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خلاصه

- ثیر آموزش گروهی به شیوه شناختی مبتنی بر ذهنادر این پژوهش ت:مقدمه

شناسی دانشگاه آزاد شهرستان  رشته روانآگاهی بر کاهش خشم دانشجویان زن 

  .بهبهان مورد بررسی قرار گرفت

شناسی جامعه آماري این پژوهش شامل دانشجویان زن رشته روان: کارروش

نفر از این دانشجویان به  30. بودند 1394دانشگاه آزاد شهرستان بهبهان در سال 

زمون و شاهد گیري در دسترس انتخاب شده و در دو گروه آصورت نمونه

ي خشم نامهابزار مورد اندازه گیري در این پژوهش پرسش. گمارده شدند

سپس آموزش . آزمون اجرا گردیدابتدا روي هر دو گروه پیش. اسپیلبرگر است

جلسه  8آگاهی بر روي گروه آزمون در گروهی به روش شناختی مبتنی بر ذهن

به . آزمون به عمل آمدساعمال گردید و پس از اتمام آن از هر دو گروه پ

هاي آمار توصیفی نظیر میانگین و انحراف  ها  علاوه بر روشمنظور تحلیل داده

  .هاي آمار استنباطی همانند کوواریانس چندمتغیري استفاده شدمعیار از روش

ها نشان داد که آموزش گروهی به شیوه نتایج حاصل از تحلیل داده: هایافته

دانشجویان زن  درخشم دار معنیآگاهی باعث کاهش شناختی مبتنی بر ذهن

  .شد شاهددر مقایسه با گروه  ونشناسی گروه آزمرشته روان

رسد که آموزش گروهی به شیوه شناختی بنا بر نتایج، به نظر می:گیرينتیجه

  .گرددآگاهی باعث کاهش خشم میمبتنی بر ذهن

  شناختی ،آگاهیدانشجویان، ذهن ،خشم:هاي کلیديواژه
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مقدمه

ترین و تاثیرگذارترین مقاطع  دوران دانشجویی معمولا یکی از حساس

دوري از خانه و . کند زمانی است که یک انسان در زندگی تجربه می

 خانواده، اجبار و لزوم استقلال، محیط خوابگاه و گاه احساس تنهایی

توان آن را در بسیاري مواقع به عنوان  سازد که می شرایطی را مهیا می

در این شرایط مشکلات و .ها تلقی کرد ترین دوران  گذار از حساس

هاي محیطی سبب پیدایش برخی احساسات منفی از جمله خشم ناکامی
1
 

تواند بر روابط درون فردي و میان فردي اثرات منفی  گردد که می می

خشم به صورت یک حالت هیجانی درونی ناخوشایند با . )1(بگذارد 

شود که غالبا با افکار و ادراکات فراوانی و شدت متغیر تعریف می

نادرست، برانگیختگی جسمی و تمایل فزاینده براي انجام رفتارهاي 

شود کلامی و یا حرکتی که از لحاظ فرهنگی ناپسند است، مشخص می

و عدم خودکنترلی زیادي دارند معمولاً با بنابراین افرادي که خشم ). 2(

هاي  مشکلات بسیاري دست و پنجه نرم کرده و حتی با داشتن توانایی

آنها . کنند زیاد موفقیت کمتري را نسبت به افراد مشابه خود کسب می

مدام روابط میان فردي پرتنشی داشته، رضایت کمتر و در نتیجه احساس 

دختران به لحاظ ).1(نمایند  ه میشادمانی کمتري را در زندگی تجرب

تر از پسران هستند و در برابر شرایط دشوار زندگی توان و  عاطفی حساس

  ).3(شوند  تحمل کمتري داشته و بیشتر متاثر می

ها به طور جدي بعد از  درمان گروهی به عنوان یکی از انواع درمان

تشکیل این جلسات در گروه هاي . جنگ جهانی دوم متداول گشت

کننده را به عهده وچک و با حضور مشاور یا درمانگر که نقش تسهیلک

در این روش افراد در گروه هاي همگن در یک . داشت قابل اجرا بود

پردازند و مشکلات خود را  محیط مطمئن، آرام و غیر رسمی به تعامل می

یابند که  شنوند و در می دارند و مشکلات دیگران را هم می ابراز می

م مشکلاتی کم و بیش شبیه او دارند و بدین طریق به پالایش دیگران ه

  ).4(کنند  روانی یکدیگر کمک می

آگاهی یک تکنیک درمانی است که ترکیبی از آرام سازي و یک ذهن

  .باشد مولفه شناختی منحصر به فرد می

آگاهی طبق تعریف کابات زینذهن
2

و هان 
3

ترین شکل آن در ساده

ذهن ). 5(افتد که در لحظه حال اتفاق میآگاهی از آن چیزي است 

نگراي کل آگاهی مداخله
4

است که هیچ گونه تمایزي بین بدن و ذهن  

یکی از رویکردهاي درمانی که از ذهن آگاهی استفاده ) 6(شود  قائل نمی

اساس شناختی این . باشدمی کند درمان شناختی مبتنی بر ذهن آگاهی می

                                                
1Anger
2Kabat-Zinn
3Hahn
4Holistic

در این نظریه ارتباط ). 7(باشد  شناختی میهاي  رویکرد، نظریه زیر سیستم

  .بین فرایندهاي شناختی و هیجان، پیچیده و چندوجهی است

شود هرگاه افکار  در این رویکرد به شرکت کنندگان آموزش داده می

یا احساس منفی در آنها ظاهر شد، قبل از پاسخ به آنها، اجازه دهند که 

ذهن آگاهی ) 8(باقی بمانند  افکار به همان صورتی که هستند در ذهنشان

به کمک تنفس و با استفاده از اعضاي بدن، آگاهی از وقایع، آگاهی از 

بدن
5

، تنفس، صدا، افکار و پذیرش افکار بدون قضاوت در مورد آنها، 

برد که افکار  شود و فرد به این نکته پی می منجر به تغییر عاطفی خاص می

اي هستند و این افکار  ند افکار سادهپیش از این که بازتابی از واقعیت باش

روش ذهن اگاهی باعث . باشند منفی و اضطراب آور ضرورتا صحیح نمی

هاي اتوماتیک وار و رفتارهاي عادي خود شود  شود فرد متوجه فعالیت می

هاي خود به دست آورد این  اي در فعالیت و آگاهی و هوشیاري فزاینده

تغییر ارتباط فرد با آن افکار و آگاهی از افکار و احساسات منجر به 

  ).8(شود  احساسات می

در پژوهشی به مقایشه اثربخشی گروه درمانی شناختی مبتنی بر ذهن 

رفتاري در کاهش خشم و پرخاشگري  - آگاهی با گروه درمانی شناختی

نتایج نشان داد که درمان شناختی مبتنی بر ذهن . رانندگی پرداختند

رفتاري باعث کاهش معنادار خشم  - شناختی آگاهی در مقایسه با درمان

رانندگی، ابراز پرخاشگرانه خشم رانندگی و افزایش معنادار ابراز انطباقی 

  ).9(گردد  سازنده خشم رانندگی می

همچنین در پژوهشی به بررسی اثربخشی ذهن آگاهی بر کاهش نشخوار 

تایج ن. فکري و افسردگی دانشجویان دانشگاه اصفهان پرداخته شده است

تحلیل کوواریانس حاکی از اثربخشی معنادار روش درمان شناختی مبتنی 

  ).10(بر ذهن آگاهی بر افسردگی گروه آزمون در مقابل گروه شاهد بود 

باتوجه به مطالب عنوان شده و همین طور با توجه به این که تا کنون در 

 )شناسی بهبهاندانشجویان زن رشته روان(جامعه آماري مورد نظر 

آموزش گروهی به روش (پژوهشی با ترکیب متغیرهاي این تحقیق 

انجام نشده است، این پژوهش سعی ) آگاهی، خشمشناختی مبتنی بر ذهن

دارد تا تعیین کند که آیا آموزش گروهی به روش شناختی مبتنی بر ذهن 

شناسی دانشگاه آگاهی باعث کاهش خشم دانشجویان زن رشته روان

  هبهان خواهد شد؟آزاد اسلامی شهر ب

  کارروش

دانشجوي زن مشغول به  30نمونه آماري این پژوهش بالینی شامل 

شناسی دانشگاه آزاد بهبهان بودند که به صورت تحصیل در رشته روان

شناسی انتخاب زن دانشجو رشته روان 217گیري در دسترس از بین نمونه

آزمون و  سپس این دانشجویان به صورت تصادفی به دو گروه. شدند

                                                
5Awareness of Body
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سپس جلسات آموزش گروهی به صورت یک جلسه . شاهد تقسیم شدند

پس از آن هر دو . اي برگزارشددقیقه 90در هفته در خلال هشت جلسه 

ابزار . گروه آزمون و شاهد در معرض اجراي پس آزمون قرارگرفتند

حالت اسپیلبرگر –نامه خشم صفتگیري در این پژوهش پرسشاندازه
1
 

-16کاغذي است که براي گروه سنی -این سیاهه، یک مقیاس مداد. بود

- ماده دارد که شامل شش مقیاس و پنج خرده 57سال تهیه شده و 30

مقیاس است و ماده هاي آن در سه بخش تنظیم شده است که شامل 

  .مقیاس خشم صفت، خشم حالت و بروز وکنترل خشم می باشد

جویان دانشگاه اصفهان هنجاریابی این آزمون در ایران بر روي دانش

شده که هر یک ازبخش ها و زیرمقیاس هاي این سیاهه داراي همسانی 

و ضریب بازآزمایی ) 89/0تا57/0(، ضریب تصنیف )93/0تا60/0(درونی 

  ).11(می باشد ) 93/0تا 72/0(

محتواي جلسات در این پژوهش با تاکید بر اصول نظري و فنون درمانی 

هن آگاهی براي کاهش خشم و افزایش خودکنترلی موجود در روش ذ

  .دانشجویان طراحی گردید

  .جلسه تنظیم شد 8ساختار جلسات با استفاده از نظریه ذهن آگاهی در 

در هر جلسه کارهاي مشخصی باید انجام شود که شامل توزیع جزوات 

آموزشی مربوط به جلسه، نوارها و مطالب خواندنی و آماده سازي اتاق 

  .هر جلسه است قبل از

شود، در انتهاي هر جلسه  در شروع هر جلسه برنامه درسی مطرح می

هاي پیگیري   جزوات آموزشی بین شرکت کنندگان توزیع شده و کلاس

  ).5(شود  مطابق شرایط تشکیل می

شوند و سپس به  ضمنا در هر جلسه تمرینات به صورت عملی تجربه می

شود و در  ست آمده پرداخته میبحث و تبادل نظر پیرامون تجربه به د

شود که در جلسه بعد  پایان تمریناتی براي اجرا تا جلسه بعد داده می

شرح جلسات به شرح . پذیرد درباره آنها بحث و تبادل نظر صورت می

  :ذیل می باشد

تعیین اهداف جلسه، تنظیم خط مشی کلی، دعوت  -جلسه اول

معرفی خود به یکدیگر  هاي دو نفري و شرکت کنندگان به تشکیل گروه

و سپس اعضاي گروه به عنوان یک واحد، تمرین خوردن کشمش، 

  .)درباره هدایت خودکار(تکلیف خانگی و جزوات جلسه اول 

تمرین ریلکسیشن، بازنگري تمرین، بازنگري تکلیف  - جلسه دوم

خانگی، تمرین افکار و احساسات، تامل نشسته، توزیع نوارها و جزوات 

تر بر بدن و نجواهاي ذهنی،  درباره حضور ذهن، تمرکز بیش( جلسه دوم 

  .)هاي غیر قابل کنترل خشم و تکانه

                                                
1State-Trait Anger Expression Inventory

تمرین دیدن یا شنیدن، در حالت تامل نشستن، بازنگري  - جلسه سوم

تمرین، تکلیف خانگی، توزیع جزوات و نوارها، فهرستی از وقایع 

ننده و این فهرست شامل موارد ناکام کننده، خشمگین ک( ناخوشایند

  .)تواند خودش را در مقابل آن کنترل کند مسائلی است که فرد نمی

تمرین دیدن یا شنیدن، تأمل، بازنگري تمرین،  -جلسه چهارم

در این مجموعه (بازنگري تکلیف خانگی، توزیع جزوات و نوارها 

ها و خودکنترلی عنوان شده  مطالبی پیرامون حضور ذهن، خشم، تکانه

  .)است

تامل نشسته، بازنگري تمرین، بازنگري تکلیف خانگی، - جلسه پنجم

در این ( خواندن شعر رومی، تکلیف خانگی، توزیع جزوات و نوارها

مجموعه مطالبی پیرامون آگاهی از تنفس، بدن و افکار و صداها و 

  ).همچنین خشم و خودکنترلی عنوان شده است

خانگی، تامل نشسته، بازنگري تمرین، بازنگري تکلیف  - جلسه ششم

در این (خلق، افکار و تمرین نقطه نظرات، و توزیع جزوات و نوارها 

فکر است و  مجموعه پیرامون خلق و افکار منفی و اینکه فکر صرفاً

  .)ها مطالبی عنوان شده است همچنین افکار قبل از خشم و تکانه 

ها، بازنگري تکلیف  تامل نشسته، بازنگري تمرین - جلسه هفتم

 3مشاهده ارتباط بین فعالیت و خلق، فضاي تنفس  خانگی، تمرین

در این مجموعه ( اي، دادن تکلیف خانگی و توزیع جزوات و نوارها دقیقه

ها، خشم، عصبانیت،  خودکنترلی و حالات  مطالبی درباره ذهن، تکانه

  .خلقی منفی وجود دارد

تمرین ریلکسیشن، بازنگري تکلیف خانگی، بازنگري  -جلسه هشتم

مه، توزیع پرسش نامه، پایان دادن به کلاس با آخرین تأمل، توزیع کل برنا

در این جزوات مطالبی درباره حضور ذهن روزانه و ( جزوات و نوارها 

اجراي ). همچنین مسائلی درباره خشم و خودکنترلی عنوان شده است

  .)5(پس آزمون 

ررسی مورد ب SPSSافزار جهت تجزیه وتحلیل داده ها با استفاده از نرم

هاي توصیفی و از از میانگین و انحراف معیار جهت یافته. قرارگرفت

  .آزمون کواریانس جهت تبیین یافته هاي پژوهش استفاده گردید

  نتایج

در این بخش میانگین و انحراف استاندارد نمره هاي افراد نمونه 

درمتغیرهاي خشم به تفکیک گروه آزمون و شاهد گزارش می شود 

رود که یکی از متغیرهاي مهم این تحقیق به شمار می خشم). 1جدول (

- مولفه خشم حالتی، خشم صفتی، ابراز خشم و کنترل خشم می 4داراي 

  .باشد
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میانگین و انحراف معیار متغیر خشم-1جدول

هاي آماري شاخص

  

  

  تغیرهام

  خشم

  شاهدگروه ونگروه آزم

  پس آزمون  پیش آزمونپس آزمونپیش آزمون

  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیار  میانگین

  7  25/37  8/6  25/35  3/4  83/37  7/5  40  ابراز خشم

  3/8  6/46  61/6  9/45  5/8  62  9/6  66/41  کنترل خشم

  42/1  75/15  24/1  58/15  11/1  17/16  25/3  66/17  خشم حالتی

  26/2  33/22  07/4  08/20  6/3  83/19  79/3  67/21  خشم صفتی

  

، متغیر کنترل خشم گروه آزمون در دو وضعیت 1با توجه به جدول 

. باشدمی 62و  66/41پیش آزمون و پس آزمون به ترتیب داراي میانگین 

و در  40در همین راستا مقدار ابراز خشم گروه آزمون در پیش آزمون 

ها در گروه آزمون نشان همچنین میانگین. باشدمی 83/37پس آزمون 

میانگین خشم صفتی و حالتی در پس آزمون نسبت به پیش  دهند کهمی

  .آزمون کاهش یافته است

به علاوه متغیر کنترل خشم گروه شاهد در دو وضعیت پیش آزمون و 

همچنین . باشدمی 6/46و  9/45پس آزمون به ترتیب داراي میانگین 

) 33/22(دهند که میانگین خشم صفتی ها در گروه گواه نشان میمیانگین

این . افزایش یافته است)  08/20(در پس آزمون نسبت به پیش آزمون 

مساله در خشم حالتی تقریبا بدون تغییر بوده است با این وجود ممکن 

در همین راستا مقدار . دار نباشداست این تعییرات از نظر آماري معنی

 25/37و در پس آزمون  25/35ابراز خشم در گروه شاهد پیش آزمون 

  .باشدمی

براي این که بتوانیم اثرات پیش آزمون را از هر دو گروه آزمون و 

شاهد حذف نماییم قبل ازاجراي کواریانس از رگرسیون استفاده گردید 

آزمون  که پیش فرض همگنی رگرسیون موردتایید قرارگرفت سپس از

  .تحیل کواریانس انجام گرفت

  

نتایج کوواریانس چند متغیري-2جدول

درجه آزادي   F  ارزش    اثر

خطا

-سطح معنی

  داري

  تاثیر

  759/0  0001/0  15  83/11  759/0  اثر پیلایی  رهگیري

  759/0  0001/0  15  83/11  241/0  ویلکس لامبادا  

  759/0  0001/0  15  83/11  15/3  هتلینگ  

  759/0  0001/0  15  83/11  15/3  ریشه روي  

  02/0  386/0  15  11/1  229/0  اثر پیلایی  گروه ها

  02/0  386/0  15  11/1  771/0  لامباداویلکس   

  02/0  386/0  15  11/1  297/0  هتلینگ  

  02/0  386/0  15  11/1  297/0  ریشه روي  

  

دهد با توجه به جدول فوق، پس از تعدیل پیش آزمون، نتایج نشان می

داري بین گروه آزمون و شاهد، حداقل در یکی از متغیرها وجود اثر معنی

واریانس 3جدول . باشددار میمعنی  >02/0Pاین تفاوت در سطح . دارد

  .دهدیک راهه را در متن مانکوا نشان می

  

راهه در متن مانکواواریانس یک-3جدول

مجموع   متغیر  منبع

  مجذورات
درجه 

  آزادي
میانگین 

  مجذورات

شاخص 

F  

سطح 

  معناداري

  175/0  74/1  52/60  5  59/302  کنترل خشم  صحت مدل

  385/0  12/1  25/79  5  25/396  ابراز خشم  

  114/0  09/2  32/17  5  6/86  خشم صفتی  

  89/0  29/2  87/2  5  37/14  خشم حالتی  

  054/0  23/4  56/146  1  56/146  کنترل خشم  رهگیري

  333/0  99/0  01/70  1  01/70  ابراز خشم  

  023/0  19/6  38/51  1  38/51  صفتیخشم   

  0001/0  99/32  38/41  1  38/41  خشم حالتی  

  03/0  76/2  61/95  1  61/95  کنترل خشم  گروه

  023/0  192/0  57/13  1  57/13  ابراز خشم  

  045/0  24/2  59/18  1  59/18  خشم صفتی  

  2/0  227/0  285/0  1  28/0  خشم حالتی  

  

وابسته به جز خشم حالتی با همه متغیرهاي  3بر اساس نتایج جدول 

اند تفاوت معناداري را در گروه آزمون نسبت کنترل پیش آزمون، توانسته

هاي تعدیل شده گروه میانگین 4جدول . به گروه شاهد کسب کنند

ها برداشته شده است را آزمون از آنآزمون و شاهد، زمانی که اثر پیش

  .دهدنشان می

  

شدههاي تعدیل میانگین-4جدول

  انحراف معیار  میانگین  گروه  متغیر

  86/1  12/32  ونآزم  ابراز خشم

  86/1  87/36  شاهد  

  66/2  51/49  ونآزم  کنترل خشم

  66/2  73/47  شاهد  

  912/0  03/20  ونآزم  خشم صفتی



  انو همکارسرو بهرنگخ                                                                          1395و آذر آبان، )ویژه نامه(18ي اصول بهداشت روانی، سال جلهم 402

  912/0  129/22  شاهد  

  355/0  08/16  ونآزم  خشم حالتی

  355/0  82/15  شاهد  

  

  بحث

میزان اثربخشی درمان مبتنی بر ذهن هدف از پژوهش حاضر تعیین 

آگاهی بر کاهش ابراز خشم، افزایش کنترل خشم، کاهش خشم حالتی و 

براي پاسخ به پرسش هاي اصلی پژوهش از . صفتی دانشجویان بود

از یافته هاي تحقیق . استفاده شد پرسشنامه هاي روا و پایا به روش علمی

  .می توان نتایج ذیل را استنباط کرد

زمینه اثربخشی مشاوره گروهی به شیوه ذهن آگاهی بر کاهش ابراز در 

- خشم، نتایج این پژوهش نشان داد که مشاوره گروهی به شیوه ذهن

هاي این پژوهش به طور یافته. آگاهی بر کاهش ابراز خشم موثر است

این پژوهشگران به این ). 12،9- 17(هاي مطالعات همسو است کلی با یافته

آگاهی در کاهش خشم و هاي مبتنی بر ذهنکه درمان نتیجه رسیدند

توان گفت که در این رابطه می. پرخاشگري و ابراز خشم موثر هستند

- پدیده. هایی ذهنی، زیستی، هدفمند و اجتماعی هستندها پدیدههیجان

از . کنندهایی فطري که در افراد مختلف در شرایط یکسانی بروز می

دگی همه افراد نقش مهم و موثري دارد، هایی که در زنجمله هیجان

خشم به صورت یک حالت هیجانی درونی ناخوشایند . هیجان خشم است

شود که غالبا با افکار و ادراکات با فراوانی و شدت متغیر تعریف می

نادرست، برانگیختگی جسمی و تمایل فزاینده براي انجام رفتارهاي 

. شودسند است، مشخص میکلامی و یا حرکتی که از لحاظ فرهنگی ناپ

همچنین خشم واکنشی مرتبط با تنیدگی و خصومت است که با قرار 

- هاي واقعی یا خیالی، آسیبهاي گوناگونی از ناکامیگرفتن در موقعیت

- شود که ممکن است به پاسخها برانگیخته میها، تحقیرها یا بی عدالتی

تعریق و افزایش هاي غیر ارادي مانند افزایش فشار خون، ضربان قلب، 

خشم عموما از تنش عضلانی و برانگیختگی سیستم . قند خون منجر شود

عصبی خودمختار و فعالیت غدد درون ریز و باورهاي غیر منطقی درباره 

که در عین ویژگی مهم خشم این است ). 2،18،19(شود دیگران ناشی می

ف هایمان تواند ما را از رسیدن به هد حالی که جزیی از زندگی است،می

بازدارد، به عبارت دیگر اگرچه خشم هیجانی طبیعی و گاهی مفید است، 

ولی خطرهایی نیز به همراه دارد، وقتی خشم خارج از کنترل و مخرب 

تواند به مشکلاتی در کار، روابط بین فردي و کیفیت زندگی باشد می

بدین ترتیب اگر یاد نگیریم که چگونه خشم خود راکنترل . منجر شود

  ).20،18(کنیم،خشم کنترل ما را به دست خواهدگرفت 

هاي روان شناختی است و هاي کنترل خشم استفاده از درمانیکی از راه

آگاهی ذهنهاي مبتنی برهاي موجود در این زمینه درمانیکی از درمان

آگاهی به معنی توجه کردن به زمان حال به شیوه خاص، ذهن. هستند

آگاهی فنی براي فهمیدن گذشته ذهن. وت استهدفمند و خالی از قضا

هاي غلط تفکر درگذشته نیست و مستقیم به درمان  یا تصحیح راه

هاي زیربنایی  پردازد، بلکه با هشیاري به بررسی محرك مشکلات نمی

هاي نهفته زندگی را در  کند و مضمون ها توجه می ها و هیجان شناخت

یب بدون قضاوت یا سرزنش نشان ترت این دهد؛ به معرض آگاهی قرار می

هاي بدنی، احساسات  هیجانات مرکب از افکار، حس نخستدهد که  می

هاي عمیق و وسیعی  ها اغلب نشانه آن در مرتبه دوم،.خام و تکانه هستند

 .ي برقراري ارتباط ما با خودمان، دیگران و دنیا هستند از ناکارآمدي نحوه

کنند و علائمی هستند که  ی را اعلام میها اطلاعات درونـــی و بیــرون آن

فقط باید در این لحظه بدون قضاوت و یا سرزنش مشاهده شوند و 

ترتیب ذهن آگاهی روشی براي تربیت ذهن  این به. موردتوجه قرار گیرند

ترین الگوهاي ذهن را  کند که عمیق است و شبیه میکروسکپی عمل می

گیرد افکار و  شاهده قرار میکه ذهن در عمل مورد م دهد؛ وقتی نشان می

هاي مهم درمان یکی از جنبه). 13(شوند  خود ناپدید می هیجانات خودبه

گیرند با هیجانات و افکار آگاهی این است که افراد یاد میمبتنی بر ذهن

منفی مقابله نموده و حوادث ذهنی را به صورت مثبت تجربه نمایند و نکته 

آگاهی باعث بازنمایی ذهنی نی بر ذهنمهم دیگر این است که درمان مبت

شود که از کنترل بلافصل انسان خارج است اشیاء موجود در زندگی می

). 9(شود و این امر از طریق تنفس عمیق و فکر کردن آموزش داده می

- یکی از دلایل عمده اقدام به رفتارهاي پرخاشگرانه مکرر فقدان مهارت

دانند، روش مکالمه موثر را نمی ها است و چونهاي اجتماعی اساسی آن

در . کنندراه نادرست را براي اظهار وجود و ابراز خشمشان انتخاب می

دهی همراه با جرات هاي پاسخاین درمان درمانگر مبناي یادگیري سبک

دهد، او به هاي پرخاشگرانه موجود توضیح میمندي را به جاي روش

دهد و نیز بر انه را توضیح میهاي پرخاشگردرمانجو پیامدهاي منفی پاسخ

استفاده از پیامدهاي مثبت تاکید بر حقوق خود که بیانگر جرات ورزي 

در این روش به افراد پرخاشگر آموزش داده ). 19(کند هستند تاکید می

شود که افکار و احساسات خود را بدون قضاوت، مشاهده کنند و آنها می

روند، به جاي آنکه آنها را به می آیند واي ببینند که میرا وقایع ساده

تمرین . عنوان قسمتی از خودشان یا انعکاسی از واقعیت در نظر بگیرند

هاي هیجانی هاي ذهن آگاهی، توانایی مراجعان براي تحمل حالتمهارت

انجام مستمر . کنددهد و آنها را قادر به مقابله موثر میمنفی را افزایش می

خت و آگاهی افراد را از بدن، احساسات و هاي ذهن آگاهی، شناتمرین

  ).14،13(دهد افکارشان، افزایش می

آگاهی بر نتایج این پژوهش نشان داد که مشاوره گروهی به شیوه ذهن

هاي این پژوهش به طور کلی با یافته. افزایش کنترل خشم موثر است
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نتیجه این پژوهشگران به این . همسو است) 13،14،16،17،21(هاي یافته

آگاهی در کاهش خشم و هاي مبتنی بر ذهنرسیدند که درمان

در رابطه با اثربخشی این درمان بر پرخاشگري . پرخاشگري موثر هستند

توان گفت که هدف رویکردهاي کنترل خشم، آشنا ساختن فرد می

پرخاشگر با الگوي خشم و رابطه آن با رویدادها و افکار سبب ساز و 

شود که افراد از مهارت کنترل خشم باعث می. استرفتار خشونت آمیز 

طریق خود آرام سازي، مصون سازي در مقابل استرس، تخلیه خشم و 

مواجه شدن با مسائل به روش مذاکره و جرات مندي، بهتر بتوانند خشم و 

در این درمان با کاهش استفاده از تحریف . عصبانیت خود را کنترل کنند

از درك عینی از رویدادها و منطق درست و  شناختی و افزایش استفاده

- هاي رفتاري باعث کاهش میزان خشم میکارآمد و استفاده از تکنیک

هاي روانی و هاي کنترل خشم، توانمنديآموزش مهارت). 13،19(شود 

کند که آنها بتوانند در مواقع برخورد با اجتماعی در افراد ایجاد می

جتماعی از آنها استفاده کنند و مشکلات و فشارهاي زندگی شخصی و ا

ها این مهارت. بر افکار، احساسات و رفتار خود تسلط داشته باشند

آورد، هاي زندگی به وجود میآمادگی فرد را براي مقابله با چالش

همچنین باعث مقاوم شدن شخصیت آنها و افزایش بینش آنها نسبت به 

زندگی و ارتباط با زندگی و رویدادهاي آن و افزایش مهارت و اداره 

  ).22(شود دیگران می

. مشاوره گروهی به شیوه ذهن آگاهی بر کاهش خشم حالتی اثر ندارد

) 20،22،14،16،17(هاي هاي این پژوهش به طور کلی با یافتهیافته

هاي مبتنی این پژوهشگران به این نتیجه رسیدند که درمان. ناهمسو است

آگاهی ذهن. گري موثر هستندآگاهی در کاهش خشم و پرخاشبر ذهن

باعث تعدیل احساسات، بدون قضاوت و افزایش آگاهی نسبت به 

شود و به واضح دیدن و پذیرش هیجانات احساسات روانی و جسمانی می

. کندافتند، کمک میهاي فیزیکی، همان گونه که اتفاق میو پدیده

یرا بودن ساز بدون قضاوت و پذآموزش مشاهده افکار و هیجانات آشفته

به جاي اجتناب یا اشتغال ذهنی به آنها منجر به بالا رفتن آگاهی از تجربه 

و ایجاد واکنش آگاهانه و سازگارانه و کنترل بهتر افکار یا هیجانات 

تواند در تعدیل نمرات پرخاشگري نقش شود؛ بنابراین میناخوشایند می

ه این روش منجر دلیل اثربخشی این درمان این است ک. مهمی داشته باشد

شود و از اصول تقویت به تغییر شناختی در طرز تفکر و اعمال فرد می

- شرطی سود میبرد، بدین ترتیب افراد براي رفتن به گام بعدي تلاش می

کنند تا خود را در گامی بالاتر ببینند و این تمایل به طور مستمر باعث 

  ).23،16(شود بهبود تدریجی می

آگاهی بر ن داد که مشاوره گروهی به شیوه ذهننتایج این پژوهش نشا

هاي این پژوهش به طور کلی با یافته. کاهش خشم حالتی موثر است

این پژوهشگران به این نتیجه . همسو است) 21،12،14،16،17(هاي یافته

آگاهی در کاهش خشم و هاي مبتنی بر ذهنرسیدند که درمان

هاي توان گفت که یکی از جنبهدر این رابطه می. پرخاشگري موثر هستند

گیرند با آگاهی این است که افراد یاد میمهم درمان مبتنی بر ذهن

هیجانات و افکار منفی مقابله نمایند و حوادث ذهنی را به صورت مثبت 

توان همچنین در رابطه با اثربخشی درمان این نکته را می. تجربه کنند

هاي عصبانیت و پرخاشگري متذکر شد که توجه بیمارگونه اساس نشانه

در . است و افزایش کنترل توجه بایستی در کاهش عصبانیت موثر باشد

آموزد تا ذهن خود را از هرگونه روش آموزش کنترل توجه، فرد می

شود، پاك هایی که منجر به عصبانیت و پرخاشگري در وي میقضاوت

هاي و فعالیتکند و عمیقا بر زمان حال تمرکز کند و آن را در رفتارها 

گیرد تا براي افزایش کنترل توجه، فرد یاد می. روزمره خود به کار گیرد

این تمرین را در زندگی خود به صورت متناوب در کارهایی که درگیر 

اي برسد که کاملا نسبت به زمان و آنها است، انجام دهد تا اینکه به نقطه

مش و آگاهی بیشتري با خودآگاهی فرد به آرا). 24،13(مکان هشیار باشد

هاي خشمگین شدن نیز به دلیل افزایش اگاهی رسد و در زماناز خود می

فرد، به عنوان گام نخست از وجود خشم در وجود خود آگاه شده و آن 

با خودآگاهی و به . هاي بعدي در پی اداره آن باشدپذیرد تا در گامرا می

ت یک هیجان در دست آوردن توانایی بازنگري و بازسازي شدت و جه

خود و دیگران، افراد به تعدیل و مهار هیجانات منفی به صورت درونی و 

  ).18،9(پردازند تغییر جهت آنها به سمت سازش یافتگی می

  گیرينتیجه

آگاهی موجب کاهش خشم در دانشجویان رشته بر اساس نتایج، ذهن

  .گرددشناسی میروان
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