفه  یعامل  یبارها هینشتان داد کل  یدییتأ  یعامل  لیتحل  جیشتد. نتا دیاز جامعه مشتابه تائ ینفر 217

 .( بودند3/0) یقابل قبول

این پرستشتنامه را ریف در  : (psychological wellbeing questionnaire- PWQ)یشتناختروانپرستشتنامه بهزیستتی 

مندی در بعد خودمختاری، تستلط بر محیط، رشتد شتخصتی، ارتبا  مثبت با دیگران، هدف 6با   ستؤال 84ستاخت و دارای    1989ستال  

. این شتودیمی محاستبه شتناختروانعامل به عنوان نمره کلی بهزیستتی  6زندگی و پذیرش خود استت. ضتمن اینکه مجموع نمرات این 

به طور  ستتؤال 44  ستتؤالات. از بین کل شتتودیمپاستت  داده    6موافقم= کاملاًتا    1مخالفم= کاملاًی از ادرجه 6آزمون در یک پیوستتتار 

- 32-31- 29-27-24- 22-20-18-17-15-13-11-9-7-4-2 ستؤالات.  شتوندیمی گذارنمرهبه شتکل معکوس   ستؤال 40مستتقیم و 

ی گذارنمرهبه صتتورت معکوس  84و   34-35-41-42-43-44-45-54-55-56-58-60-61-62-63-66-73-74-75-76-82-83

  اعتبار  یبو ضتر 93/0تا   86/0 ینب هایاسمق ینب یهماهنگ یباجرا و ضتر ینفر  321نمونه    یک  یدر آغاز بر رو  یاسمق ینا .شتودیم

و   یانیب  یران(. در ا2008به دستتت آمد )شتتکری و کدیور،  86/0تا   81/0 ینب ینفر 117نمونه   یپس از شتتش هفته بر رو  ییبازآزما

 یجشتد. نتا  یدهکرونباخ، ستنج  یاز آلفا یریگآن با بهره  یدرون  یرا مورد آزمون قرار دادند و همستان  قیاسم ینا یاییپا 1387همکاران،  

و  70/0  یدر زندگ ی، هدفمند71/0خود    یرش، پذ78/0  ی، رشد شخص77/0 یگرانارتبا  مثبت با د 77/0  یطتسلط بر مح یحاصل برا

این پرستشتنامه با استتفاده از آلفای کرونباخ به دستت   اعتبار(، میزان 2008به دستت آمد. در پژوهش شتکری و کدیور ) 82/0  یخودمختار

 حاصل شده است. 60/0 و 72/0، 75/0، 74/0، 77/0، 77/0آمده که به ترتیب ابعاد فوق 
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 ها یافته •
 ارائه شده است. 1توصیفی متغیرهای پژوهش در جدول های شاخص 

 توصیفی متغیرهاي پژوهش هاي . شاخص 1جدول 

 پیگیری  آزمون پس آزمون پیش شاخص  گروه متغیر

 شناختیسرمایه روان 

 آزمایش اول 

 (آگاهی مشفقانهآموزش ذهن )

 4/ 58 4/ 57 4/ 06 میانگین

 0/ 69 0/ 68 0/ 78 معیار  انحراف

 آزمایش دوم 

 (آموزش خودشفابخشی)

 4/ 47 4/ 46 3/ 97 میانگین

 0/ 51 0/ 50 0/ 64 انحراف معیار 

 کنترل
 3/ 73 3/ 76 3/ 75 میانگین

 0/ 61 0/ 64 0/ 63 معیار  انحراف

 بهزیستی روانی 

 آزمایش اول 

 (آگاهی مشفقانهآموزش ذهن )

 4/ 58 4/ 59 4/ 10 میانگین

 0/ 56 0/ 57 0/ 78 معیار  انحراف

 آزمایش دوم 

 (آموزش خودشفابخشی)

 4/ 31 4/ 30 4/ 10 میانگین

 0/ 64 0/ 64 0/ 59 انحراف معیار 

 کنترل
 3/ 63 3/ 62 3/ 62 میانگین

 0/ 54 0/ 53 0/ 54 معیار  انحراف

 

ستتط  شتتد کتته نتتتایج نشتتان داد کتته  استتتفاده یلتتکو-یرواز آزمتتون شتتاپ یتتقتحقهتتای بودن دادهاز نرمتتال ینتتانمنظور اطمبتته

بتتوده   یشتتترب  05/0از    یگیتتریآزمتتون و پآزمتتون، پسیشهتتا در هتتر ستته مرحلتته پتمتتام گروه  یبتترا  یلتتکو-یروآزمون شتتاپ  یدارامعن

در متغیتتر   آزمتتون  یداراستتط  معنتت بتتاکس نشتتان داد کتته  ستتت. همچنتتین نتتتایج آزمتتون اما  هتتابودن دادهنرمتتال  یتتدؤمطلتتب م  ینکه ا

 یبرابتتر یتتانگربتتوده و ب یشتتترب 05/0شتتده استتت کتته از  119/0و در متغیتتر بهزیستتتی روانتتی  143/0شتتناختی های روانستترمایه

. نتتتایج آزمتتون لتتون نیتتز نشتتان داد مختلتتف استتتهتتای گروه یندر بتت یرهتتای پتتژوهش مشتتاهده شتتده متغ یتتانسکوارهتتای یسماتر

، 470/0 ترتیبشتتناختی بتتههای روانداری در متغیتتر ستترمایهاپیگیتتری ستتط  معنتت  و آزمتتونپس آزمتتون،بتترای ستته مرحلتته پیش

بیشتتتتر بتتتوده و  05/0گتتتزارش شتتتده استتتت کتتته از  377/0و  378/0، 142/0و در متغیتتتر بهزیستتتتی روانتتتی  271/0و  293/0

 یتتانگینم  یستتهمقا  یرامکتترر بتت های  نتتتایج آزمتتون تحلیتتل واریتتانس انتتدازه  2ستتت. جتتدول  ا  خطتتاهتتای  همگنی واریانس  دهندهنشان

 دهد. را نشان میسه گروه 

 ها اثرات بین آزمودنیهاي . آزمون 2جدول 

مجموع   منبع 

 4مربعات نوع

درجه  

 آزادی 

سطح  Fآماره  میانگین مربعات 

 معناداری 

شاخص  

 مجذور اتا

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

 0/ 20 0/ 007 5/ 55 5/ 41 2 10/ 82 گروه

    0/ 97 42 40/ 88 خطا

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

 0/ 30 0/ 0001 9/ 32 7/ 91 2 15/ 83 گروه

     42 35/ 64 خطا

و بتترای متغیتتر بهزیستتتی  007/0شتتناختی های روان( ستتط  معنتتاداری متغیتتر گتتروه بتترای متغیتتر ستترمایه2در جتتدول )

 آگتتاهیذهنآمتتوزش کمتتتر بتتوده استتت. بنتتابراین  05/0شتتده استتت کتته از  گتتزارش 0001/0شتتناختی ستتط  معنتتاداری روان

 نشتتانگان اضتتطراب ینوجوانتتان دختتتر داراو بهزیستتتی روانتتی  شتتناختیهای روانبتتر ستترمایه خودشفابخشتتیآمتتوزش  ومشتتفقانه 

 ومشتتفقانه  آگتتاهیذهنآمتتوزش هتتا در راستتتای بررستتی اثربخشتتی هبررستتی مقایستته دو بتته دو گرو منظوربتتهی دارد. معنتتادارتتتاثیر 

 آمده است: 3متغیرهای پژوهش از آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده شد که نتایج آن در جدول بر  خودشفابخشیآموزش 
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 متغیرهاي پژوهشبر   خودشفابخشیمشفقانه و آموزش  آگاهیذهناثر آموزش . آزمون بونفرونی براي مقایسه 3جدول 

 سطح معناداری  خطای استاندارد  هااختلاف میانگین  مرحله مرحله متغیر

 شناختیسرمایه روان 

 آگاهی مشفقانه ذهن 
 0/ 999 0/ 208 0/ 108 یخودشفابخش

 0/ 01 0/ 208 0/ 647 کنترل

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

 0/ 039 0/ 208 0/ 538 کنترل

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

 0/ 039 0/ 208 -0/ 538 یخودشفابخش

 بهزیستی روانی 

 آگاهی مشفقانه ذهن 
 0/ 999 0/ 194 0/ 186 یخودشفابخش

 0/ 001 0/ 194 0/ 801* کنترل

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

 0/ 009 0/ 194 0/ 616* کنترل

 
 کنترل

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

 0/ 009 0/ 194 - 0/ 616* یخودشفابخش 

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

های ی بر سرمایه معنادارثیر  آ ها تدهد که این آموزشکمتر بوده و نشان می  05/0شده است که از    039/0و    01/0  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  05/0شده است که از    009/0و    001/0  ترتیببه   یمعناداربا گروه کنترل سط     خودشفابخشیمشفقانه و  

 ی افزایش داده است. معنادارطور وجوانان دختر داشته است و آن را به نشناختی 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   آگاهیذهن آموزش  بیان کرد که    توان یمنتایج    براساسبود.    نشانگان اضطراب  ینوجوانان دختر دارا یروان  یستیبهز

سرما  خودشفابخشی دارا  شناختیروان   یهاهیبر  دختر  تأث  ینوجوانان  اضطراب  اثربخشی  یدارامعن  رینشانگان  بین  اما  آموزش   دارد؛ 

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

 یجبخش از نتا  ینا  ییناهمسو ای  ییبه همسو   یاستناد  ماًیمستق  توانیاست، نم   نشده بررسی  شناختیروان ی  هاه یخودشفابخشی بر سرماو  

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

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

. اندثبات داشته  زی گذر زمان ن  یط  ج ینتا  نیداشته است و ا  یو سردرد همسران معتادان اثربخش  یشانیتحمل پر  ،شناختیروان   یهاهیسرما

خودشفابخشی با آموزش    رسدینظر مبه اشاره کرد که    توانیم  شناختیروان ی  هاهیسرمادر 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 ارتبا  صحی  با ذهن  سبب. بدینخاطرات خوب جایگزین کند دارد با

و درمان    یآورافزایش تاب   ،مدیریت خشم  . ازطرفی راهکارهایی مانند آموزش فنوندر فرد شود خودکارآمدی  و باعث احساس    کند

ناگوار    یهاتیدر موقع فرد   یصبریب افزایش  سخت و  تربیتشودیمی  آورتابباعث  باعث داشتن  .  ارتباطات  خویشتن و مدیریت 

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. به ابدییم  افزایشفرد    شناختیروان ی  هاهیسرما  ،هدر مورد آیند  ینیبو تقویت امید و خوش

ابراز هیجانات و کاهش اضطراب   بهبود  به  بر  بوده است.   مؤثرنوجوانان دختر دارای علائم اضطرابی    شناختیروان ی  هاهیسرماشده 



 1404/247/247  تابستان  /  2، شماره  نهمسال بیست و    /  114مجله روانشناسی  

 

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

ی، اعتماد و اصلاح دارشتنیخویی همچون آرامش، شادی،  هالتیفضدعای خالصانه و درخواست شفا از خداوند و ایجاد و تقویت  

ی هاهیسرماجلسات آموزش خودشفابخشی بر افزایش    ریتأثموجب    اندتوانسته این عوامل    احتمالاً(،  2019سبک زندگی است )لوید،  

مخ  شناسایی با   ی خودشفابخش  ی آموزش  جلساتبنابراین  شوند.    شناختیروان  سلولی  خاطرات  کردن  اثر  کم  پیامدهایر و  و   این  ب 

  ،ی متعادلسبک زندگ  آموزشو نیز  رفتاری و شناختی  متعدد    یهاکیتکن  یریکارگه  ب  کدهای شفابخش با  تخاطرات، ایجاد و تقوی

امیدواری و    خودکارامدی،  و بهبود  این نوجوانان   یبخش توان مراقبه و دعا موجبات  ،ی درون  یح گفتگوهالامعنوی، اص  یتعال  پرورش

و   ین یبشیرا پ  اشیاتفاقات زندگ   تواندیم  او هکد باورهایی شکل بگیرد مبنی بر اینرف  . وقتی درنمود فراهم  یرا در زندگ  آنان  ینیبخوش

 دهنده نشان که    کندمی  یآورتاب و  خودکارآمدی    احساس خود  ه در پیش روی اوست را دارد، در چرویارویی با آن   انوت درک نماید و

 . استز شرکت در جلسات خودشفابخشی ادر نوجوانان دارای علائم اضطرابی بعد شناختیروان ی هاه یسرمابهبود 

ی هاپژوهش ی  هاافتهبا ی  شناختیروان ی  هاهیسرمابر افزایش    مشفقانه  آگاهیذهنبر اثربخشی آموزش  همچنین نتایج پژوهش مبنی

. نتایج است، همسو  (2020و مو )  یلا ،  (1400و همکاران )  یاولیپور لی نور،  (1401)  ی و همکاران هاشم،  (1401)  ی و همکارانمحمد

در جوامع آماری   شناختیروان ی  هاهی سرماو شفقت محور باعث بهبود    آگاهانهذهن ی  هاآموزشمطالعات قبلی نیز بیانگر این است که  

کردن   جادای  رودیتظار م مشفقانه 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 روان ی  هاهیسرما  تواندیم(،  2018)سگال و همکاران،  آنها    رشیحاضر و حالت بدون قضاوت درمورد افکار و احساسات و پذ

را   نوجوانان دختر  یتفکر خود سرزنش   یاز الگوها  شتریب  یگاهآگفت    توانیم  افتهی  نی ا   نییدر تب بر این  زایش دهد. علاوه نوجوانان را اف

ببرند.   یپپایین شوند،  خودکارآمدی  بدبینانه و    تیمنجر به ذهن  تواندیم  خودبه افکار و احساسات که به نو  یگذرا  تیبه ماه  ساختقادر  

، جدا و رها کرده و بینش شخص را بردی مرنج  ا  هاز آن   شان که 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  خودبه لحظه تجر تا از لحظه  کندیم   تیحما  نوجواناناز    آگاهیذهن 

ممکن   آگاهیذهنر  . دمواجهه با افکار دردناک  یاست برا  یبه وضوح، شفقت، راهبنابراین  ؛  درونی دردناک است  ات یبه 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  ی اکنندهبا افکار ناراحت و به نوجوان کمک کند  

افزایش   و  آورتاب ی،  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  ی ورزخودشفقت

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

درنظر گرفته شود که در آن از    جانی ه   میراهبرد تنظ   ک ی  عنوانبهمختلف    یهااز راه  تواندیم  یورزودشفقتخ  .شودیم  ینیبخوشو  

واقع   رش یمهربانانه مورد پذ  یصورتبه تا احساسات    شودی، بلکه تلاش مشودینم  یریآزاردهنده و نامطلوب جلوگ  یها جان یتجربه ه

و استفاده از    هاجان ی ثبت ه   یبرا  ییاست که دربردارنده توانا  یجانی هوش ه   یهااز جنبه  یکی  یورزاساس، خودشفقت  نیشوند؛ بر ا

تا اجتناب کردن    دهدیرا مدنظر قرار م  جانیشدن با همواجه  شتریب  ی،ورزخودشفقت  رایز  ؛افکار و اعمال است  تیهدا  یاطلاعات برا

و خودکارآمدی    شی و موجب افزا  کند یکمک م  تفکراتش  میموضوع به فرد در کنترل و تنظ  نیهم  ( که1399)صادقی و همکاران،    از آن

 .شودیم دنبال آن امیدواریی و به آورتاب 

ی هاه یسرمای بر  مشفقانه و آموزش خودشفابخش   آگاهیذهن آموزش  تفاوت بین اثربخشی    نبودبر  همچنین در تبیین یافته پژوهش مبنی

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

 ی در دو روش درمان   این اهدافهرچند    .شوندیآموزش 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 یها روش قیازطر

مشفقانه با تمرین اسکن بدنی و مراقبه   آگاهیذهن و در رویکرد    ردیپذیمی صورت  مجدد استرس فرد و آموزش تنفس قدرت  یبازنگرو  
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. رسدیمو نوجوان ازطریق زندگی در اینجا و اکنون به پذیرش وقایع    ردیپذیمهمراه با پذیرش افکار و احساسات بدنی و ذهنی صورت  

ی هان یتمرهر دو روش آموزشی بر کاهش خودانتقادی و افزایش خودمراقبتی، بیان افکار و احساسات بدون قضاوت،    دیتأکحال  بااین

ی آورتاب   ی ونیبخوشبر مدیریت و پذیرش احساسات و هیجانات باعث شد که میزان خودکارامدی، امیدواری،    دیتأکمراقبه 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  جان یه  میبدن، تنظ  یتوجه، آگاه  میچهار سازوکار؛ تنظ  قیطرمشفقانه اثرات خود را از  آگاهیذهن 

 شود یم  یروان  یدگیتن   تیری مد  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 دیتأکمتفاوت 

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

 ی و فرقان  یمردان  ،یف یلط،  (1401)ی، باقری و سلیمانی  فیلطی  هاپژوهش غیرمستقیم با نتایج    طوربهدست آمده  یافته به   دارد.  یدارامعن  ریتأث

درمان خاطرات سلولی مخرب،   با  اشاره کرد که  توانیم دست آمده  . در تبیین یافته به است، همسو  (1401)  یفیو لط  یمصلح ،  (1401)

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

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

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

 شناختی روان در 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  ها مهارت، آموزش  بخشانیز، کاهش اقدامات  نی آفرمشکلی شخصیتی  هایژگیوی، شناخت  ابیخاطرهی  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  بیداری، تغذیه، تفکرات مثبت را جایگزین تفکر منفی  خود )زمان خواب و

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

، میزان بهزیستی اندکرده خاطر داشتن علائم اضطرابی تحقیر  را به آنها    یی و استفاده از فنون بخشش برای بخشیدن افرادی کهجونهیک

و باورهای   بخشان یزیی، اقدامات  جونهیک)  هابازدارنده کردن  بنابراین جلسات آموزش خودشفابخشی با خارج ؛  روانی خود را بهبود دهند

ی مختلف در نوجوانان دختر دارای هات یموقعو حالت تدافعی در    زیوگرجنگی سیستم  سازفعال غلط 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    راستاهمشده است. این یافته    شناختیروان مشفقانه باعث افزایش بهزیستی    آگاهیذهن همچنین 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  به   آگاهیذهن با خود و    یمهربان  لی ازقب  ییهاکیتکنمشفقانه    آگاهیذهن اشاره کرد در جلسات    توانیمدست آمده  در 

 کم  را خودشان نبوده است    یکه انتخاب و طراح  ییزهایخاطر چشان به خودبه خود به حمله کردن    لیتما  که  آموزش داده شد  نوجوانان

مشفقانه  صورتبه که   شد جادیاآنها  یبرا یاصحنه نیبنابرا؛ لمس کنند شانی خود را در زندگ یها و رفتارهاتجربه  ریتأث  وکم رها کنند 

که همین داشتن نگرش مثبت   داشته باشند  شانیخودشان بسازند و تعهد به زندگ  ی برا  را  یزندگ  نیبهتر  ،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  

  یی بالا  یخود باعث شد آگاه  اضطرابمرتبط با    زیبرانگچالش ی  هاتیخود در موقع  جاناتیافکار و ه  ییبه شناسا  نوجوانان  بیترغ  سبب

 یبالاتر تضاد روان  یگر در کنار خودآگاهشفقت  یتیسبک شخص  تیکرده و تقو   دایپآنها    با  بطخود و افکار مرت  ی منف  جاناتینسبت به ه
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 تسلط بر محیط در راستای اهداف زندگیدر    یبهتر  تیریمد  خودبه نسبت    ریخود را کاهش داده و با کاهش احساس گناه و تقص  ی درون

دور  و به   هحظل  نیدرهم  اموزند یباعث شد تا ب  نوجوانان به   خود  رشیپذ  یالقا  نیهمچن  .گزارش کنند  یشتر یب  خودمختاری  خود داشته و

آموختند که نسبت به   نوجوانان  خود،  رشیپذ  قی. ازطررندیعهده گرا به   شودیمربو  مآنها    هرآنچه به  تیمسئول  یاز هرگونه حالت دفاع

 شناختی روان که 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  آگاهیذهن علاوه فنون همراه داشت. به را برای آنان به 

 یها دارا همه انسان   نکهیاز ا  یواسطه آگاهبه   نوجوانان دختر دارای علائم اضطرابیکه    یزماندر نوجوانان شد.    هارنج و    های ناکامبرابر  

نسبت   ی با 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  زی در مورد خود پره  دیاز قضاوت شد  پریشانی و اضطراب خود،  از  یو آگاه  خودبه 

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

 طوربهآنکه واقعه را  جای  ، به شوندیماضطراب    که باعث  یزندگ  یهارنج و هنگام مقابله با چالش   تجربه  نیدر ح  نیرا اشغال کنند؛ بنابرا

بنگرند که سبب   شی خو  به تجربه   یانداز بالاتر و از چشم  دنخود باش یبه تماشا  انهاریهش  طوربه   ،قرار دهند  یمنف  یابیمورد ارز   اریناهش

مشفقانه   آگاهیذهن ی  هاکیتکنکارگیری ترتیب به دین(. ب2009)نف و ونک،  شودیم شانی هاتینسبت به نقا  ضعف و قابل ینیبواقع

در نوجوانان    خودبه نسبت    نانهیبواقعباعث پذیرش و درک    آگاهرفتن ذهن راه ،  خوردن کشمش  نیتمر،  آگاهانهذهن تنفس    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 هامیتصم

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

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

شده   یابتید  مارانیدهنده سلامت بارتقاء  ینمرات سبک زندگ  شیباعث افزا  آگاهیذهن با    قیتلف  یرفتار  یو درمان شناخت  خودشفابخشی

با    سه یدر مقا  یدو روش درمان  نیب  ی اوتتف  و   با گروه کنترل حفظ شد   سه یدر مقا  یریگیمرحله پ  یاثر آن در هر دو گروه مداخله برا  و

با درمان متمرکز بر شفقت  آگاهیذهن بر   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   یمشابهت در اثربخش  یاصل  لیدل واندتیم  کردیرو بودن فنون دوعی و وس  هستند  شناسیروان   موج سوم  رویکردهای ازجملهرویکرد  

و با توجه به   ی و پذیرش خودکاهش خودانتقاد  قیاز طر  مشفقانه  آگاهیذهن رویکرد  باشد.    شناختیروان بهزیستی  بر    یروش درمان

  ،کاراف   یعنیافراد    یجانیه  ستمیرا دارد که بر س  نیا  تیانسان، قابل  یعیهمخوان با فطرت طب  یسبک زندگ  کی  عنوانبه   آگاهیذهن  نکهیا

آنها   ارتبا   تیفیدگرگون کرده و ک  یرا به زندگ  افرادنگاه    توانندیباشد، م  رگذاریتأث  افرادعمل    یهااحساسات و تکانه  ی،بدن  یهاحس 

 ازجمله همین اصول در راستای محتوا و فنون خودشفابخشی    که   ارتقا بخشد  نانهیبو 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 ؛  استهدف کاهش باورها و تصورات غلط و مدیریت هیجانات و استرس  

 ی مختلف اثربخشی متفاوتی نداشته باشند. هاکیتکنرغم فنون و مشترک علی 

 گیرينتیجه •
 ی هاتیو 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  یقرار دهد. زمان  ریرا تحت تأث  یکار کلاس  یبرنامه و حت فوق

برای نوجوانان   شناختیروان و 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 روانی به آنان در خصوص بهبود    تواندیمدارای نشانگان اضطراب  
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شناسان و مشاوران شود روان دست آمده پیشنهاد می بههای  بنابراین با توجه به یافته ؛  باشد دهندهیاراضطرابی برای آنان به همراه دارد، ی

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

مشفقانه در زمینه    آگاهیذهن خودشفابخشی و  های  شود که کتابچه یا بروشورهایی تخصصی با تکنیکبرگزار نمایند. همچنین پیشنهاد می

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

 تعارض منافع •

 بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع ندارد.

 یتشکر و قدردان •

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

 منابع  •
با درمان    یآگاهبر ذهن  یمبتن  یدرمانشناخت  یاثربخش  یسۀ(. مقا1400. )ینژاد، هاد   یاکبر  یاسمخان   یم؛مر  ی،جهان  یقاض  یفیان شر  ی؛اکبرپور، مرتض

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

و عواطف مثبت  یشناخت روان  یستیبر بهز یبر ذهن آگاه یمبتن یدرمانشناخت ی(. اثربخش1400منش، زهرا. ) یک فرهاد؛ ن ی،زهرا؛ کهرازه ینی،بحر

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

  های یزمبر 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  یبه 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؛  اثربخش1399رضا.  پر  ی،شناختروان   هاییهبر سرما  ی آموزش خودشفابخش  ی(.  و سردرد   یشانیتحمل 

 . 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. )یل اسماع  یمانی،احمد و سل  ی،شجاع

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

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

 .48-31(، 1)6، مثبت ی. پژوهشنامه روانشناس و سلامت روان  یناکارآمد، خودکنترل یها نگرش

. 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 اختلالدانش

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

 . یمرو  ینشر مهد

 یه محور بر سرما و 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 روانشناس و شفقت به خود.  یشناختروان 

و بهبود   یروانشناخت  یسرسخت  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 یماران ب

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

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

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

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