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 دهیچک 

 م راپیزن پ اسررک  ب ب یه  برادادرخ نیتراز تر اسرر ر  یکیسرررن پ تارر  پ  دیتردیبهدف: 
شدپمعمولا در رو شخ برو  شد صیب  ت شوک  ضربب و  شد. تژوهش  یدیسرن پ دچ ر  خواهند 

ضر ب  هدف مق  ش ابیح  بر  یو درم پ مب ن یرف  ر-یشن خ  زمیپنوتیبر ه یدرم پ مب ن یاثربخ
درد در زن پ مب لا بب سرررن پ تارر  پ انگ م گرفک.  یدرد و خود  رآمد راکاد یرو یذهن آگ ه

ب  گروه  یریگیتس آزموپ و ت-آزموپ شیاز نوع تو  یشررریآزم  مبین قینرح تحق روش پژوهش:
ضر  ل یگواه بود. ج معب آم ر ا  پ مراجعب  ننده بب مر ز  بیتژوهش ح  سرن پ ت زن پ مب لا بب 

 54منظور  نیهم بود . بب 8931دوم سرر    مبیشرر ر گرگ پ در ن ردام دیم یو انکولوژ یوتراتیراد
شده، و بب ص دفنفر ان خ ب  سب گرو یصورت ت  او ، از تروتکل شیه قرار گرف ند. در گروه آزم در 

دوم،  شی( اس ف ده شد. در گروه آزم 2182رف  ری دون لد رابرتاوپ )-یشن خ  یپنوتراتیه یدرم ن
بر حضررور ذهن سررگ   و  یدرم پ مب ن یبر اسرر   راهنم  یآگ ه هنبر ذ یجلارر ت درم پ مب ن

شد. گروه گواه، م 1 ی( ن2112همک راپ ) اب اجرا  ش مل   فکیدر ایداخلبجل نکرد. ابزار تژوهش 
( بودند. 8331) لی(، و ترسررشررن مب ادراک درد م  گ8331) کلا یدرد ن یخود  رآمد   یمق

شرررد.  لیوتحلبیمکرر تگز یرگیب  اندازه  نسیوار لیلتژوهش ب  اسررر ف ده از آزموپ تح یه داده
 ریتأث ی  گروه گواه، هر دو روش درم نب اررربیه  نشررر پ داد  ب در مق داده لیتحل جین   ها:افتهی

(  در F ،118/1>P=81/1درد ) ی( و خود  رآمدF ،118/1>P=83/44بر ادراک درد ) یمعن دار
-یشررن خ  زمیپنوتیبر ه ی(. درم پ مب نP>14/1زن پ مب لا بب سرررن پ تارر  پ داشرر ب اسررک )

درد  یخود  رآمد شیفزادر   هش ادراک درد و ا یم ف وت یاثربخشرر آگ هیو درم پ ذهن یرف  ر
سک ) م راپیب ش ب ا  زمیپنوتیبر ه یگرفک درم پ مب ن گبین  تواپیم :یرگیجهینت(. P<14/1ندا

درد در زن پ  یدرد و خود  رآمد راکاد یرو یبر ذهن آگ ه یو درم پ مب ن یرف  ر-یشرررن خ 
 مب لا بب سرن پ تا  پ موثر بود.

 یادراک درد، خود  رآمد ،یبر ذهن آگ ه یمب ن درم پ ،یرف  ر-یدرم پ شن خ  ها:دواژهیلک
 .زمیپنوتیدرد، سرن پ تا  پ، ه
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 مقدمه

ه  رن پاز س ی ریانا پ را ق در بب غلبب بر با یو علوم تزشک یفن ور شرفکی ب ت نیدر ج  پ امروز ب  وجود ا

پ وجود دارد  ب در مورد آ ییه یآگ شیاز جملب سرن پ تا  پ  رده اسک، همچن پ سرن پ بب خ نر ت

 یمشکلات مخ لف جام ن  پت  درم صیرود و از زم پ تشخمی بشر بب شم ر یدر زندگ یوحشک آور یم ریب

و  یلور  ،  ورتس، گون ت، هوس م ن لکیآورد )هرب ، تمی بب وجود  نشیفرد مب لا و انراف یرا برا یو روان

ه ی کیهد  ب زن پ در اوج مائولمی خر ینی ب سرن پ تا  پ در سن نی(. ب  توجب بب ا2183همک راپ، 

 ب گ ه  ب   یم ریب نیدرم پ اه ی کیبخ نر م ه نیها ند و همچن یو اج م ع یشغل ،یخ نوادگ ،یزندگ

و حس زن نب و م درانب  یجناه ی در بدپ زن پ و نقش یراتییتغ گ دیبرداش ن تا  پ همراه اسک و ب عث ا

ا ز اسک )و  دیز  ریباه  آپه ی و خ نواده  پیمب لا یبرا یم ریب نیتواپ گفک مشکلات امی شوده  میآپ ی

 یشود  ب افراد مب لا بب آپ در خطر تگربب می یتلق یم ریب یواقع سرن پ تا  پ نوع در(. 2183 نر،یو و

ند  ب  نمی را تگربب یمشکلات س زگ ره  از آپ ی ریها ند و با یم ریمرتبط ب  ب یو فش ره ه  یآشف گ

 ین ش ی مده یو ت یم ریمرتبط ب  آغ ز به ی یمرتبط اسک .م نند آشف گ یفرد سرن ن  ی یب  زندگ م ی قما

 (. 2121 پز،یلیو ف  ی وز ک،یاز سرن پ )بر

و  نیاز تر  آورتر یکی(. درد 2122مب لا بب سرن پ، ادراک درد اسک )والب،  م راپیاز عوامل م م در ب یکی

شود: درد ح د و درد می میرن پ اسک. درد از نظر نو  مدت بب دو دس ب تقاعلائم س نی ننده تر ش پیتر

دارد ام  درد مزمن بب مدت  دامبصدمب اسک و  م ر از سب م ه ا  ی یم ریب ی گبیمزمن. درد ح د معمولا ن 

ی ه جنبب در نو  زم پ عود  ند. درد مزمن  یهمراه ب شد و  یب ف  بیتواند ب  آسمی حداقل سب م ه ادامب دارد

دهد و می قرار ریرا تحک ت ث یکیزیو ف یشغل ،یشخص نیب ،یگ نیعملکرد ه لیفرد از قب یم ف وت از زندگ

ز، و لوت ناوپیراب نگ،ی) ل  دینم می لیب داشک و درم پ تحم ا میسرا بر ج معب و  یگزافه ی نبیهز

  ب درد داش ند یمب لا بب سرن ن  راپمیرابطب وجود دارد. ب یو روان یروح کیشدت درد و وضع نی(. ب2183

 یش ریب یجام ن  تیمضطرب، افارده و م خ صم بودند و شک  ش ری ب درد نداش ند به یی نابک بب آپ

مب لا بب سرن پ تحک  م راپی ب در ب یم م یره یاز م غ گرید یکی (.2121و همک راپ،  نیش داش ند)گلد

 یروانشن خ ه ی بینظره  (. در خلا  س  2128پ و همک راپ، اسک )هبدو یخود  رآمد رد،یگمی قرار ریت ث

 نیاز ا یکی زین یاج م ع یشن خ ه ی بی نند. نظر نییرا تب یرف  ر آدم ی ردند ت  چگونگ یسع یم عدد

در نظر گرف ب  بینظر نیا ی ب بب عنواپ ها ب مر ز ی(. خود  رآمد2181و اس لا،  ی) ور سکه  بینظر

 ی یصبب عنواپ رگب شخ یدارد. خود  رآمد ییبازا ریب  ما ئل ت ث یبرخورد و وهیو ش ی نشده بر عملکرد انا

بب  ی بیدس  یبراه  ییان و توه  اناگ م م  رت ییفرد درب ره توان  ینشده اسک بلکب ب وره  ی بیو ارز فیتعر

و  ومنیاسک )نخودش  کیفرد درب ره صلاح یداور یب شد، بب نوعمی خ ص کیو موقع طیاهداف در شرا

 یمطرح  رد  ب در آپ نقش ب وره   پیرا در مورد عملکرد آدم بینظر نی( ا8311(. بندورا )2183همک راپ، 

 ی ب بب عوامل درونه یی دگ هینمود . بندورا ب  د ببرجا  یع نفب و رف  ر آدم زش،یخود را در شن خک، انگ

ب انا پ  ه یی دگ هی ند و از دمی مخ لفک رند،یگمی دهیرا ن د یطی نند و عوامل محمی موثر بر رف  ر توجب

رف  ر  و طی ند. از نظر بندورا شخص، محمی ان ق د زیدانند نمی یطیمح یداده یرا ت سخ دهنده منفعل بب رو

بب عنواپ  گرید یتواپ جدا از اجزانمی  دام از آپ سب جزء را چیو ت ثر مق بل دارند و ه ریت ث همشخص بر 



 انی کاربردیه درمخانواد |             و همکاران یوسفی |       ...بر یو درمان مبتن یرفتار-یشناخت زمیپنوتیبر ه یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا  288

 

م ق بل  یرگ نییتع  یتع مل سب ج نبب را جبر م ق بل  نیرف  ر انا پ بب حا ب آورد. بندورا ا ینده  ن نییتع

عوامل مخ لف قرار  ریتحک ت ث اددر افر یخود  رآمد یدارد  ب ب وره  دهی( عق8331اسک. بندورا ) دهین م

 ی ب خود  رآمد یرسد افرادمی  ند. بنظرنمی رشد یو قیم ق عد س خ ن فرد و تشو قیدارد و تن   از نر

نگراپ  یفکر یرا تحک  ن ر  خود درآرند، الگوه  یب لقوه زندگ یتوانند فش ره می ب لا دارند و اع ق د دارند

 یخود برا ی ب بب   رآمد یو بر عکس  ا ن شوندیمضطرب نم گبین و در  دهندی ننده بب خود راه نم

بلدو   ،یشود )گلنمی و اضطراب در آن   یمنگربب فش ر روان ده یمع قد نب شند، ت ده  دی ن ر  ب لقوه ت د

 (.2121و اس  رک، 

 زیمب لا بب سرن پ ن م راپیب یبر مشکلات روان یمداخلب روانشن خ  یه روش یاثربخش یمورد بررس در

از مداخلات  یم ف وت بیانگ م شده اسک. تژوهشگراپ ج ک درم پ انواع سرن پ تر  ییه تژوهش

 ،یسرن ن یموره ب  رشد تو یدر مورد ارتب ط افاردگ یاند  ب ش مل آموزش آگ هرا بب   ر برده ی خ روانشن

 یرف  ر درم ن ،یذهن یرس زیتصو ،یآرام س ز نیمق بلب ب  اس ر  ش مل تمر یراهک ره  گ دی م  در ج ک ا

ثب ت بب ا یاه  بب گونب پدرم نیاز ا  یهر  یبوده اسک  ب اثربخش یاس ر  و گروه درم ن کیریمد ،یشن خ 

ه  تژوهش نیش ریب دهدینش پ م ریدر دهب اخ لیفراتحل ی(. بررس2121و همک راپ،  نویاسک )گور دهیرس

 ین خ ش ف تیبر تحر یرف  ر یشن خ  کردیبوده اسک. رو یو ذهن آگ ه یرف  ر-یم مر ز بر دو درم پ شن خ 

 ت   ندی م  م م ریرف  ر تمر ز دارد. درم نگر بب ب یعوانف و رف  ره  اسک و رو رییتغ یو تلاش برا

ه  آپ نیگزیرا ج  یتر ن نبیتر و واقع بمثبک یتفکر یه وهی رده و ش ییخود را شن س  یشن خ  ف تیتحر

-ین خ ش یپنوتراتیتوجب شده اسک. ه زمیپنوتیبب ه یرف  ر-یبب درم پ شن خ  دتریجد یکرده ی ند. در رو

ها ند  زمیوتپنیخوده یاشک   منف یشن خ رواپ یه یآشف گ ش ری ب علک ب  ندیم گونب فرض نیا یرف  ر

 راپ، )ت س  پ و همک شوندیم رف بیتذ  ر،یهش یبدوپ آگ ه ینقد شوند و ح  آنکبیب ی ب در آپ افک ر منف

ه  آموزش آپه  آگ ه  رد و بعد بب مراجع را از حضور و نفوذ آپ دیافک ر نخاک ب  نیدرم پ ا ی(. برا2121

 ل،یبا زند )شک یتر زگ رانبتر و سمثبک یه ییخودگو ،یزمیپنوتیه یشن خ  یداد ت  بب  م  ب زس ز

 را ب  درم پ یالح ق زمیپنوتیو ه یرف  ری ب درم پ شن خ  قیتحق 81 یرو ه لیاز فراتحل یکی جی( . ن  2121

م پ شده در یرف  ریشن خ  یپنوتراتی ب ب  ه ی رده بود، نش پ داد مراجع ن ابیصرف، مق  یرف  ریشن خ 

 یش ریب ی رده بودند، ب بود  فکیدر زمیپنوتی ب درم پ بدوپ ه یجع ندرصد مرا 11بودند، بب نور م وسط از 

 (.2121و همک راپ،  رچینش پ دادند ) 

 یانا نی ه اسک. رنج یبر ذهن آگ ه یدرم پ مب ن ریاخه ی مطرح شده در س  ه  از درم پ گرید یکی

 نیم ف وت اه ی شکل یبرا ییبب دنب   راهک ره  شبیهمه  یو رواپ درم ن رندیگمی بب خود یاشک   م ف وت

و  یین   یآزاد  ف نیبب دنب     به  راه نیاز ا یکی(. 2181 ،یبوده اند )ل یسلامک انا ن شیو افزاه  رنج

ن ف ب  یبب علک س ز و   ره  یاسک. ذهن آگ ه یهاسک ذهن آگ   ف بیظ ور  یانا نه ی رنج نیاز ا ییره 

 تواندمی یبدوپ داور یحضور در لحظب و مش هده گر ،ییزدا کیحا س ،یآگ ه شیافزا رش،یدر آپ م نند تذ

 نی  ب ت ز کردی(. رو2121 ،یو دانکل نیشود )توب یریم گیتصمه ی سب  شیب عث ب بود شفقک و افزا

 ردیگمی را در بر یعمد راتییتغ یسر  یاز بدپ،  یفن آگ ه  ی یبدن یرسمراجع پ ش مل وا نیدرم پ ا یبرا

 ، یوریشود )لمی م مر ز یبدوپ داور وهیش  یاز بدپ در  ی ب در آغ ز بر  ل بدپ و سپس بر هر بخش

ی ه ی ب ت سخ ردیگمی  دیفرد  یبر ذهن آگ ه یمب نه ی نی(. ب  اس ف ده از تمر2121 ،  وان ق و اس رائو 
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اد افر ی. در ذهن آگ ه بدیمی شده    هش یشرنه ی ت سخ نیبدهد و بن برا یگ نیهه ی ین راح  نیگزی ج

 یبرا یموضوع وح لک گذرا   یمگزا از خود و بب عنواپ   تیرا بب عنواپ تگرب  تی ب تگرب رندیگمی  دی

 قیاز نر زیم م  یآگ ه رشیتذ شیبب دنب   افزا یذهن آگ ه ن تی(. تمر2121 ،یو خور زنری)و رندیبپذ رییتغ

 ،یگ نیهه ی کیآموزد  ب وضعمی نیاسک و بب مراجع یگ نیو ه یجامه ی یتمر ز خ ص بر ن راح 

(. بر اس   2181)ه فمن و گومز،  دمورد مش هده قرار دهن یرارادیرا بدوپ وا نش غ یو شن خ  یجام ن

بل ق  ریت ثای فنوپ مراقبب ریو س  وگ ی پ س ن ،یو مراقبب ،یمراقبب ذهن آگ ه ،یتژوهش ه ، مراقبب م ع دل

(. ب  توجب بب مط لب گف ب شده، تژوهش 2183 ک،یانواع مراجع پ داش ب اند )اسم یدر ب بود توانبخش یتوج 

 بود:  ریز لاتبب سوا ییح ضر بب دنب   ت سخگو

ادراک درد و  یرو یگ هبر ذهن آ یو درم پ مب ن یرف  ر-یشن خ  زمیپنوتیبر ه یدرم پ مب ن  یآ -8

  بود؟ موثر آزموپدر زن پ مب لا بب سرن پ تا  پ در مرحلب تس یخود  رامد

ادراک درد و  یرو یبر ذهن آگ ه یو درم پ مب ن یرف  ر-یشن خ  زمیپنوتیبر ه یدرم پ مب ن  یآ -2

 بود؟ داریت  یریگیدر زن پ مب لا بب سرن پ تا  پ در مرحلب ت یخود  رامد

 

 شروش پژوه

 شیو گواه( ب  ت شین مع د )آزم ه ی بوده و ب  اس ف ده از نرح گروه یشیآزم  مبیتژوهش از نوع مط لعب ن نیا

زن پ مب لا بب سرن پ تا  پ مراجعب  ننده  بیتژوهش ح ضر  ل یتس آزموپ انگ م شد. ج معب آم ر -آزموپ

بود. حگم نمونب ب  در نظر  8931   س دوم مبیش ر گرگ پ در ن ردام دیم یو انکولوژ یوتراتیبب مر ز راد

هر  یبرا G*Power( در نرم افزار 14/1) ن پی( و سطح انم41/1(، اندازه اثر )11/1گرف ن  تواپ آزموپ )

 یه زن پ مراجعب  ننده ب  توجب بب ملاک نیان خ ب حگم نمونب اب دا از ب ینفر( برآورد شد. برا 84گروه )

و  میتقا ینفر 84بب سب گروه  یبصورت تص دف ب؛یگروه نمونب اول  خ باننفر ان خ ب شد. تس از  54ورود 

گروه بب عنواپ گروه گواه در نظر  گریه  بب عنواپ گروه مداخلب و ددو ت  از گروه یسپس ب  گم رش تص دف

ب ( و درج9 جیورود بب تژوهش عب رت بودند از: قرار داش ن درمرحلب )اس ه ی اس   ملاک نیگرف ب شد. بر ا

قل حدا کل،یدر سطح س لاتیحداقل تحص ،یدرم ن یمیش ندی( سرن پ تا  پ، قرار داش ن در فرا2 دی)گر

خروج  ه یآگ ه نب نابک بب شر ک در تژوهش. ملاک کیس   و رض  11س   و حدا ثر سن  91سن 

و  یشتریاپرو ه ی)مثل نش نب یفور ه ی ننده درم پ گ بیا یروان ه یش مل وجود اخ لا  ه یآزمودن

داده شد. وجود م  س  ز در شش م ه  صیتشخ یمقدم ت ینیمص حبب ب ل  ی(  ب براس   دیشد یافاردگ

 شد. یبررس م ریب یگذش ب  ب براس   گزارش ترونده تزشک

 ابزار پژوهش

بر ت یب مف ومی  ب بندورا آزموپ خود  رآمدی مربوط بب درد از  .پرسشنامه خودکارآمدی درد. 1

ی مطرح  رده اسک، قراردارد. این ترسشن مب دارای ده عب رت اسک و بب منظور ارزی بی ب ور بیم ر خود  رآمد

س خ ب شده اسک.  (8331) گون گوپ علی رغم وجود دردبب وسیلب نیکلا  یه کیاز توان ییش در انگ م فع ل

نقطب برش .  شدبیبخشی صفر ت  شش درجب م 1ت سخگویی بب این ترسشن مب براس   ی  مقی   لیکرت 

نمره ب لاتر مبین احا   خود  رآمدی ب لاتر و ب ور قدرتمندتر در انگ م اسک.  91این ترسشن مب نمره 
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ت ی یی ترسشن مب را بب شیوه هما نی درونی  (8311)روزمره علی رغم وجود درد اسک. نیکلا  یه کیفع ل

ن مب همبا گی ب لایی ب  مقی   ن توانی ن شی بب دسک آورد. روایی ترسش 32/1ب  اس ف ده از آلف ی  رونب خ 

روز  3بررسی اع ب ر ترسشن مب ضرایب ب زآزم یی ترسشن مب را ب  ف صلب زم نی  . برای ندیاز درد را منعکس م

(1/118 =pگزارش  رده )و تنصیفآلف ی  رونب خ، روش  یه اند. ضرایب اع ب ر آزموپ را ب  اس ف ده از روش 

بب دسک آوردند  ب بی نگر ت ی یی مطلوب و رض یک بخش  11/1و  11/1، 18/1ترتیب  روش ب زآزم یی بب

 .آزموپ اسک

مگموعب عب رت داش ب و هدف سنگش درک افراد  21این ترسشن مب  .درد مک گیلادراک پرسشنامه . 2

ع و گون گوپ( از درد از ابع د مخ لف )ادراک حای درد، ادراک ع نفی درد، ادراک ارزی بی درد، درده ی م نو

ترسشن مب مورد  نیا یی( روا2113) نیدر تژوهش دور  اسک. 11. نقطب برش این ترسشن مب نمره ب شدیم

 بی ل یف  براآل بی. ضردی رونب خ مح سبب گرد یآپ ب  اس ف ده از آلف  یی یت  نیقرار گرف ب اسک. همچن دییت 

 بدسک آمد. 11/1ت   19/1 نیابع د ب

( تدوین شده اسک و ی  ابزار 2113این ترسشن مب توسط سیم رد و همک راپ) .عود پرسشنامه ترس از .3

 52. این مقی   ش مل  ندیمخودگزارش دهی اسک  ب تر  از عود سرن پ را در ی  م ه گذش ب بررسی 

. نقطب برش این ترسشن مب شودیمی گذارنمرهسئوا  اسک  ب بب صورت نیف چ  ر ارزشی از صفر ت  چ  ر 

اسک. این ترسشن مب انلاع ت ب لینی معن داری را درب ره م هیک تر  از عود سرن پ و نیز نمرات  15 نمره

. دهدیمش مل راه اندازه ، شدت، آشف گی، اخ لا  عملکرد، بینش، انمین پ و مق بلب بب دسک  مؤلفب 1را برای 

و نمره ب لاتر نش پ دهنده تر   ندشویمبرای رسیدپ بب ی  نمره  لی ب  هم جمع  ه مولفبنمرات هر ی  از 

گزارش  41/1، ت ی یی ب زآزم یی 14/1بیش ر از عود بیم ری اسک. در ناخب اصلی هما نی درونی ترسشن مب 

 و روایی ع ملی این ترسشن مب را ت ئید  رده اسک. مؤلفب 1شده اسک؛ همچنین تحلیل عوامل وجود 

 یرف  ر -یشن خ  یجلا ت درم نمنظور اجرای بب  ي.زمیپنوتیخوده یرفتار -يدرماني شناخت. 4

-یشن خ ی پنوتراتیراهنم ی ه ی در گروه آزم یش او ، از تروتکل درم نی برگرف ب شده اززمیپنوتیخوده

انگ م تذیرفک. این تروتکل ای دقیقب 54جلاب  81اس ف ده شد  ب در  (2182)رف  ری دون لد رابرتاوپ 

 ش مل موارد زیر اسک: 

 

 رفتاری خودهیپنوتیزمي -آموزش کنترل درد مبتني بر رویکرد شناختي یااخلهمد .1جدول 

 آموزش خودهیپنوتیزمي جلسه

گرف ن شرح ح   و بی پ چگونگی انگ م   ر، رفع هرگونب سوء برداشک درمورد هیپنوتیزم و بی پ اثر  اول

مرتبط ب  درد و  یه بدرد و مؤلفدرمورد خودآگ ه و ن خوآگ ه. توضیح  حیتوضه . بخشی و محدودیک

و ت سخ بب سؤالات افراد، درم پ  زمیپنوتیه یه مؤلفب یمنطق درم پ و معرف حیمنطق توض حیتوض

تر   ه ین مبتاک هیپنوزتزیری هیلگ رد، تر ردپ ترسش ،یو آموزش تنفس شکم یرف  ر  یشن خ 

س زی هیپنوز، تلقین ت قآمدی، اجرای هیپنوز ب  روشن  ی سوپ، عمیاز عود، ادراک درد و خود  ر

 درم نی، شرنی س زی، خروج از هیپنوز.

تلقین ت مرتبط ب   ن ر  درد بب افراد داده شد ازجملب ج یگزینی احا   درد ب  ی  احا   م ف وت،  دوم

ی و عضلان یآموزش آراما زج بگ یی محل درد بب نقطب دیگر بدپ ی  بب محلی خ رج از بدپ، 

 منز  یبرا فیتکلو ارائب  خودهیپنوتیزم،
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حس شدپ یسرد شدپ و ب میما ق یه نیتلق قیدسک از نر یحایب نی ردپ خلاب، تمر قیعم سوم

ی، تلقین ت مربوط بب احا   مطلوب بدنی، س ز یو شرن یحا یب ندی م  بب فرآ یدسک برا

 مدیریک درد

 ه نیحس  ردپ دسک ب  تلقیو آموزش حذف انقب ض ت و ورود بب خلاب و ب یعضلان یآراما ز نیتمر چهارم

روی سنی، ایگ د احا   خوش یند و ، تیششکم و  مر بیحس  ردپ ن حیب یو اس ف ده از دسک برا

 امید بب زندگی؛ بدوپ در در آینده.

افراد و  یامق بلب یراهبرده  ییس زگ رانب و ن س زگ رانب و شن س  یامق بلب یدر مورد راهبرده  حیتوض پنجم

و آموزش  یحواسپرت یه  ین س زگ رانب و آموزش تکن یراهبرده  ینیگزیج  یبرا نیتمر

 ج کمنز   یبرا نیافراد در جلاب و ارائب تمر لبیبب وس یزمیپنوتیو انگ م خوده یزمیپنوتیخوده

 مق بلب ب  درد

 افراد در جلاب و ارائب یزمیپنوتیبب خود ه یگ نیتردازش ه یه  یآموزش تکن ف،یتک ل یبررس ششم

تگ رب و منظور رفع ح لک ت وع و  ی دآوریدر مورد تگربب درد ) ژهیگوارش بب و ا میس یبرا ه نیتلق

بر   زو تمر یدقک بب احا س ت بدن قیاز نر گ پیه ییمنز  شن س  یبرا نیو ارائب تمر یس ز یشرن

 -  پیو ب یگ نیو ب زگو  ردپ ح لک ه گ پیافک ر همراه ه ییآن   و تگربب  ردپ احا س ت، شن س 

( و یهنذ ریتصو یب زس ز  یو تکن یبب صورت نوش  ر یگ نیه ی ور و افش  یه گره ییشن س   زه ،ین

 منز  یبرا فیارائب تکل

 یافراد در جلاب و تگام س ز یزمیپنوتیو رابطب خوده یمنف ندیافک ر خودآ حیتوض ف،یتک ل یبررس هفتم

 یمنز  آموزش راه   یبرا نیو ارائب تمر یس ز ینبب منظور گرم  ردپ ت ، انبا ط رحم و شر یذهن

 منز  یبرا فیو ارائب تکل یمنف ندیافک ر خودآ ییشن س 

 یافراد در جلاب و تگام س ز یزمیپنوتیو چ لش خوده ندیصحک افک ر خودآ ی بیارز ف،یتک ل یبررس هشتم

 منز  یابر فیو ارائب تکل یمنف ندیافک ر خودآ دپیشکل و  ش رییبب منظور تغ یذهن

 لی)تبد یحا لیو تبد ن تیارائب تلق وهیو آموزش ش یشن خ  یه فیآموزش تحر ف،یتک ل یبررس نهم

 خ نرات بد بب خ نرات خوب(

ند ی، تصویرس زی از آینده خوش یحا لیتبد نیافراد در جلاب و تمر یزمیتپنویخود ه ف،یتک ل یبررس دهم

ه ی تر  از عود، دراک درد و ن مبگددا ترسشو بدوپ درد. خروج از هیپنوز. در این جلاب م

 عنواپ تس آزموپ تر  ردند.خود  رآمدی را بب

 

 یدرم پ مب ن یراهنم ی بر اس   بر ذهن آگ ه یجلا ت درم پ مب ن ي.بر ذهن آگاه يدرمان مبتن. 5

آموزش بب شرح زیر ای دقیقب 11جلاب  1. این مداخلب نی بود( 2112)بر حضور ذهن سگ   و همک راپ

 داده شد:

 يآگاهآموزش کنترل درد مبتني بر ذهن یامداخله روش .2جدول 

آموزش کنترل درد مبتني بر رویکرد شناختي  جلسه

 رفتاری

 اهداف جلسه ها

تیراموپ اهمیک حضور در لحظب ح   و بودپ در  حیتوض اول

اینگ  و ا نوپ و ب ز ردپ مف وم ذهن آگ هی برای اعض  

و ی د گرف ن انگ م امور روزمره ب   ب   م  چند تکنی 

 توجب  ردپ بب آن  .

ه ، فکره  و ی بیش ر بب احا  آگ ه

ی بدنی لحظب بب لحظب و تگربب بودپ ه حس

 در لحظب.
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ی بردپ بب ذهن سرگرداپ و تمرین توجب بر بدپ، ت دوم

 احا   جامی و فیزیکی و توجب بب تنفس.

 ه آپه  و فکره  و گا رش بب احا   توجب

 ه ی ن خوش یند.و تذیرش فکره  و احا  

گرف ن ذهن سرگرداپ ب  تمرین تنفس و مرور بدپ،  آرام سوم

یی  ب توجب را بب ه نیتمرمدی یشن نشا ب و انگ م 

 .آورندیملحظب ح   

 

ی ت سخگویی بب فکر ی  احا   ه م  رت

 ن خوش یند از سرن پ.

 نزوا از انرافی پ؛گرف ن اینکب بدوپ  ن ره گیری و ا  دی چهارم

در لحظب ح ضر ب قی بم نیم و تلانم افک ر را نظ ره 

  نیم.

ی از ایگ د تثبیک فکره ی منفی ریجلوگ

 نابک بب سرن پ

ه  و تذیرف ن آن   ی   مل نابک بب فکره  واحا  آگ ه پنجم

 بدوپ قض وت و دخ لک ما قیم.

ی قدیمی فکر  ردپ م نند: ه ع دت رییتغ

بی انگیزه بودپ -ره خود  رشن خک امور روزم

فرار ی  -بی ن یگب دانا ن   ره  -در   ره 

 ی سخک زندگی.ه کیموقعاج ن ب ی  

خلق و افک ر از نریق دیدپ افک ر بب عنواپ فقط  رییتغ ششم

 فکر و نب واقعیک.

شدپ از علایم هشداردهنده افک ر منفی  آگ ه

 نابک بب بیم ری.

افاردگی و تنظیم برن مب ی ه نش نبی نابک بب  ریهش هفتم

 ی بیم ری.ه نش نببرای روبرویی اح م لی ب  

ی نابک بب تغییره ی  وچ  در علائم آگ ه

 جام نی.

ی ه  یتکنریزی برای آینده و اس ف ده از  ( برن مبد هشتم

حضور در لحظب ح   برای ادامب زندگی و تعمیم آن   در 

  ل جری پ زندگی.

 هاگیری آموخ بتوانمند س زی برای بب   ر 
 در جری پ زندگی.ها وتکنی 

 

)دو دسک  لگ ردیافراد مراجعب  ننده آزموپ ه یریپنوزتذیاس عداد ه زاپیمشخص شدپ م یبرا. روش اجرا

 ب اس عداد  ینفر از  ا ن 54ورود  یه شوند(اجرا و ب  توجب بب ملاکمی  یهم چوپ آهن رب  بب هم نزد

عنواپ گروه  ببه  از گروه یکی ید ان خ ب شدند و سپس ب  گم رش تص دفداش ن یش ریب یریتذ زمیپنوتیه

 نیبب   ر گرف ب شد. همچن زیهر سب گروه ابزار ترسشن مب ن یان خ ب شد. برا زمیپنوتیمداخلب درم پ ب  ه

لازم بب شر ک  نندگ پ ارائب  ح تیتوض زمیپنوتیه یه کیمحدود نطوریاثرات و هم ه ،یدرب ره سودمند

 ند می یچند ابزار را نراح  ی  یشده  یراحن ه یبیمائلب و فرض کیب  توجب بب م ه دیهر تژوهشگر ب  شد.

 قیت  از نر دیجومی ب ره ه هداد آوریجمع یبراه  ابزاره ، از آپ نیدر مورد اع ب ر ا طیو تس از  اب شرا

در   زیح ضر انلاع ت مورد ن قی. در تحققض وت  ند ه بفرضی مورد در ب واند ه داده نیا لیتردازش و تحل

 قیانلاع ت از نر آوریش مل جمع ای   بخ نب یاو  بب بررس یشدده اسک: در مرحلب آوریدو مرحلب جمع

اسک، براس   ای دوم   ب مداخلب ی. در مرحلبتردازدیم ه ن مب پیو ت  یکیالک رون  تی   ب، مگلات، نشر

 . در بخشرفکانگ م گ یو اس نب ن یفیبب دو شکل توص یآم ر یه -از روش نرح مداخلب عمل شد. اس ف ده

 ه داده یو ترا ندگ یمر ز شیگرا ه یو درصد گروه نمونب، ش خص یفراوان عیتوزه ی ارائب جدو  یفیتوص

و  یتس از بررس  نس،ی ووار لیتحل یآم ر ه یتژوهش از روش ه یبیازموپ فرض برای. اسک گرف ب صورت

 25ناخب  SPSSب   م  نرم افزار ه  داده لیاس ف ده شد. لازم بب ذ ر اسک  ب تحله  فرض شیت دییت 

 صورت گرفک.
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 هایافته

آگ هی  ذهن(، در گروه 35/1) 41/51ی رف  ر-یشن خ  زمیپنوتیهمی نگین )انحراف معی ر( سن در گروه 

م غیره ی تژوهش   ریو انحراف مع نیگ نیم( بود. در این بخش 15/1) 95/51(، و گروه گواه 48/1) 31/51

 شود.می و گروه گواه گزارش شیآزم ه ی تس آزموپ در گروه و آزموپ شیدر مراحل ت

 

میانگین و انحراف معیار ادراک درد و خودکارآمدی درد به تفکیک مرحله سنجش در  .3جدول 

 هاگروه

پیش  شاخص متغیر گروه

 آزمون

 پیگیری پس آزمون

-تيهیپنوتیزم شناخ

 رفتاری

 19.21 18.11 11.11 می نگین ادراک درد) ل(

 81.88 81.91 88.58 انحراف معی ر

درمان مبتني بر ذهن 

 آگاهي

 14.11 19.51 11.89 می نگین ادراک درد) ل(

 82.52 82.11 88.31 انحراف معی ر

 11.13 11.11 11.51 می نگین ادراک درد) ل( گواه

 88.51 88.11 81.11 انحراف معی ر

 91.81 98.11 21.11 می نگین خود  رآمدی درد ریرفتا-هیپنوتیزم شناختي

 5.44 5.38 4.11 انحراف معی ر  

 98.13 92.21 21.11 می نگین خود  رآمدی درد درمان مبتني بر ذهن آگاهي

 4.11 4.82 5.54 انحراف معی ر  

 21.81 21.11 21.19 می نگین خود  رآمدی درد گواه

 1.11 1.81 4.18 راف معی رانح  

 

نابک بب تیش آزموپ در مقی   ادراک درد   هش  می نگین در سب گروه آزم یش در مرحلب تس آزموپ،

نابک بب  دهد. همچن پ می نگین خود  رآمدی درد در سب گروه آزم یش در مرحلب تس آزموپ،می نش پ

برای آزموپ   گیری مکرراری نس ب  اندازهوآزموپ تحلیل  ،9در جدو  دهد. می تیش آزموپ افزایش نش پ

 تژوهش آمده اسک. اصلیفرضیب ی 

 

 تحلیل واریانس چند متغیری نمرات ادراک درد و خودکارآمدی درد در سه گروهآزمون  .4جدول 

 شاخص آماری

 اثر

سطح  خطاdf فرضیهF df ارزش آزمون

 معناداری

اندازه 

 اثر

تفاوت سه 

گروه با کنترل 

اثر پیش 

 آزمون

 41/1 118/1 11 1 14/81 81/8 اثرتیلای

 11/1 118/1 15 1 15/53 15/1 لامبدای ویلکس

 31/1 118/1 12 1 11888 19/81 اثره لینگ

بزرگ رین ریشب 

 روی

94/81 51/292 9 91 118/1 34/1 
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ر دهد تس از حذف اثر تیش آزموپ ب  روش تحلیل واری نس چندم غیری، ی  اثمی نش پ ،5ن  یج جدو  

 ب حداقل بین یکی از  دهدمی این اثر نش پ وجود دارد.«م غیرما قل» بین گروهیمعنی دار برای ع مل 

)لامبدای  تف وت معن دار  وجود دارد سب گروه م غیره ی ادراک درد و خود  رآمدی درد شر ک  نندگ پ

 (.p>14/1، 15/1=زویلک
 

 مکرر گیریاندازه با انسیوار لیتحل نتایج آزمون .5 جدول

 شاخص آماری

 متغیرها

منبع 

 تغییر

SS df MS F  سطح

 معناداری

ضریب 

 ایتا

 15/1 118/1 83/44 12/2148 2 55/4119 گروه ادراک درد

 52/1 118/1 192/24 211/14 2 441/811 گروه∗زم پ

 یخودکارآمد

 درد

 21/1 118/1 81/1 51/819 2 11/921 گروه

 91/1 118/1 131/84 299/49 2 511/811 گروه∗زم پ

 

مبنی بر وجود تف وت معن دار  اصلیفرضیب  حذف ت ثیر م غیر تیش آزموپ، دهد، ب می نش پ 4  یج جدو  ن

 4گردد. هم نگونب  ب از ن  یج جدو  می ، ت ییددر سب گروه، ادراک درد و خود  رآمدی درد  ه یدر م غیر

دراک درد و خود  رآمدی درد در مق یاب ب  اه�fمؤلفبگردد سطح معن داری ح صل شده برای � ملاحظب

م غیر وابا ب(  9 بر 14/1نفرونی )تقایم سطح معن داری وبب دسک آمده از اصلاح ب 181/1سطح معن داری 

های مؤلفبدرصد انمین پ 34تواپ گفک ب  می ح صل شدههای ب شد. در ن یگب ب  توجب بب می نگینمی  وچک ر
ور نبرای اینکب بب .تغییر داش ب اسکنابک بب گروه گواه  یگروه آزم یشدر دو ادراک درد و خود  رآمدی درد 

ه  مورد بررسی قرار گیرد از آزموپ تعقیبی تو ی ه  و مق یاب دو بب دوی می نگینمشخص تف وت بین گروه

 ارائب شده اسک. 1اس ف ده شد  ب ن  یج آپ در جدو  

 

 گروه در ادراک درد و خودکارآمدی دردآزمون تعقیبي توکي جهت مقایسه سه  .6جدول 

 داریسطح معني استانداردخطای  تفاوت میانگین ها گروه دوم گروه اول

 11/1 25/5 -51/82 ذهن آگ هی هیپنوتراپي

 118/1 25/5 -11/21 گواه

 11/1 25/5 51/82 هیپنوتراتی آگاهيذهن

 118/1 25/5 -11/85 گواه

 118/1 25/5 11/21 هیپنوتراتی گواه

 118/1 25/5 11/85 ذهن آگ هی

 31/1 31/8 -51/1 ذهن آگ هی هیپنوتراپي

 19/1 31/8 21/4 گواه

 31/1 31/8 51/1 هیپنوتراتی آگاهيذهن

 12/1 31/8 11/4 گواه

 19/1 31/8 -21/4 هیپنوتراتی گواه

 1.12 8.31 4.11- ذهن آگ هی
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تف وت معن دار در سطح ادراک درد گروه در م غیر  شود، بین سبمش هده می 1هم نطور  ب در جدو  

(14/1<P )ه ی آزم یش )درم پ مب نی بر هیپنوتیزم دارد. ن  یج بی نگر آپ اسک  ب بین ش خص گروه وجود

دسک آمده اسک رف  ری و درم پ مب نی بر ذهن آگ هی( ب  گروه گواه اخ لاف معن داری بب-شن خ ی

(14/1<Pلذا ب توجب بب ی ف ب .)رف  ری -تواپ گفک  ب درم پ مب نی بر هیپنوتیزم شن خ یه ی ی د شده می

در زن پ مب لا بب سرن پ ادراک درد و درم پ مب نی بر ذهن آگ هی در مق یاب ب  گروه گواه موجب   هش 

-دهد درم پ مب نی بر هیپنوتیزم شن خ یمی آزموپ تعقیبی نش په ی تا  پ شده اسک. همچنین ی ف ب

(. P<14/1آگ هی اثربخشی م ف وتی در   هش ادراک درد بیم راپ  نداش ب اسک )و درم پ ذهنرف  ری 

شود، بین سب گروه در م غیر خود  رآمدی درد تف وت معن دار در سطح مش هده می 1هم نطور  ب در جدو   

(14/1<Pوجود دارد. ن  یج بی نگر آپ اسک  ب بین ش خص گروه )زم بر هیپنوتی ه ی آزم یش )درم پ مب نی

دسک آمده اسک رف  ری و درم پ مب نی بر ذهن آگ هی( ب  گروه گواه اخ لاف معن داری بب-شن خ ی

(14/1<Pلذا ب توجب بب ی ف ب .)رف  ری -تواپ گفک  ب درم پ مب نی بر هیپنوتیزم شن خ یه ی ی د شده می

یش خود  رآمدی درد در زن پ مب لا بب موجب افزاب  گروه گواه  ابیدر مق و درم پ مب نی بر ذهن آگ هی 

 و یدرم پ ذهن آگ هدهد اثر بخشی می آزموپ تعقیبی نش په ی سرن پ تا  پ شده اسک. همچنین ی ف ب

 (.P>14/1)بر خود  رآمدی درد یکا پ بوده اسک یرف  ر-یشن خ  زمیپنوتیبر ه یدرم پ مب ن

 

 گیریبحث و نتیجه

 نیآپ اسک  ب ب  نگریب جیادراک درد تف وت معن دار وجود دارد. ن   ریسب گروه در م غ نینش پ داد ب جین  

 ( ب  گروه گواهیبر ذهن آگ ه یو درم پ مب ن یپنوتراتیبر ه یمب ن ی)گروه درم ن شیآزم  ه یش خص گروه

 یگفک  ب درم پ مب ن تواپیشده م  دی ه ی ف بیب  توجب بب  نهمچنی. اسک آمده دسکبب یاخ لاف معن دار

داش ب ن  م راپیدر   هش ادراک درد ب یم ف وت یاثربخش یآگ ه-و درم پ ذهن یرف  ر-یشن خ  زمیپنوتیبر ه

(؛ ش تیرو، 2111م   نزی ،   رلاوپ ، م نوز و اسپیک  ) ق تیتحق جیب  ن   زیتژوهش ن نیاه ی  ف بیاسک. 

(؛ 2119(؛   وی نی )2113(؛ ایوانز)2114، ه فمن و تیلینگ وپ ) چ ردسوپ(؛ اسمیک ، ری2111براوپ و بیگل )

 نیا نییتب در ( هماویی دارد.2182لی و برن رد )(؛ اسمیک ، شلی ، دالن ، ویگینز، تو2111آرچ و  راس  )

؛ ترک و 8314درد )ملزات و وا ،  یشن خ ه ی ب  مد  گبین  نینک ب اش ره  رد ا نیبب ا دیدر اب دا ب   ف بی

 یدر ادراک شدت درد نقش م م یو رواپ شن خ  یکیولوژیزیر دو عوامل فدارد. ه ی( همخوان8332 ،یرود

 دیاحا   منفعل ت   یشده و بر ادراک فع   بب ج  دییامروزه ت ای واسطب یره ی نند. وجود م غمی ف یا

 یحا  میت  یبب عنواپ  گریدرد، درد د یولوژیزینور و ف یگا رده بر روه ی تژوهش گبیشود. در ن می

ه ی ردازشت ی نیشود بلکب محصو  ت نمی یشود تلقمی داده صیتشخ یتن-ی ب توسط قشر حا ییاب دا

اثرات ق بل  ،یو شن خ  یگ نیهه ی (. مشخصب2112 ،یفرجی دروپ مغز اسک )ترک و ا یو مواز عیوس

 یرف  ر یشن خ  یپنوتراتی ب در اثر ه یو شن خ  یگ نیه راتییتغ نیبر ادراک شدت درد دارند. بن بر یتوج 

 ی ریگذارند. مط لع ت بامی اثر م ریدر شدت درد ادراک شده ب  یتو ینده یشوند. بب عنواپ فرامی گ دیا

 ینی زبب ی رده اسک  ب در مط لع ت مرور دییرا ت  یشن خ  یره یم غ یاز نریق دس ک ر ینی ل  هش درد ب

 ی؛ هر2181و همک راپ،   ی؛ م  2184همک راپ، و  یکوبی؛ ج2184و همک راپ،  چموندیشده اسک )ر دییو ت 
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 یکیولوژیزیف یروان ریت ث گبیشده، هم در ن  کیهدا یس ز ریتصو یپنوتراتیدر ه نی(. همچن2184و همک راپ، 

 مز،ی: ج8334 نگ ن،یشود )اسکونمی انحراف توجب سبب   هش درد امیتصورات آرامش بخش، و هم ب  مک ن

8332.) 

( ذهن آگ هی ضمن اینکب بب فرد  م  میکند ت  بف مد 2182 ه  ویلی مز و تنمن )بر نبق دیدگ ییسو از

چگونب آرامش و رض یک را دوب ره از عمق وجود خود درک  ند و آپ را ب  زندگی روزمره اش درهم آمیزد و 

 اضطراب ، خا گی، ،بب سب  زندگی اش تبدیل  ند، بب او  م  میکند ت  بب تدریج خود را از نگرانی

فاردگی و ن رض ی ی نگ ت دهد. این رویکرد مع قد اسک  ب هر  س دوره ه یی از رنج و درد را داردو واین ا

درد و رنج ب  آگ هی ذهنی، تبدیل بب رنگی همدلانب میشود  ب بب احا   شفقک نابک بب خود و دیگراپ 

تگربب میشود  ب ب  فرسوده  ننده ای   پمن  ی میگردد در ح لی  ب بدوپ ذهن آگ هی، بب صورت هیگ

( مع قدند ذهن 2188تلخی و خشم آمیخ ب شده و ب  ادراک درم ندگی شدید همراه میشود. زاه وا وینریب )

آگ هی فرص ی را ایگ د میکند برای مواج ب نولانی ر ب  ادراک درد  ب س بق  از آپ اج ن ب میشده اسک در 

ب  مح وای ادراک منفی میشود  ب این مائلب  بب افزایش مواج ب گرذهن آگ هی، آگ هی بدوپ قض وت من

( در 2113برای تیشرفک تردازش س لم  ادراک درد مشکل تر م م اسک . همچنین ایوانز و همک راپ )

تژوهشی بب بررسی اثربخشی آموزش ذهن آگ هی در   هش نش نب ه ی اضطراب و افاردگی دربیم راپ 

ش ذهن آگ هی، ب عث   هش نش نب ه ی افاردگی و از آپ بود  ب آموز یجامی ترداخ ند. ن  یج ح  

( مع قدند  ب روش شن خک 2112سگ   و همک راپ )ه  اضطراب در بیم راپ جامی میشود. در ت یید ی ف ب

درم نی مب نی بر ذهن آگ هی عنصر اصلی ب لابردپ خودآگ ی لازم برای توانمندس زی و ت سخ  ی مطلوب 

تگربب اضطراب می ب شد و همواره بب عنواپ ی  محرک قوی دائمی  برای جلوگیری از انیدر شرایط بحر

( در بررسی تی مده ی آموزش ذهن آگ هی 2182تیشگیرنده عمل میکند. همچنین ت ن یلوت پ و برنا ین )

بی پ  ردند  ب آموزش م  رت ه ی ذهن آگ هی بب لح ظ آم ری و ب لینی بب نور معنی داری موجب   هش 

( بب این ن یگب رسیدند  ب مراقبب 2181تذیر و اضطراب می شود. زیداپ و همک راپ، ) نش نب ه ی خلق آسیب

ی ذهن آگ هی خلق را ب بود بخشیده و آموزش  وت ه مدت آپ خا گی و اضطراب را   هش میدهدو ذهن 

 یآگ هی ب  افاردگی و اضطراب ارتب ط معکو  و ب  احا س ت رض یک از زندگی، عوانف مثبک و شکوف ی

  ر اس عداده  ارتب ط مثبک دارد. بیش

و احا     ندیم ش ریب یو روان یفرد را نابک بب احا س ت جام ن یتوجب و آگ ه یذهن آگ ه نیهمچن

همک راپ،   یرا بب دنب   دارد )م یزندگ یرخداده  یواقع رشیو تذ قیعم یدلاوز ،یاع م د در زندگ

  ن تگیب  ه رندیگیم  دیاسک  ب افراد  نیا یر ذهن آگ هب یم م درم پ مب ن یه از جنبب یکی رای( ، ز2113

(. 2181را بب صورت مثبک تگربب  نند )برهلمیگر و همک راپ،  یمق بلب نموده و حوادث ذهن یو افک ر منف

اسک  ب در آپ قرار دارند و  یشکل ذهن صیتشخ یتوانمند  ردپ افراد برا یدرم پ ذهن آگ ه یهدف اصل

 یعنی دهد،یاتف ق در لحظب رخ م نیگر اسک. ایشکل ذهن بب شکل د  یاز  یعمد رییتغ یتوانمند شدپ برا

حس   یبب شکل  تواندیروزمره  ب بب عنواپ مث   م یزندگ یداده یدر خلا  رو« شدپ داریب» یبرا ییتوان 

ک رد یب شد. در آپ لحظب، برا دپینفس  ش  ی نیزم یدر مورد احا   گذاش ن  ف ت  رو یالحظب یآگ ه

وضوع م نیاز ا میتوانیم یعنی م،یدهیم دگ هید رییغلبب دارد، م  تغ زیچذهن بر چب  کیموضوع  ب وضع نیا
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داده   رمیفکر  ردپ و عمل  ردپ م ف وت بب ب یبرا یدر ح   وقوع اسک و فرص  ی ب چب اتف ق میآگ ه ب ش

 (.2182و تنمن،   مزیلی)و شودیم

 نیآپ اسک  ب ب  نگریب جیادراک درد تف وت معن دار وجود دارد. ن   ری غسب گروه در م نینش پ داد ب جین  

 ( ب  گروه گواهیبر ذهن آگ ه یو درم پ مب ن یپنوتراتیبر ه یمب ن ی)گروه درم ن شیآزم  ه یش خص گروه

 ی نمب یگفک  ب گروه درم ن تواپیم هشد  دی ه ی ف بی بب ب توجب لذا. اسک آمده دسکبب یاخ لاف معن دار

موجب   هش ادراک درد در زن پ مب لا بب سرن پ تا  پ شده  یبر ذهن آگ ه یو درم پ مب ن یپنوتراتیبر ه

 زمینوتپیبر ه یو درم پ مب ن یدرم پ ذهن آگ ه ینش پ داد اثر بخش یبیآزموپ تعقه ی  ف بی نیاسک. همچن

 ی لا  تقیتحق جیب  ن   زیتژوهش ن نیاه ی  ف بیبوده اسک.  کا پیدرد  یبر خود  رآمد یرف  ر-یشن خ 

وانگ  و همک راپ   نگی(، 2128و همک راپ )  ی(، شل2128(، ووپ سو  و همک راپ )2122اوا  و همک راپ )

(، 2181)  یو م ر ک وری(، را لد، لوک، و2183)  قی(، مقصود و رف2121و همک راپ )   یگوو - ن وی(، ت2121)

و   نگنیلی(، وپ و2185(، ه نس واترز  و همک راپ )2184مک راپ )و ه ی لی(،  2181شل و همک راپ  )یم

 ( هماو و مط بقک دارد.2183 ق،یبب نقل از مقصود و رف 2181) ی( و س ندرز و ملان2111همک راپ )

بر  یآگ ه درم پ ذهن یاصل دیگفک  ب تأ  دیشد ب   پیب ینظر یبراس   آنچب در مب ن  ف بی نیا نییتب در

 ،یریتذ کیداش ن اع م د بب خود، تع د و مائول ،یریگ میاس قلا ، تصم ،یفرده ی  رتب بود توسعب م 

درم پ  ندیفرا یاصله ی و مراقبک اسک  ب از مؤلفب ک،یواقع رشیتذ ،یخودم  رگر ،یفرد یتوانمندس ز

ه ادارم  ر و  ،یبر ذهن آگ ه یمداخلب مب ن ندیفرا یها ند. در ن یبر ذهن آگ ه یمب ن یرف  ر یشن خ 

شود می داده  دیو بب فرد  رندیگمی همزم پ مورد توجب قرار یو ذهن یمربوط بب ابع د جام گ ن تی ردپ ه

ده تر بب گا ر یدیو ب  د رف بیداش ب ب شد و آن   را بدوپ قض وت تذ ینابک بب افک ر و احا س ت خود، آگ ه

رام   ملا آ کیوضع  یآن   در  رشیحا س ت و تذاز افک ر و ا ی ب فرد علاوه بر آگ ه یآن   نگ ه  نند. زم ن

 ثب ع ییتوان  نیآورد،  اب امی م  ر افک ر و احا س تش را بب دسک ییو توان  ردیگمی و ب  تمر ز قرار

 در یمنفه ی ارائب ت سخ یداش ب ب شد و بب ج  یدر همب امور زندگ یش ریفرد احا   م  ر ب بشود  می

 ب  مشکلات مق بلب  ند. یش ریب یو حفط آرامش و آگ ه ی رگرتنش آور ب  م ه ی کیموقع

 ب م مر ز  ردپ مکرر توجب  رایاسک، ز یبر خودم  رگر دیب  تأ  یذهن آگ ه یرسد مؤلفب اصلمی نظر بب

  یو  یآورد و فرد را از اش غ   ذهنمی بب وجود یمن سب یتوج  طیم نند تنفس، مح یمحرک خنث  ی یرو

 رییافک ر، رابطب فرد را ب  افک رش تغ یمح وا رییتغ یبب ج  یدارد. ذهن آگ همی ننده، ب ز  دیاز افک ر ت د

 میحکاز ت یریشگیبلکب هدف ت اک،یاز ذهن ن ی ردپ افک ر منف روپیب  یتکن نیدهد. هدف از امی دهدمی

دپ، از ب یآگ ه ع،ی از وق یبدپ، آگ ه ی م  بب تنفس و ب  اس ف ده از اعض  یبرا ی ریافک ر اسک. هوش نیا

 و یاحا س یمع ن رییدر مورد آن   منگر بب تغ یافک ر بدوپ قض وت و داور رشیتنفس، صدا و افک ر و تذ

ند، افک ر ب ش کیاز واقع یب زت ب نکبیاز ا شیبرد  ب افک ر بمی ینک ب ت نیشود و فرد بب امی خ ص یع نف

  ند. ازمی درد فراهم یخود  رآمد شیافزا یبرای ه ی یتکن یذهن آگ ه بیترت نیها ند و بدای س ده

ر مورد دای ت زهه ی نشیشده، ب کیهدا یس ز ریب  اس ف ده از تصو یرف  ر یشن خ  ییپنوترایدر ه ییسو

 یریتواند منگر بب اصلاح خط ه  و سوگمی شود  بمی درد داده یآگ  شیت نیدرد در بدپ و همچن امیمک ن

تژوهش ح ضر ه ی  ف بیدر حوزه درد شود. هم نطور  ب  م راپیب نیا زیف جعب آم یدر   هش ب وره  یشن خ 
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و ب ور بب ثب ت درد در زم پ  ندهیدر ب ور بب اس مرار درد در آ رییتغ نیش ریدهد، مداخلب ح ضر بمی نش پ

تژوهش  یشیآزم ه ی گروه  پینش پ داده بود  ب در م زی( ن2113ب شد. مط لعب جنان و همک راپ )می ح  

 ی. جمنداش ند یب بود معن دار گریده ی نابک بب گروه ،از نظر ادراک  ن ر  بر درد یپنوتراتیفوق، گروه ه

 یروانشن خ  یریدرد و  اب انعط ف تذ یخود  رآمد شیافزا یرا برا یشن خ  ی( ب زس ز2111) دیو  لا

دهند. می شن  دیدرد ها ند، ت م راپیب  ب موضوع تر  و اج ن ب ییشدپ   مل در رف  ره  ریدرگ یلازم برا

احا    اسک  ب بر اثر یپنوتراتیه بیاثر ث نو  ی ،یو   هش درم ندگ یخود  رآمد شیفزاا نکبینک ب م م ر ا

 ی وره اسک، ب زمیپنوتیخوده  ی یزمیپنوتیامر  ب هر ه نیبر ا دیشود. ب  ت  می گ دی ن ر  درد ا شیافزا

 یوتراتپنیه ،یندیبگز جنبب فرا نیشود. همچنمی کیمداخلب ح ضر تقو ی خ شن یدر گف گوه  یخود  رآمد

 ی  رآمدخود شیدر افزا گو،یا کیب  هدف تقوه یی یرس زیق بل مق بلب و تصو یدرد بب سوژه  یس ز ریب  تصو

 درد اثر گذار اسک.

زینی منفی افراد و ج یگاین رویکرد درم نی ب  اس ف ده از تکنی  ه ی شن س یی افک ر غیرمنطقی و  نیهمچن

و تکرار افک ر منطقی و مثبک در زم پ خلاب و در زم پ هشی ری افراد توانا ب اسک بب افراد  م   ند نق ط 

ی منفی را ب لا ببرند و ب  توان ی فک رقوت و ضعف خود را بشن سند، م  رت ه ی مدیریک افک ر مثبک بر هگوم ا

احا   ش یا گی ،  ف یک و ق بلیک در  ن ر آمدپ ب  زندگی را درک هیگ ن ت خود و تشخیص ت ثیر آپ ه ، 

شب ب  انواع سطح و نوع اندیه  داش ب ب شند. درواقع در این تژوهش سعی شد ب  دادپ آگ هی بیش ر بب افراد، آپ

در ه  و خودانعک سیه  شوند. همچنین نمونب ه یی از تنوع خوداندیشی جبو انعک   نابک بب خود موا

عملا در جلا ت ب  دادپ ب زخورده ی مکرر بب ه  ورد بررسی و تحلیل قرار گرف ند و بعضی از آپجلا ت م

 پ مب لا بب سرن م راپیتژوهش ح ضر محدود بب ب ج معبشده و مورد تقویک قرار گرف ند.  آگ هی فرد رس نده

ه   ف بی میدر تعم نیک و بن براش ر گرگ پ اس ردام دیم یو انکولوژ یوتراتیتا  پ مراجعب  ننده بب مر ز راد

ارد  ب مدت زم پ اس  ند نی رد. ب  توجب بب ا کیرا رع   طیج نب اح  یا یش ره  ب  ریو س  م راپیب ریبب س 

مرحلب   ،یزم نه ی کیتژوهش، بب علک محدود نیم ه اسک، در ا 1 قیتحق جین   یداریت  یریگیج ک ت

 لیو بب دل دیانلاع ت اس ف ده گرد یگردآور یترسشن مب برا تژوهش فقط از نیانگ م نشد. در ا یریگیت

ه ی شود، روشمی شن  دیتژوهش اس ف ده نشد. ته ی داده یگردآور یاز مص حبب برا ییاجراه ی کیمحدود

. ردیقرار گ ابیمورد مق  جیاس ف ده و ن    زیمزمن نه ی یم ریب ریتژوهش در س  نیاس ف ده شده در ا یدرم ن

از  یاس ف ده گردد. سطح ب ره مند زین یفی ه ی از روش ره یتر م غ قیسنگش دق یبرا شودیم شن  دیت

 یلگحوص یب ،یموانع م عدد از جملب عدم آگ ه دلیلبب سرن پ، ب  پیمب لا م راپیدر ب یمداخلات روانشن خ 

  ریو .... با یانشن خ مداخلات رو  فکیوجود مق ومک نابک بب در ،یرش ب ا نیبه ی دردمند، شک ف م راپیب

 یسک، برا یرف  ر یدرد، درم پ شن خ  کیریدر مد جیرا یدرم پ روانشن خ  کردی م اسک. از آنگ   ب رو

 ب منگر  اس ف ده شود یرف  ر -یب  درم پ شن خ  یپنوتراتیه بیشود از تر می شن  دیغلبب بر موانع فوق، ت

 خدم ت یشود. ب  توجب بب ب لا بودپ تق ض  برامی رم پد لیو تا  یاندازه اثر درم ن ریچشمگ شیبب افزا

در  یآگ هو ذهن  زمیپنوتیق بل توجب ه یدر حوزه درم پ درد، و ب توجب بب اثر بخش یرواپ شن خ  یتخصص

 ارشد وه ی دوره  پیدانشگو یدر برن مب آموزش   رگ ه ،یپنوتراتیشود آموزش همی شن  دی ن ر  درد ، ت

 نند. یم ف یدرد مزمن ا نیدر تاک یم م  رینقش با ی یریخودمد ی. راهبرده ردیرار گق یروانشن س ید  ر

 مب لا بب درد م راپیبب ب یدرم ن بیاول تدرد جزو خدم ه ی  ینیدر  ل یشود آموزش ذهن آگ همی شن  دیت
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ر تفک یگوه شود ت  المی همزم پ  ب بب درم نگو  م  ،یرف  ر یشن خ  یپنوتراتی. در هردیمزمن قرار گ

 بیرتت نیشود و بدمی تمر ز زین گ ن تیدهد، بر عوانف و ه صیشده و رف  ر ن   ر آمد خود را تشخ فیتحر

تواپ می تژوهش  تیفرض دییتژوهش ح ضر در تأه ی  ف بی. از ردیگمی هر سب حوزه را همزم پ در نظر

تواند یم مرتبط ب  درد موثر اسک و یش نیدر   هش درد و تر یرف  ر یشن خ  یپنوتراتیگرفک  ب ه گبین 

 ریدر دس ر  غ یتواند بعنواپ درم نمی نیدرد اثرگذار ب شد؛ بن برا یخود  رآمد شیبر اصلاح ب وره  و افزا

 مب لا بب سرن پ بک ر گرف ب شود. م راپیو  ن ر  درد ب کیریدر مد یو بدوپ عوارض ج نب ی  جمت

 

 موازین اخلاقي

انلاع ت شر ک  نندگ پ در تژوهش نزد  یشر ک در تژوهش وجود نداشک. تم م یبرا یگونب اجب ر چیه

تس  یاجراه  گروه تس از اتم م دوره نیا یم ند. در ج ک حفظ حقوق گروه گواه ، برامی تژوهشگر محفوظ

 انگ م شد. یرف  ر -یشن خ  زمیت پنویبر ه یآزموپ ،دوره درم پ مب ن

 

 سپاسگزاری

تشکر و  ،داش ند یتژوهش همک ر نیا ی ب در اجرا افرادی همب و تژوهش در  نندهاز همب افراد شر ک

 .گرددیم یقدردان

 

 مشارکت نویسندگان

 ه ،داده یآم ر لتحلی ه ،داده یگردآور ،شن سیروش ،س زیمف وم ،یتژوهش در نراح نیا اندگ پیهمب نو

 داش ند. یکا نینقش  یس ز ییو ن   یراس  ریو س،نویشتی

 

 افعتعارض من
 و تع رض من فع ندارد. یم ل یمق لب ح م نیا اندگ پ،یبن  بر اظ  ر نو
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 ادراک از دردپرسشنامه 

 گزینه شماره

 چ ج ت پ ب الف

 О وبش دار  Оضرب پ دار  Оتپش دار  Оنبض دار  Оلرزاپ  Оد  زدپ  1مجموعه 

    Оتیر  شیدپ  Оبرق آس   Оشدت ن گ  نی  2مجموعه 

میخ فرو  ردپ  Оسوراخ  ننده  Оخراشنده  3مجموعه 

О 

نیزه فرو  Оزخم خنگر 

 О ردپ 

 

    Оت ره  ردپ  Оبرنده  Оسوزنده  4عه مجمو

  Оلب شدپ در گیره قرار  Оجونده  Оفش رنده گ ز گرف ن )نیشگوپ(  5مجموعه 
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О  دادپО 

    Оتیچ ندپ  О نده شدپ  О شیدپ  6مجموعه 

   Оداغ  ردپ  Оجوش پ  Оسوزنده  Оداغ  7مجموعه 

گزنده )نیش  Оگزگز  Оسوزپ شوزپ  Оخ رش  8مجموعه 

 Оزدپ( 

  

ضرب خوردگی  О وف گی  Оمب م  9مجموعه 
О 

احا    Оگا رده 

 Оسنگینی 

 

مجموعه 

11 

   Оشک فنده  Оشدید  Оسخک  Оحا   

     Оاز ت  در آوردپ  Оخا ب  ننده  11مجموعه 

مجموعه 

12 

     Оاحا   خفگی  Оضعیف  ننده 

مجموعه 

13 

    Оوحشک زا  Оهراسن ک  Оتوام ب  تر  

مجموعه 

14 

  О شنده  О ثیف  Оمشقک ب ر  Оفرس ینده  Оزجر دهنده 

مجموعه 

15 

     Оمصیبک ب ر  شکاک ب ر

مجموعه 

16 

غیر ق بل  Оقوی  Оبد  Оمزاحم  Оرنگش آور 

 Оتحمل 

 

مجموعه 

17 

   Оسوراخ  ننده  Оفرو رف ن  Оگا رش ی ف ب  Оمن شر 

مجموعه 

18 

   Оدریدپ  Оلب  ردپ  Оمکیدپ  О رخک 

ه مجموع

19 

    Оیخ زده  Оسرد  Оخن  

مجموعه 

21 

  Оعذاب آور  Оترسن ک  Оرنج آور  Оت وع آور  Оآزار دهنده 
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 1 4 5 9 2 8 1 رغم وجود درد از امور مخ لف لذت ببرم.علی توانممی -8

توانم   ره ی مخ لف روزمره م نند تمیز  ری، رغم وجود درد میعلی -2

 شا شوی ظروف و موارد مش بب را انگ م دهم.

       

رغم وجود درد  نونی در بدنم هم نند س بق ب  دوس  نم ی  توانم علیمی -9

 ب شم.ام اعض ی خ نواده

       

        توانم ب  وجود درد در بدنم در بای ری از مواقع  ن ر بی یم.می -5

داری و   ره ی توانم برخی از   ره  را م نند خ نبرغم وجود درد، میعلی -4

 ام را انگ م دهم.سخک ی  راحک دیگر روزمره
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بخش  ب برایم لذت توانم بای ری از اموریرغم وجود درد، هنوز میعلی -1

 ام را انگ م دهم.ه ی مورد علاقبه  و فع لیکم نند سرگرمی -اسک

       

        توانم بدوپ نی ز بب دارو ب  درد  ن ر بی یم.می -1

        توانم بب اهدافم در زندگی برسم.رغم وجود درد، هنوز میعلی -1

ندگی نبیعی خودم را داش ب توانم سب  زرغم وجود درد در بدنم، میعلی -3

 ب شم.

       

        تدریج فع لی م را بیش ر  نم.توانم ببرغم وجود درد در بدنم، میعلی -81

*** 

 دوع زا سرت همانشسرپ
 دوسک گرامی، خواهشمند اسک ب  در نظر گرف ن شرایط خود؛ بب سئوالات زیر ص دق نب ت سخ دهید. 

  ملا  عب رت

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

 درسک   ملا درسک

  ملا  .میا زد مضطرب مراسرن پ   مورد در  ردپ فکر

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  . میشوم مشکل دچ رسرن پ   ب  مق بلب مورد در اوق ت گ هی 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 تنش دچ ر فکرمیکنمسرن پ   ت دید مورد در  ب زم نی 

 . میشوم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .مضطربم خیلیسرن پ   گیری همب مورد در 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 احا   آپ  مورد در فکرمیکنم سرن پ مورد در  ب زم نی 

 . میکنم وحشک و تر 

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .ترسممی سرن پ  بب اب لا از 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .میشوم مشکل دچ رسرن پ   مورد در  ردپ صحبک هنگ م

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 آشف گی احا   میکنم درک راسرن پ   خطر  ب زم نی

 . میکنم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک رسکد

  ملا  . میا زد مضطرب و عصبی مراسرن پ   بیم ری

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 و تر  احا   فکرمیکنمسرن پ   برگشک مورد در زم نیکب

 . نممی ن راح ی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  . دارم وحشک دیگراپ ب سرن پ   مورد در  ردپ صحبک از

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 اثر در قلبم ضرب پ فکرمیکنمسرن پ   مورد در  ب زم نی

 .میی بد افزایش اضطراب

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 مضطرب میکنم صحبک مردم ب سرن پ   مورد در  ب زم نی

 .میشوم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .میکنم ن راح ی احا  سرن پ   درب ره بحث هنگ م

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 لامب سرن پ   بب انرافی نم اسک ممکن  ب نگرانم اوق ت گ هی

 . ب شند

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  . میشوم نگراپسرن پ   بب  لااب مورد در  ردپ فکر ب 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک
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 میکنم صحبک دیگری فرد ب سرن پ   مورد در  ب زم نی

 .میشوم عصبی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 دچ ر آپ مگدد داش ن مورد در مراسرن پ   بب اب لا خطر

 .میکند تریش نی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 ب یدسرن پ   بیم ری ب  رابطب در  ب   ره یی مورد در من

 .نگرانم دهم انگ م

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 برروابط تأثیرگذاری ح   درسرن پ   مورد در اضطراب

 .اسک من شخصی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک کدرس

 بی احا   میشود ب عثسرن پ   بب رس ن    توجب  ل، در

 . نم قراری

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .میشوم نگراپ فکرمیکنمسرن پ   مورد در  ب زم نی

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 نگراپسرن پ   بب اب لا مورد در روزمرهه ی فع لیک هنگ م در

 .شد خواهم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .میکنم تنش احا   فکرمیکنم،سرن پ   مورد در  ب زم نی

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 و دوس ی رابطب ی  در شر ک برای ،سرن پ  بیم ری دلیل بب

 .ها م مردد ع نفی

  ملا 

 کن درس

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 احا   میکنم، صحبک  ای ب سرن پ   مورد در  ب زم نی

 .میکنم زی د آشف گی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 زده واقع وحشک فکرمیکنمسرن پ   خطر مورد در  ب زم نی

 .میشوم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

 ک  ملا درس درسک

 فع لیک ی  در شدپ درگیر از را منسرن پ   عود از تر 

  . میکند عصبی روزمره ع دی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 مشکل دچ ر منسرن پ   بب شدپ خطرآلوده افزایش ب 

 .ام شده( آشف گی)

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 حد از بیش جدید جدید   ر ی  شروع یبرا ،سرن پ  علک بب

 .میشوم عصبی

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 داش ب اس ر   می میشود ب عث ،سرن پ  بیم ری گا رش

 .ب شم

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 من زندگی بر ما قیم سرن پ   اسک ممکن  ب این از

 .نگرانم ب شد تأثیرگذار

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 ریب   نگرش آپ بب نابکسرن پ   بیم ری گیری همب از قبل

 .داش م

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ربای فکرمیکنمسرن پ   بب اب لا اح م   مورد در  ب زم نی

 .میشوم ن راحک

  ملا 

 ن درسک

دی ت ح ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  . میکند ن راحک مراسرن پ   مورد در بحث

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

 ن راحک و عصبی مراسرن پ   مورد در صحب    این همب

 .میکند

  ملا 

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

  ملا  .ب شم جدیدی  سرن پ بب مب لا ممکن،  ب ها م نگراپ

 ن درسک

ت حدی  ن درسک

 درسک

   ملا درسک درسک

             سن:                                    جنایک:   زپ                      مرد                                تحصیلات:          
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Comparing the effectiveness of cognitive- behavioral 

hypnotherapy and mindfulness therapy on pain 

perception and self-efficacy in women with breast 

cancer in Gorgan 

 
 

Rahman. Yusefi 1*, Fariba. Hafezi 2, Saeed. Bakhtiarpoor 3 & Behnam. 

Makvandi 3 

 

Abstract 
Aim: Certainly, breast cancer is one of the most stressful events for women, and 

patients usually experience a severe shock when faced with a cancer diagnosis. The 

present study was conducted with the aim of comparing the effectiveness of cognitive-

behavioral hypnosis-based therapy and mindfulness-based therapy on pain perception 

and pain self-efficacy in women with breast cancer. Methods: The design of the 

research was quasi-experimental and pre-test-post-test and follow-up with the control 

group. The statistical population of the present study was all women with breast cancer 

who referred to Mirdamad Radiotherapy and Oncology Center in Gorgan city in the 

second half of 2018. For this purpose, 45 people were selected and randomly divided 

into three groups. In the first test group, Donald Robertson's (2012) cognitive-

behavioral hypnotherapy treatment protocol was used. In the second experimental 

group, mindfulness-based therapy sessions were conducted based on the mindfulness-

based therapy guide of Segal et al. (2002) during 8 sessions. The control group did not 

receive any intervention. The research tools included Nicholas Pain Self-Efficacy Scale 

(1998) and McGill Pain Perception Questionnaire (1997). The research data were 

analyzed using the analysis of variance test with repeated measurements. Results: The 

results of data analysis showed that compared to the control group, both treatment 

methods had a significant effect on pain perception (F=55.19, P<0.001) and pain self-

efficacy (F=7.16, P/001) in women with breast cancer (P<0.05). Treatment based on 

cognitive-behavioral hypnosis and mindfulness-based therapy did not have different 

effectiveness in reducing pain perception and increasing pain self-efficacy of patients 

(P>0.05). Conclusion: It can be concluded that the treatment based on cognitive-

behavioral hypnosis and the treatment based on mindfulness were effective on pain 

perception and pain self-efficacy in women with breast cancer. 

 

Keywords: Cognitive behavioral therapy, Mindfulness therapy, Pain perception, Self-

efficacy, Breast cancer. 
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