
 1402فروردین  ،  82، شماره پیاپی  1شماره،  12سالرویش روان شناسی،  

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),12(1), 2023 

استرس کرونا در    زانیبر م یبر ذهن آگاه یو درمان مبتن  یدرمان  تی واقع  یاثربخش سهیمقا

 19 دیمبتلا به کوو  مارانیب
Comparison of the effectiveness of reality therapy and mindfulness-based therapy on 

the amount of corona stress in patients with covid-19 
 

  
   یمکبر ی محمدعل 

روانشناس  یعموم  یروانشناس  یدکتر   یدانشجو  واحد    ،ی،گروه 

 .رانیبندر عباس، ا  ،یبندرعباس، دانشگاه آزاداسلام

 )نویسنده مسئول(  زادهی عل  ی حاجدکتر کبری 
واحد بندر عباس، دانشگاه ازاد    ،ی گروه روان شناس  ،یان شناسرو  اریدانش

 . رانیبندر عباس، ا  ،یاسلام

 ییرفخرایام تایآزدکتر 

روانشناس  اری استاد آزاداسلام  ،یگروه  دانشگاه  بندرعباس،  بندر    ،یواحد 

 . رانی عباس، ا

 Mohammad Ali Makbari 

PhD student of general psychology, Department of 

Psychology, Bandar Abbas Branch, Islamic Azad 

University, Bandar Abbas, Iran. 

Dr. Kobra Hajalizadeh* 

Associate Professor of Psychology, Department of 

Psychology, Bandar Abbas Branch, Islamic Azad 

University, Bandar Abbas, Iran. 

ph_alizadeh@yahoo.com 

Dr. Azita Amirfakhraei 

Assistant Professor, Department of Psychology, 

Bandar Abbas Branch, Islamic Azad University, 

Bandar Abbas, Iran. 

   

 چکیده 
 یو درمان مبتن  یدرمان   تیواقع  ی اثربخش  سهیهدف از پژوهش حاضر مقا

بود.  19  دی مبتلا به کوو  ماران یاسترس کرونا در ب   زان یبر م  ی بر ذهن آگاه

و از لحاظ روش    ی کاربرد  هایپژوهش حاضر از لحاظ هدف جزء پژوهش

گروه    پس آزمون و  -آزمون    شیبا طرح پ  یشیآزما   مهیاز نوع مطالعات ن 

با  آماری پژوهش شامل  .  بود  ماهه   2ی  ریگیپدوره    کنترل    ی تمامجامعه 

  ان یمبودند که از    1400در سال    استان مازندران   19دیمبتلا به کوو   مارانیب 

  و در نفر به عنوان نمونه انتخاب    45  در دسترس  یریگمونهنآنان به روش  

آزما ا  نی گزی جا  گواهگروه    کیو    شیدوگروه  در  از    نی شدند  پژوهش 

( و جلسات  1399)CSS-18 سلیمی و همکاران    پرسشنامه استرس کرونا

  ن یو همچن  قهیدق90به مدت  کباری   یاجلسه هفته8  یدرمان   تیواقعی  درمان 

اجرا شد.    ی اقهیدق  90به مدت    ار یکی  یجلسه وهفته ا8در    یذهن آگاه

گ  انسی وار  لتحلی  از   استفاده   با  هاداده اندازه  تحل  ی ریبا  شدند.    لیمکرر 

واقعیت درمانی استرس کرونا را در بیماران مبتلا به کووید  نشان داد    هاافتهی

می  19 )کاهش  ذهن  (،  p=001/0دهد  بر  مبتنی  استرس  درمان  آگاهی 

بین    (،p=001/0دهد )کاهش می  19کرونا را در بیماران مبتلا به کووید  

استرس کرونا  آگاهی بر  واقعیت درمانی و درمان مبتنی بر ذهناثربخشی  

به کووید   مبتلا  بیماران  ر اساس  ب  ؛(p=05/0)  داردن  تفاوت وجود  19در 

توان در جهت  گفت که  از این دو روش درمانی می  تواننتایج پژوهش می

 .استفاده نمود19-کاهش استرس کرونا در بیماران مبتلا به کوید 

مبتن:  های کلیدیواژه آگاه  یاسترس کرونا، درمان    ت یواقع  ، یبر ذهن 
 . یدرمان 

 Abstract 
The aim of the current research was to compare the 

effectiveness of reality therapy and mindfulness-based 

therapy on the amount of corona stress in patients with 

covid-19. In terms of the purpose, the present research 

was part of applied research, and in terms of method, 

it was a semi-experimental study with a pre-test-post-

test design and a control group with a 2-month follow-

up period. The statistical population of the study 

included all the patients infected with Covid-19 in 

Mazandaran province in 2021, from which 45 people 

were selected as a sample by available sampling and 

were replaced in two experimental groups and a 

control group. CSS-18 (2019) and reality therapy 

sessions were performed in 8 sessions once a week for 

90 minutes and mindfulness in 8 sessions once a week 

for 90 minutes. Data were analyzed using repeated 

measures analysis of variance. The findings showed 

that reality therapy reduces the stress of coronavirus in 

patients with covid 19 (p=0.001), and the treatment 

based on mindfulness reduces the stress of coronavirus 

in patients with covid 19 (p=0.001). ), there is no 

difference between the effectiveness of reality therapy 

and mindfulness-based therapy on corona stress in 

patients with covid-19 (p=0.05); Based on the results 

of the research, it can be said that these two treatment 

methods can be used to reduce the stress of corona in 

patients with covid-19. 

 

Keywords: Corona stress, mindfulness-based therapy, 

reality therapy. 
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134        
 19 دی مبتلا به کوو ماران یاسترس کرونا در ب  زانیبر م یبر ذهن آگاه یو درمان مبتن یدرمان  ت یواقع ی اثربخش سهیمقا

Comparison of the effectiveness of reality therapy and mindfulness-based therapy on the amount of corona stress in … 

  

 
 

 مقدمه 
 

م سهازمان جهانی  لاق اعبتان هوبی کشهور ییههههن شهیوع یافت و فقط در طول دو ماه، طسه ابتدا از شههر ووهان ا 12019ویروس کرونا

یک بیماری عفونی تنفسی حاد با  19-کووید(.  2022و همکاران،3)رزنکی، بههههه یک بیماری همه گیر در سطه جهانی تبدیل شد2بهداشت

بطور کلی   .(2020)جوادی و سهجادیان،  یی داردلاشهود که قدرت انتقال و شهیوع بائم اصهلی ت،، سههههههرفه و تنگی نفس شهنا ته میلاع

های قلبی، دیابت،  شهود اما بالاترین مر  و میر در مردان مسهن که سهابقه بیماریبیماری در همه سهنین و ههههههر دو جنس گزارش می

همچنین  (.  2020؛ اشرفی ریزی و کاظم پور،2020)سازمان جهانی بهداشت،دهدجراحی قبلی داشته اند، رخ میپرفشاری  ون، سرطان و  

درصهد نیز   20درصهد نیاز به تهویه مکانیکی دارند و حدود   33تا    18دهد که از بین کل بیماران بسهتری در بیمارسهتان،  شهواهد نشهان می

 (.2021و همکاران،  4؛ سولیستیاویتی2022ازمان جهانی بهداشت،)سشهوند  بسهتری می های ویهژهدر بخش مراقبت

توان اسهترس  وارد کرده اسهت. لاا می  بیمارانهای زیادی به اسهت و آسهی،  مر  شهدهشهرایط ناشهی از بیماری کرونا باعب بروز اسهترس  

کرد    مرکز به دلیل شههیوع کرونا تعری عنوان تجربه نداشههتن آرامش، عیههبی بودن و نداشههتن ت  به( را  19-کوویدویروس کرونا )ناشههی از  

اش  وقوع  اسهترس بخشهی از زندگی روزمره اسهت. اسهترس حالت یا فرایندی روانشهنا تی اسهت که در هنگام  (.  2020و همکاران،سهلیمی  )

و  5)گریفینکنهد  شهههود کهه آنهها را نسهههبهت بهه بهزیسهههتی جسهههمی و روانشهههنها تی  ود تههدیهدآمیز ادرا  میفرد بها حوادثی مواجهه می

آلودگی و    (1 ودش را در پنج مؤلفه شههامل  گیری کرونا اسههت کهزا به همهساسههتر نشکرونا، واکس  اسههتر  ر ازومنظ(.  2020همکاران،

های وسهواسهی و اطمینان  واهی نشهان  ک کردنی  (5تروماتیک وس  اسهتر  (4بیگانه هراسهی،  (3تیهادی،قاجتماعی و ا  پیامدهای  (2 طر،

  های اضهطرابی،دهد که مبتلایان به ا تلالگیری نشهان میهمه  یاز دوره  غازآمده از آ  دسهت  واهد به یهو  شه   دهد شهواهد اولیه بهمی

  19  بیماران مبتلا به کووید(.  2020و همکاران،6ژو)  دهندگیری نشهان می همهغیربالینی    نسهبت به جمعیت  یترشه زای بیرسسهتا  واکنش

را    درمان  کرونا واشهاره نمود؛ که در صهورت عدم  اسهترس  توان بهجمله می  از آنکه    شهوندمتعددی دیار می  مشهکلات روحی و روانی  به

های  توانند از فنون و روش می  ()اسههترس کرونا، اضههطراب کرونا  روانشههنا تی  ا تلالات  19  مبتلا به کووید  بیماران. برای  تشههدید نماید

شهوند بطور صهادقانه ببینند  . در واقعیت درمانی افراد ترغی، میکنند  واقعیت درمانی برای بهبود میزان تسهلط  ود بر زندگی  ود اسهتفاده

آنچهه    در فرآینهد واقعیهت درمهانی، فردی کهه در بهدسهههت آوردن  کننهدهم اکنون یهه می  آوردن آن  و برای بهدسهههت   وانهد کهه واقعهایهه می

او    کندیه می  اکنون  را ارزیابی کند، اینکه  گیرد  وداندازد یاد میرا به زحمت می  ناکام شهههده اسهههت یا با رفتارهایش دیگران   واهدمی

از    )که ارضها کننده نیازهایش اسهت(  موثرتر  آموزد برای نتیجه بهتر، رفتارهاینتیجه طبیعی و منطقی آن، می  بواسهطه ارزیابی رفتار  ود و

تا فرد    شهودمی  تلاش  رویکرد  اینهدف واقعیت درمانی، پرورش قبول مسهوولیت در فرد و ایجاد هویتی موفق اسهت. در     ود نشهان دهد.

های رسهیدن به  کند، راه  صهراحت آنها را تعری   با  (.1400  ،و همکاران  کمسهاری)  اهداف کوتاه مدت و دراز مدت زندگی  ود را بشهناسهد

تری را نسههبت به  تری  واهد انجامید انتخاب کند و احسههاس متبتمطلوب نتایج  به هایی را کهاهدافش را ارزیابی نماید. از بین آنها روش

  اوسهت  روان  سهلامت  در  مهمی  عامل  فرد،  انتخاب  و بر رفتار  داشهتن  کنترل  درمانی،  رویکرد  این  طبق  (.2015  شهارف،)تجربه نماید     ود

  ها و ها، نیازها، ارزششهود تا  واسهتهکرونا کمک می  بیماراندرمانی روش درمانی اسهت که در آن به  واقعیت  (.1400  افشهارپور، اقدسهی،)

کرونا، که بار    بیمارانپایری اسهت، که در های رسهیدن به نیازهایشهان را بررسهی کنند و در واقد هدف اصهلی آن ایجاد حس مسهوولیتراه

که در این    (.2020احمدآبادی،  احمدآبادی و بر ورداری )شهمالی  تواند، بسهیار مورد توجه باشهداصهلی مراقبت بر دوش  ودشهان اسهت می

کرونا ، موثر    بیمارانو اضهطراب    اسهترسدرمانی در کاهش  ، نشهان داد که اسهتفاده از واقعیت(2020)  نی و همکارانراسهتا، پژوهش فرما

 اسههت که  7آگاهیدرمان ذهن  های پرکاربرد روانشههنا تی،دیگر از درمان کیی.  توان از این پس از این روش درمانی سههود برداسههت و می
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به   آگاهیهنذ  اسهت. یافته  توسهعه  پزشهکی دانشهگاه ماسهایوسهت( در مرکز  2018و همکاران،  2لکا، به نقل از کو1990)1زین-کابات  توسهط

آگاهی  در ذهن(.  2020،  و همکاران3سهکلتی)  از لحظه حال به شهیوه غیر واکنشهی و بدون قوهاوت اشهاره دارد  آگاهی  حفظ  گرایش فرد برای

تعامل با دیگران بینش و بیهیرت    کند تا نسهبت به الگوهای افکار، عواط  وتلاش می  اش، فردلحظه  به  های تمرین آگاهی لحظهمهارت  و

های  وگرفته و  طور  ودکار با روش  جای آنکه به  انتخاب کند به  های هدفمند مفید راصهورت ماهرانه پاسه   بتواند به  پیدا کند و سهسس

دست یابد، بهزیستی    آگاهیهای ذهنوقتی فرد به سازهشود که  تیور می  (.1400)یمنی قلندری و همکاران،    ناهشیار واکنش نشان دهد

و  4سهوگازین های  ود کنترل داشهته باشهد )تا بر رفتار دهندهیجانی را بهبود بخشهیده و به فرد این امکان را می  و سهلامت جسهمی، روانی و

جمله اضهطراب افسهردگی و اسهترس ترثیر دارد  ت روانشهنا تی از  لاهای آن بر کاهش مشهکآگاهی و مهارتآموزش ذهن  .(2017همکاران،  

 (.2021،  و همکاران  سولم)ت را کاهش دهدلاتواند شدت این مشکو می

مختل     یهاهیکرونا و سو  یماریاشاره کرد که با توجه به گسترش روز افزون ب  دیدر  یو  ضرورت انجام پژوهش حاضر بااز این رو  

  جاد یا  یادیزناشهنا ته بودن، اضهطراب و اسهترس   لیکرونا به دل  یماریکه ب  ییو از آنجا  ران،یاو از جمله    ایدن  یاز کشهورها  یاریبسه ر  د  آن،

  ییبا آن شهناسها  مرتبطاسهت تا عوامل    ازین  نیبنابرا  شهود،یم  ییکرونا  مارانیدر همه افراد، از جمله ب یمنیا  سهتمیکه سهب، ضهع  سه   کندیم

در    یشههنا تروان  یها،یوجود آسهه  به  یبه کرونا اسههتفاده کرد. حال با نگاه  لامبت  مارانیکاهش اضههطراب و اسههترس در ب  یو از آنها برا

  یروان شهنا ت   یها،یآسه در فروکاسهتن    آگاهی و واقعیت درمانیذهنبر   یدرمان مبتن  ییبا نظر به کارآ  ییبه کرونا و از سهو  لامبت  مارانیب

در  کرونا  بر اسههترس    درمانیآگاهی و واقعیتذهنبر    یدرمان مبتن  یاثربخشهه   یدر جهت بررسهه   یعدم انجام پژوهشهه   زیافراد مختل  و ن

اسههترس    زانیبر م  یآگاهبر ذهن یو درمان مبتن  یدرمانتیواقع  یاثربخشهه   سهههیمقا  ، لاا پژوهش حاضههر با هدف19کویدبه   لامبت  مارانیب

 .شد  انجام19  دیبه کوو  مبتلا  مارانیکرونا در ب

 

 وشر

 

پژوهش    نیا  ی. جامعه آماربود  ی دوماههریگیپدوره  و  با گروه کنترل    پس آزمون -آزمون    شیبا طرح پ  یشهه یآزما  مهیروش پژوهش ن

اسهتان مازندران و مطرح    یعلوم پزشهکدانشهگاه  . پژوهشهگر با مراجعه به  بود  1400انراسهتان مازند  19دیمبتلا به کوو  مارانیب  یشهامل تمام

نژاد و بیمارستان شهید بهشتی(  )بیمارستان روحانی، بیمارستان شهید یحییتایید شهد در علوم پزشهکی به بیمارسهتان هایکردن موضهوع و  

شهامل حداقل    به پژوهش  معیارهای ورود.  دینمایم  ییکه علاقمند به شهرکت در پژوهش هسهتند را شهناسها  یادبا دادن فرا وان افرمراجعه  

سهال،    50-30سهن بین   سهواد  واندن و نوشهتن جهت تکمیل پرسهشهنامه، پرکردن فرم رضهایت و تمایل آگاهانه برای شهرکت در پژوهش

ههای  بهه کرونها و معیهارههای  روز نیز شهههامهل دریهافهت درمهان  لال ابتفوت حهداقهل یهک نفر از اعوهههای  هانواده بها نسهههبهت درجهه یهک بهه دلیه 

های جسهمی شهدید ناشهی از کرونا در طی پژوهش، میهرف هرگونه داروی آرامبخش و یا داروهای  بیماریابتلا به روانشهنا تی طی پژوهش،  

قی همچون پر کردن فرم  ا لاحظات  لاام شهده، مدر مطالعه انجد.  در طی پژوهش و یا تمایل نداشهتن فرد برای ادامه درمان بو  پزشهکیروان

عات و عدم  سهارت یا  لانامه کتبی قبل از ورود به پژوهش، آگاهی از موضهوع و روش اجرای پژوهش، اطمینان از محرمانه ماندن اطرضهایت

نتها قدردانی از شهرکت  هر نوع آسهی،، توضهیه یاریوب پژوهش، هماهنگی با موازین دینی و فرهنگی، آزادی در  روز از پژوهش و در ا

نفر بیماران مبتلا به  150در بین  گیری در دسهههترس  با روش نمونه  در گام بعدی ابزار پژوهش به صهههورت انفرادی  .کنندگان انجام گرفت

  ودند،برا کس، کرده  بالاترین نمره در پرسهشهنامه استرس کروناها که  نفر از آن  45تعداد    براسهاس ملا  ورود در پژوهش  توزید و  19کووید

  8واقعیت درمانی    شی. دو گروه آزماشهدندنفر( جایگزین    15)هر گروه    و گواه  )دو گروه(گروه آزمایش 3  در  تیهادفی  صهورت   انتخاب و به

در طی   گرفتنددر معرض آموزش قرار    ای یکباردقیقه و هفته  90جلسهه  8آگاهی  ای یکبار، درمان مبتنی بر ذهندقیقه و هفته 90جلسهه  

. گفتنی اسهههت به لحاظ  نکردندرا دریافت    هیچ آموزشهههی در این دورانهای عادی زندگی  ود ادامه داده و  این مدت گروه گواه به برنامه

ی  در سهه مرحله   کنندگان. شهرکتنموده اسهتمطرح  بعد از اجرای پژوهش  رعایت اصهول ا لاقی پژوهشهگر پیشهنهاد آموزش به گروه گواه را  

 
1 . Kabat-Zinn 

2 . Kulka 

3.  Tickell 

4.  Sguazzin Key &  Rowa 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
2.

12
.1

.1
2.

6 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

23
-0

7-
17

 ]
 

                             3 / 12

https://dorl.net/dor/20.1001.1.2383353.1402.12.1.12.6
http://frooyesh.ir/article-1-4393-fa.html


136        
 19 دی مبتلا به کوو ماران یاسترس کرونا در ب  زانیبر م یبر ذهن آگاه یو درمان مبتن یدرمان  ت یواقع ی اثربخش سهیمقا

Comparison of the effectiveness of reality therapy and mindfulness-based therapy on the amount of corona stress in … 

  

 
 

در نههایت،    .اندنمودهرا تکمیهل   ماه پس از پایان آموزش( پرسهههشهههنهامهدو  )  آزمون)پس از پایان یافتن آموزش( و پیگیریآزمون، پسپیش

مورد   24نسخه  SPSS   افزارطریق برنامه نرم  از  روش تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر و آزمون تعقیبی بن فرونی و  ه ازها با اسهتفادداده

 تحلیل قرار گرفتند.تجزیه و  

 سنجش ابزار

اسهترس    زانیم  یبه منظور بررسه   ( سها ته و2021)ی و همکارانمیتوسهط سهل  (: این پرسهشهنامهCSS-18 )  پرسشششنامه اسشترس کرونا

  یروان   یهاحالت  اسیمق  ریز 3  یدارا  پرسهشهنامه  نیسهؤال اسهت. ا  18  یشهد که دارا  یمرتبط با اسهترس طراح  اتیافراد و بر اسهاس ادب

سهؤال( اسهت. نمره کل اسهترس کرونا از    3مرتبط با اسهترس کرونا )  یسهؤال( و رفتارها 5اسهترس )  یجسهمان  یهاسهؤال(، حالت10اسهترس )

  درجه از   5  کرتیل   یدر ط  پرسهشهنامه  نیا  یگااراسهت. نمره  شهتریاسهترس ب  یو نمرات بالاتر به معنا  دیآیه دسهت مسهؤالات ب  یجمد تمام

  ی عامل لیه تحل  جینتها  ( اسهههت.4ازیه )امت شههههی(، و هم3ازیه )امت  وقات(، اغله، ا2ازیه )امت  اوقات ی(، گاه1  ازیه )امت  ( ، بنهدرتازیه صهههفرامت)هرگز  

  یاسهترس و رفتارها   یجسهمان  یهااسهترس، حالت  یروان  یهاسهه عامل حالت  یدارا  هیگو  18با   CSS-18نشهان داد که   یدییو تر  یاکتشهاف

  حاضهر  پژوهش  در  بود.  91/0پرسهشهنامه    کل  یو برا  98/0و    72/0،  92/0  ،یترت کرونباخ آنها به  یآلفا  ،یمرتبط با اسهترس اسهت و ضهر

بسههههته آموزشی واقعیت درمانی به شیوه گروهی مبتنی بر اهداف پژوهش    به دست آمد.  ب81/0آلفای کرونباخ  به روشپایایی پرسشنامه  

 (.2010سر،  لاگ)  شدهای مورد مطالعه آموزش داده  دقیقه به آزمودنی  90مدت    اسههت که در هشت جلسههه به
 

 صه جلسات واقعیت درمانیلا.خ 1دول ج
 شرح جلسات جلسه

 گروه اعوا با عاطفی درگیری و درمانیواقعیت مفهوم با اعوا آشنایی جلسه اول

 شکست  تیموفق و هو  تیهو  یهایژگیو و  تی ود و انواع هو  تیاعوا با هو  ییآشنا جلسه دوم

 یدر زندگ  یریپاتیمسوول  ضرورت و  تیاعوا با اهم  یی ود و آشنا  یرفتارها تیمسوول  رشیپا  یاعوا با یگونگ  ییآشنا جلسه سوم

 کنترل اضطراب  یبرا یو آموزش مهارت تن آرام  یدرمان تیواقع  دگاهیبا اضطراب از د  ییآشنا جلسه یهارم

  ن ی آنان در انتخاب بهتر  ییتوانا وی  در زندگ  یاسهاسه  یازهاین  ریو ترث  یواقع  یو مؤثر در زندگ  یاسهاسه  یازهایاعوها با ن   ییآشهنا جلسه پنجم

 .یاساس  یازهایبه ن   یاب یجهت دست  وهیش

 . ود حاضر حال در و فعلی زندگی جهت ریزیبرنامه و مشکل حل ریزی طرح یگونگی با اعوا آشنایی جلسه ششم

 گرفته صورت هایبرنامه و طرح کردن عمل و انجام به نسبت تعهد شیوه با اعوا آشنایی جلسه هفتم

 .شده انتخاب های برنامه و هاطرح اجرای در یو  بهانه و عار پایرفتن عدم یگونگی با اعوا آشنایی جلسه هشتم

 

 درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی  صه جلساتلا.خ 2دول  ج

 شرح جلسات جلسه

به   سهسس هایمدیتیشهن جلسهه. انجام  8 از مختیهری شهرح یکدیگر؛ با اعوها آشهنایی معرفی و جلسهه، تشهکیل ماهیت تشهریه جلسه اول

   انگی ها،تکلی مدیتیشن این انجام از احساسات ناشی مورد در صحبت و بدن اسکن مدیتیشن دقیقه 30 مدت

 تمرین مواند آن ، برای آگاهی ذهن برنامه هایو راه حل تمرین تجربه،مواند مورد این در بحب و بدن اسهکن مدیتیشهن انجام جلسه دوم

 آن برای آگاهیذهن برنامه هایراه حل و

 ظری  بدن حرکات از شههدن آگاه و اسههترس فیزیکی علائم کردن آرام ای ازشههیوه عنوانبه یوگا ذهن آگاه و آرام حرکات جلسه سوم

 شنیدن و دیدن ،تمرین

 مورد در شهود(، بحبمی نامیده نیز یهاربعدی مدیتیشهن )که افکار و بدن تنفس، صهداهای به توجه بر ترکید با نشهسهته مراقبه جلسه یهارم

  آگاه،ذهن قدم زدن تمرین جایگزین، رفتارهای و هانگرش و دشوار هایموقعیتبه   فرد یک واکنش و استرس هایپاس 

 یک در ایتنفسی سه دقیقه فوای نشسته، مدیتیشن :تکالی  بدن؛ آگاه ذهن اجرای حرکات و ارائه نشسته؛ مدیتیشن انجام جلسه پنجم

 .روزمره فعالیت جدید یک آگاهی ذهن و نا وشایند رویداد

 موهمون،محتوای افکار، این با "جداگانه هاییدیدگاه فکر،  لق،" با عنوان تمرینی یای؛رائهسهه دقیقه تنفسهی فوهای تمرین جلسه ششم

 نیستند واقعی اکتراً
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 بهترین :این اسهت جلسهه این موهمون  شهود؛می وارد هشهیاری به لحظه در هر آنچه به نسهبت آگاهی و یهاربعدی مدیتیشهن جلسه هفتم

 ییست  ودم از مراقبت راه

 مواند با آمدن کنار هایروش مورد در بحب اید؛گرفته یاد تاکنون ازآنچه اسهتفاده  :اسهت این جلسهه این موهمون اسهکن؛ جلسه هشتم

 .جلسات کل مورد در سؤالاتی شدنمطرح مدیتیشن؛  

 

 هایافته
   

مرد( و    7زن و    8)آگاهی  ذهنمرد(، درمان مبتنی بر    8زن و    7)درمانی  واقعیتکننده در سهه گروه  شهرکت  45در پژوهش حاضهر  

و    87/44به ترتی،    درمانیواقعیتکنندگان در گروه  مرد( جای گرفتند. میانگین و انحراف اسههتاندارد سههن شههرکت  7زن و    8گواه )

سهال بود. در   17/10و    26/42سهال و در گروه گواه به ترتی، برابر با    78/8و    20/43ترتی، برابر با  به   آگاهیذهنسهال، در گروه    23/9

درصد(    3/13نفر)  2درصد( دیسلم،    20نفر )  3کنندگان زیر دیسلم،  درصد( از شرکت  7/26نفر )  4میزان تحییلات    درمانیواقعیتگروه  

  3/33نفر ) 5میزان تحیهیلات    ذهن آگاهیدرصهد( فوق لیسهانس بود. در گروه    3/13نفر ) 3درصهد( لیسهانس و    20نفر )  3فوق دیسلم، 

نفر   2درصهد(  لیسهانس و    20نفر) 3درصهد( فوق دیسلم،   7/6نفر )  1درصهد( دیسلم،   7/26نفر )  4درصهد( از شهرکت کنندگان زیر دیسلم، 

  3/33نفر ) 5درصههد( از شههرکت کنندگان زیر دیسلم،    7/26نفر)  4درصههد( فوق لیسههانس بود. در گروه گواه میزان تحیههیلات    3/13)

درصههد( فوق لیسههانس بود. در گروه    3/13فر )ن  2درصههد(  لیسههانس و    20نفر)  3درصههد( فوق دیسلم،   7/6نفر ) 1درصههد( دیسلم، 

  3درصههد( فشههار  ون،    3/13نفر) 2درصههد( مبتلا به دیابت،    20نفر )  3ای،  درصههد( فاقد بیماری زمینه  3/13نفر)  2درمانی  واقعیت

  20نفر ) 3گاهی  آدرصد( مبتلا به آسم بودند. در گروه ذهن  3/13نفر )  2درصد( سرطان و    3/13نفر ) 2درصد( بیماری قلبی،   20نفر)

  1درصهد( بیماری قلبی،    20نفر )  3درصهد( فشهار  ون،   20نفر ) 3درصهد( مبتلا به دیابت،    20نفر )  3درصهد( فاقد بیماری زمینه ای،  

نفر   4درصهد( فاقد بیماری زمینه ای،    3/13نفر) 2درصهد( مبتلا به آسهم بودند. در گروه کنترل    3/13نفر)  2درصهد( سهرطان و    7/6نفر)

نفر    2درصد(  سرطان و    3/13نفر) 2درصد( بیماری قلبی،   720نفر)  3درصد( فشار  ون،    3/13نفر) 2درصهد( مبتلا به دیابت،    7/26)

کنندگان گروه  میانگین )انحراف اسهتاندارد( مؤلفه ها و نمره کل اسهترس کرونا در شهرکت 3درصهد( مبتلا به آسهم بودند. جدول    3/13)

 زمون، پس آزمون و پیگیری را نشان می دهد.های پژوهش، در سه مرحله پیش آ

ها و نمره کل اسههترس کرونا در مقایسههه با گروه گواه در  دهد که در دو گروه آزمایش میانگین نمرات مؤلفهنشههان می  3جدول  

 مراحل پس آرمون و پیگیری کاهش یافته است.
 

 ا در سه مرحله پژوهش: میانگین )انحراف استاندارد( مؤلفه ها و نمره کل استرس کرون3جدول 

 پیگیری پس آزمون  پیش آزمون  گروه استرس کرونا 

 حالت های روانی استرس 

 ( 39/3) 80/17 ( 39/4) 67/19 ( 25/5) 60/29 درمانی واقعیت

 ( 15/4) 60/19 ( 33/3) 67/20 ( 33/5) 27/29 آگاهیذهن

 ( 35/4) 80/27 ( 01/5) 07/29 ( 85/4) 07/29 گروه گواه 

 جسمانی استرس حالت های 

 ( 77/2) 67/7 ( 27/2) 80/9 ( 82/2) 60/15 درمانی واقعیت

 ( 20/2) 13/8 ( 42/2) 53/8 ( 71/2) 93/15 آگاهیذهن

 ( 92/2) 53/14 ( 94/2) 33/15 ( 64/2) 67/14 گروه گواه 

 رفتارهای مرتبط با استرس کرونا 

 ( 71/1) 73/5 ( 67/1) 73/5 ( 11/2) 80/8 درمانی واقعیت

 ( 73/1) 00/6 ( 60/1) 60/5 ( 20/2) 47/8 آگاهیذهن

 ( 60/1) 47/8 ( 82/1) 20/8 ( 97/1) 80/8 گروه گواه 

 نمره کل 

 ( 72/5) 20/31 ( 05/7) 20/35 ( 54/6) 00/54 درمانی واقعیت

 ( 60/5) 73/33 ( 18/5) 80/34 ( 41/7) 67/53 آگاهیذهن

 ( 80/4) 80/50 ( 97/4) 60/52 ( 39/6) 53/52 گروه گواه 
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Comparison of the effectiveness of reality therapy and mindfulness-based therapy on the amount of corona stress in … 

  

 
 

ها و نمره کل اسههترس کرونا در مقایسههه با گروه گواه در  دهد که در دو گروه آزمایش میانگین نمرات مؤلفهنشههان می  3جدول  

هها و نمره کهل  مراحهل پس آرمون و پیگیری کهاهش یهافتهه اسهههت. بهه منظور ارزیهابی میزان اثر هر یهک از متقیرههای مسهههتقهل بر مؤلفهه

 گیری مکرر صورت گرفته است. پیش از آن مفروضه های تحلیل مورد بررسی قرار گرفته است.واریانس با اندازهاسترس کرونا تحلیل  

ها و نمره کل اسهترس  ویلک مربوط به مؤلفه  –ها، مقادیر شهاپیرو  در این پژوهش به منظور آزمون مفروضهه نرمال بودن توزید داده

پس آزمون و پیگیری مورد بررسی قرار گرفت. نتایج نشان داد که به استتنای شا ص  کرونا برای هر گروه در سه مرحله پیش آزمون،  

های مزبور برای  ( در گروه آزمایش و در مرحله پیگیری، شهها صp=045/0)  رفتارهای مرتبط با اسههترس کروناویلک مؤلفه    -شههاپیرو

ویلک مربوط به مؤلفه    -گریه معناداری شها ص شهاپیرومعنادار اسهت.  اها در هر سهه گروه و در هر سهه مرحله اجرا غیردیگر مؤلفه

نرمال آن مؤلفه در گروه و مرحله یاد شهده بود، با وجود این با توجه به برابری حجم  بیانگر توزید غیر  رفتارهای مرتبط با اسهترس کرونا

آماری تحلیل واریانس در برابر    هایویلک و مقاومت آزمون  -ها، سههطه معناداری به دسههت آمده برای شهها ص شههاپیرونمونه در گروه

اعتبار نسههازد. در این پژوهش  توان انتظار داشههت که این مقدار از انحراف از مفروضههه نتایج تحلیل را بیها، میانحراف از مفروضههه

روانی    هایمورد بررسهههی قرار گرفت و نتایج این آزمون برای حالت  1مفروضهههه همگنی واریانس های  طا با اسهههتفاده از آزمون لون

(71/1=F    193/0و =Pحالت ،)(89/0های جسههمانی=F     419/0و  =P(رفتارهای مرتبط با اسههترس کرونا ،)25/0=F    776/0و  =P  و )

های مطالعه حاضههر  ها در بین دادهها نشههان می دهد که مفروضههه همگنی واریانس( بود. این یافتهP= 218/0و     F=58/1نمره کل)

های واریانس کوواریانس با اسهتفاده از آماره ام.باکس مورد بررسهی قرار گرفت و نتایج نشهان داد که  ماتریسبرابری  برقرار بود. مفروضهه  

(، رفتارهای مرتبط با اسهترس  P= 284/0و    F=19/1های جسهمانی)(، حالتP=  235/0و    F=26/1)های روانیآن مفروضهه برای حالت

با    برابری ماتریس کوواریانس  طاها( برقرار اسهت. در نهایت مفروضهه  P= 678/0و   F=77/0( و نمره کل )P= 977/0و    F=36/0کرونا)

=  933/0و    2=14/0)های روانیحالتاسهتفاده از تسهت مو لی مورد بررسهی قرار گرفت و نتایج نشهان داد که مفروضهه یاد شهده برای  

Pحالت ،)(2=26/2های جسهمانی    323/0و =P  رفتارهای مرتبط با اسهترس ،)(2=02/1کرونا    602/0و =P(و نمره کل )2=62/0    و

735/0 =P  ها و نمره کل  مؤلفهآگاهی بر  درمانی و ذهنواقعیتنتایج تحلیل یند متقیری در مقایسه اثر اجرای    2( برقرار اسهت. جدول

 دهد.استرس کرونا را نشان می
 

 ها و نمره کل استرس کرونامؤلفه متغیرهای مستقل بر: نتایج آزمون تحلیل چند متغیری در ارزیابی اثر 4جدول 

 
 

لامبدای ویلکز حاصهههل از اثر اجرای متقیرهای مسهههتقل بر    Fدهد که ارزش  نشهههان می  4نتایج تحلیل یند متقیری در جدول  

= 456/0اسهترس )های جسهمانی  (، حالت2   ،001/0 =P    ،79/6  =F  =249/0= لامبدای ویلکز ،  564/0)های روانی اسهترس  حالت

،   2  =117/0= لامبدای ویلکز ،  780/0)  (، رفتارهای مرتبط با اسهترس کرونا2   ،001/0  =P   ،86/9  =F  =325/0لامبدای ویلکز ،  

035/0 =P    ،71/2  =F)   و نمره کل اسهترس کرونا(2  =396/0= لامبدای ویلکز ،  365/0   ،001/0  =P   ،43/13  =F)    .معنادار اسهت

این یافته بیانگر آن اسهت که دسهت کم یکی از اثرات گروه، زمان یا اثرات تعاملی گروهز زمان برای مؤلفه ها و نمره کل اسهترس کرونا  

آگاهی  درمانی و ذهنواقعیتکه نتایج تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر در تبیین اثر اجرای    5معنادار است. این موضوع در جدول  

 دهد، منعکس شده است.  ها و نمره کل استرس کرونا را نشان میمؤلفه  بر
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 استرس کرونا  در تبیین اثر متغیرهای مستقل بر تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر : نتایج 5جدول 

 اثرات  متقیر
مجموع  

 مجاورات 

مجموع  

 مجاورات  طا 
F P 

2  

   های روانی استرس حالت

 513/0 001/0 16/22 53/996 66/1051 اثر گروه 

 612/0 001/0 23/66 33/819 01/1292 اثر زمان 

 279/0 001/0 13/8 93/1556 52/602 اثر تعاملی گروهز زمان 

 های جسمانی استرس حالت

 600/0 001/0 55/31 09/304 84/456 اثر گروه 

 646/0 001/0 72/76 53/344 38/629 اثر زمان 

 403/0 001/0 17/14 04/578 04/390 تعاملی گروهز زمان اثر 

رفتارهای مرتبط با استرس  

 کرونا 

 349/0 001/0 28/11 53/174 73/93 اثر گروه 

 379/0 001/0 63/25 00/141 04/86 اثر زمان 

 138/0 014/0 35/3 60/249 82/39 اثر تعاملی گروهز زمان 

 نمره کل 

 677/0 001/0 95/43 31/1914 33/4006 اثر گروه 

 780/0 001/0 49/148 13/1398 21/4943 اثر زمان 

 486/0 001/0 87/19 89/2662 45/2519 اثر تعاملی گروهز زمان 

 

حالت های  (،  2   ،001/0 =P    ،16/22   =F  =513/0)  های روانی اسهترسحالتدهد که اثر اصهلی گروه برای  نشهان می  5جدول  

=    2   ،001/0  =P    ،28/11  =349/0)رفتارهای مرتبط با اسهترس کرونا(،  2   ،001/0 =P    ،55/31   =F  =600/0)جسهمانی اسهترس

F(و نمره کل اسهترس کرونا )2  =677/0   ،001/0  =P   ،95/43   =F  معنادار اسهت. این یافته بدان معناسهت که بدون در نطر گرفتن )

ها و نمره کل اسهترس کرونا تفاوت معنادار وجود دارد. همچنین جدول  یانگین مؤلفهها به لحاظ مزمان اجرای متقیر مسهتقل بین گروه

های جسههمانی  حالت(،  2   ،001/0  =P   ،23/66   =F  =612/0)های روانی اسههترسحالتدهد که اثر اصههلی زمان برای  نشههان می  5

( و نمره  2   ،001/0  =P    ،63/25   =F  =379/0)کرونارفتارهای مرتبط با اسهترس  (،  2   ،001/0 =P    ،72/76   =F  =646/0)اسهترس

( معنادار اسههت. این یافته بدان معناسههت که بدون در نطر گرفتن گروه  2   ،001/0  =P   ،49/148    =F  =780/0کل اسههترس کرونا)

فهاوت معنهادار وجود  هها و نمره کهل اسهههترس کرونها در مراحهل پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری تههای مؤلفههمورد مطهالعهه بین میهانگین

  ههای روانی اسهههترسحهالهتدههد کهه اثرات تعهاملی گروهز زمهان نیز برای  نشهههان می 3دارد. علاوه بر اثرات اصهههلی گروه و زمهان جهدول  

(279/0=  2   ،001/0 =P    ،13/8   =F  ،)های جسهمانی اسهترسحالت(2  =403/0   ،001/0  =P    ،17/14   =F  ،)  رفتارهای مرتبط با

( معنادار  2   ،001/0  =P   ،87/19   =F  =486/0( و نمره کل اسهههترس کرونا)2   ،014/0  =P    ،35/3   =F  =138/0)کرونااسهههترس  

ها و  و نمره کل اسهترس کرونا در گروهها  باعب شهده تا میانگین مؤلفه  متقیرهای مسهتقلها بیانگر آن اسهت که اجرای  اسهت. این یافته

هها و نمره کهل فرونی نمرات مربوط بهه مؤلفههنتهایج آزمون بن 6تهاثیر قرار گیرد. در ادامهه جهدول   ههای اجرا بهه صهههورت معنهادار تحهتزمهان

 دهد.استرس کرونا در سه گروه و در سه مرحله اجرا را نشان می
 

 استرس کرونا بر  هاها و زمانهای زوجی اثر گروهفرونی برای مقایسهنتایج آزمون تعقیبی بن6جدول
 مقدار احتمال   طای معیار  تفاوت میانگین  زمان ها  متقیر

   های روانی استرس حالت

 001/0 89/0 18/6 پس آزمون  پیش آزمون 

 001/0 93/0 58/7 پیگیری پیش آزمون 

 389/0 91/0 40/1 پیگیری پس آزمون 

 های جسمانی استرس حالت

 001/0 56/0 18/4 پس آزمون  پیش آزمون 

 001/0 60/0 29/5 پیگیری پیش آزمون 

 088/0 49/0 11/1 پیگیری پس آزمون 

رفتارهای مرتبط با استرس  

 کرونا 

 001/0 37/0 18/2 پس آزمون  پیش آزمون 

 001/0 39/0 96/1 پیگیری پیش آزمون 
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140        
 19 دی مبتلا به کوو ماران یاسترس کرونا در ب  زانیبر م یبر ذهن آگاه یو درمان مبتن یدرمان  ت یواقع ی اثربخش سهیمقا

Comparison of the effectiveness of reality therapy and mindfulness-based therapy on the amount of corona stress in … 

  

 
 

 

در اسهترس کرونا  ها و نمره کل  دهد که تفاوت میانگین نمرات مؤلفهنشهان می  6فرونی در مقایسهه اثر زمان در جدول  آزمون بننتایج 

  پیگیری بهه لحهاظ آمهاری معنهادار، امها تفهاوت میهانگین آن نمرات در مراحهل پس آزمون و  پس آزمون و پیش آزمون و  -مراحهل پیش آزمون

ها و  دهد که تفاوت میانگین مؤلفهنشهان می  6فرونی در مقایسهه اثرات گروه در جدول  اسهت. همچنین نتایج آزمون بنپیگیری غیر معنادار  

آگاهی در مقایسهه با گروه معنادار اسهت. همسهو با نتایج مربوط به  و درمان مبتنی بر ذهن  درمانیواقعیتدر دو گروه  اسهترس کرونا  نمره کل 

درمانی و  واقعیتدهد که تقییرات ناشهی از  نشهان میاسهترس کرونا  ها و نمره کل نی، روند تقییر میانگین مؤلفهفرواثرات گروه در آزمون بن

بعد از اتمام دوره درمان پاپرجا مانده اسهت. لازم به توضهیه اسهت نتایج اسهترس کرونا  ها و نمره کل  بر مؤلفه  آگاهیدرمان مبتنی بر ذهن

اسهترس  ها و نمره کل مؤلفه  برآگاهی  درمانی و درمان مبتنی بر ذهناد که تفاوت اثر دو شهیوه واقعیتنشهان د  6فرونی در جدولآزمون بن

در  آگاهی از توان لازم برای کاهش اسهترس کرونا  درمانی و درمان مبتنی بر ذهنمعنادار نیسهت. بنابراین اگریه هر دو شهیوه واقعیتکرونا  

بر وردار بودند، با وجود این دو شهیوه یاد شهده برتری محسهوسهی بر یکدیگر در کاهش اسهترس کرونا نشهان    19  دیمبتلا به کوو  مارانیب

 ندادند.

 

 گیریهبحث و نتیج

 

  ماران یاسههترس کرونا در ب  زانیبر م  یبر ذهن آگاه یو درمان مبتن  یدرمان  تیواقع یاثربخشهه   سهههیپژوهش حاضههر مقاانجام  هدف از  

اثربخش بود. این    19های پژوهش نشههان داد که واقعیت درمانی بر اسههترس کرونا در بیماران مبتلا به کووید  یافتهبود.  19  دیمبتلا به کوو

  یروان   یماریآنچهه به عنوان ب  بود.همسهههو    (2022)و اندرسهههون   مبهاییک( و  2020)  گوگان  وو و مک  هاینتهایج پژوهش با پژوهشیافتهه با  

 ود، انتخاب    یکیژنت  یاسهاسه   یازهاین  یدر ارضها  یانسهان ها هنگام عجر و ناتوان کهاسهت    یشهامل صهدها راه  قتیشهود در حقی وانده م

بودن    رمسهوولیکه اضهطراب باعب رفتار غ  نیشهود نه ایبروز اضهطراب م  موج،افراد،    نهلارمسهوویرفتار غ نیتا رفتار کنند. همچن  کنندیم

 لین  لیرا به دل  یکند، ناکام  یرفتار م  تیاسهت. انسهان مسهوول، منطبق با واقع  یمت روانلااز سه   یانشهانه  رفتار،  تیمسهوول  رشیپا.  فرد شهود

وفادار    شینشههود و به وعده ها  گرانید  یازهاین  یکه ماند ارضهها  کندیبرآورده م  یرا طور  شیازهایود، نشهه   می  به احسههاس ارزش متحمل

  ت یواقع  ن،یاسهت. بنابرا  یدرمان  تیکار در واقع  یهسهته اصهل  ت،یجا که تمرکز بر بعد مسهوول. از آن (1398آبادی و ناصهری،  )شهفیداسهت  

کنهد    یریدر فرد جلوگو اسهههترس  از بروز اضهههطراب    جههیمؤثر بهاشهههد و در نت دفر  درنهه لامسهههوو  یرفتهارهها  یریادگیه توانهد در یم  یدرمهان

 000/1 34/0 - 22/0 پیگیری پس آزمون 

 نمره کل 

 001/0 23/1 53/12 پس آزمون  پیش آزمون 

 001/0 22/1 82/14 پیگیری پیش آزمون 

 138/0 11/1 29/2 پیگیری پس آزمون 

 مقدار احتمال  طای معیار  تفاوت میانگین  ها تفاوت گروه   متقیر

   های روانی استرس حالت

 000/1 03/1 - 82/0 آگاهیذهن درمانی واقعیت

 001/0 03/1 - 29/6 گروه گواه  درمانی واقعیت

 001/0 03/1 - 47/5 گروه گواه  آگاهیذهن

 های جسمانی استرس حالت

 000/1 57/0 16/0 آگاهیذهن درمانی واقعیت

 001/0 57/0 - 82/3 گروه گواه  درمانی واقعیت

 001/0 57/0 - 98/3 گروه گواه  آگاهیذهن

رفتارهای مرتبط با استرس  

 کرونا 

 000/1 43/0 07/0 آگاهیذهن درمانی واقعیت

 001/0 43/0 - 73/1 گروه گواه  درمانی واقعیت

 001/0 43/0 - 80/1 گروه گواه  ذهن آگاهی 

 نمره کل 

 000/1 42/1 - 60/0 ذهن آگاهی  واقعیت درمانی 

 001/0 42/1 - 84/11 گروه گواه  واقعیت درمانی 

 001/0 42/1 - 24/11 گروه گواه  ذهن آگاهی 
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ش  ود را بر رفتار متمرکز کرد تا به افراد آمو ته  لا ا ، درمانگر تمام ت  طوربه   یاسهاس در جلسهات آموزشه   نیبرا(.  2019،  1)وبلدینگ

  یامدها یپ  توانندیم  شههانیدر انتخاب ها رییبا تق  گرید  یو از سههو  کنندیمهسههتند که انتخاب    ییسههو  ود مسههوول رفتارها کیشههود از  

موج، شهد    ،یزندگ  یواقع  طیا در محاز آنه  یاعوها و اسهتفاده کاربرد  از  کیهر    یبرا  یعمل  ناتیکنند. در نظر گرفتن تمر  جادیرا ا  یمتفاوت

آنها کاسهته شهود. با توجه به  و اسهترس  را در  نموده و از اضهطراب    یفرد  یهاشهده در انتخاب  جادیا راتییاز تق  یناشه   ندی وشها  یامدهایپ

به  یههو  رفتار کنونی  )نه اقدام میشههود و درمانگر، زمان حال  لامسههوو  یا  وهیرابطة فعال، به شهه  کی  جادیبه ا  یدرمان  تیکه در واقع  نیا

کند و به عار    فایکه نقش کارآگاه و جستجوگر را ا  نیقیت همواره در نظر دارد، به هیچ وجه وقت  ود راصرف اوفرا برای نیل به م(  مراجد

کننهدگهان و احتراز از موارد  از شهههرکهت کیه هر   یونکن  رفتهاربهه  قیکرد از راه توجهه دق یبلکهه سهههع کنهد،یمراجد گوش دههد نم  یههاو بههانهه

 (.2018،  2)هولند و والکر  کند  یگاارهیمؤفق را در آنها پا  تینه و هولارفتار مسوو  لیمقدمات تشک  ز،یدآمیتهد

یافته با نتایج اثربخش بود. این   19آگاهی بر اسههترس کرونا در بیماران مبتلا به کووید  یافته دیگر نشههان داد که درمان مبتنی بر ذهن

  به  که  اسههت  مهارتی  آگاهیهنباشههد. ذ( همسههو می2021(، سههولم و همکاران )1400های یمنی قلندری و همکاران )پژوهش با پژوهش

  اسههت  شههدن  بیدار  برایی  آگاهذهن  .کنند دریافت  اندکننده  ناراحت که  آن میزان  از  کمتر  را  حوادث  حال  زمان  در که  دهدمی  اجازهافراد  

  گاشهته   رویآنها    توجه  دیگرند  هسهت  آگاه  حال  زمان  به  نسهبتها  انسهان  وقتی  دهد.  می  روی  حال  زمان  در  هر اتفاقی  اینکه  تشهخیص  برای

  و   باشهدمی  همراه  گناه  و  پشهیمانی  احسهاس  با  اغل، که  گاشهته دارد  حوادث در  ریشهه  معمولا  روانیً  مشهکلات  یشهترب  نیسهت  متمرکز  آینده  یا

  حال  زمان در  باید  رو افراد  از این.  شهودمی  درآنها  دلشهوره  و  ترس  ایجاد  باعب  آینده  مشهکلات  از  نگرانی  دارند  اضهطراب که  کسهانی همچنین

  توجه   آگاهی  ذهن  .اسههت  رویا  و  تفکر  بدون  اعمال  مخال   آگاهیذهن  شههود.  روزانه  زندگی  به  معطوف  آنها  ذهن  فعالیت  بیشههتر  و  باشههند

  معرض  در  در مواقد بحران مانند بحران کرونا  افراد که  صهههورتی در  رسهههدمی  نظر  به  (.2018)گابات زین،  اسهههت  حال  زمان به  برجسهههته

  مقاومت  برای  بیشهتری  توان  اضهطراب  وکنترل اسهترس و  آوریتاب  نفس،  عزت  ارتقاء   و  برحفظ  علاوه  گیرند،  قرار  آموزش کافی  هایتجربه

بیش از حد مواظ،    شههود که افراداین مواقد اسههترس و اضههطراب باعب می یون در.  داشههت   واهند  فردی و اجتماعی  فشههارهای  برابر  در

که بر عدم قوهاوت وپایرش    آگاهیهای مبتنی بر ذهنو تمرین  آگاهیهای ذهنموزشآ  و  بیماران باشهند  و اعوهای  انواده و  سهلامتی  ود

 (.  2018)سگال و همکاران،    کاسته باشد  هیجانی  های ذهنی وتا حدودی توانسته از شدت این درگیری  تجربه تمرکز دارد

آگاهی بر اسههترس کرونا در بیماران  درنهایت یافته،های پژوهش نشههان داد که بین اثربخشههی واقعیت درمانی و درمان مبتنی بر ذهن

و   یو فرمهان(، 1400دم )بزرگی و مقه ههای دشهههتتفهاوت معنهاداری وجود نهدارد. این یهافتهه بها نتهایج پژوهش بها پژوهش  19مبتلا بهه کوویهد 

گاارد و  واقعیت درمانی ابتکار عمل را بر عهده فرد بیمار میتوان بیان نمود که  باشهد. در تبیین این یافته می( همسهو می2020)  همکاران

  لادرمانی، فرد مبتواقعیتدر .  ولیت تیهمیم  ود را نیز بر عهده داشته باشدو واهد آزادانه برای سهرنوشهت  ود تیهمیم بگیرد و مسه از او می

 ود دنبال کند و یا برای بهبود    کویدهای مختل  جسهههمی را برای بهبود وضهههعیت  ممکن اسهههت به جای منفعل بودن، درمانکووید  به  

تواند  یکنند که مها، احساس مهم و ترثیرگاار بودن را به فرد منتقل میهای گوناگون بزند. این انتخابمت روانی  ود دست به انتخابلاس

طریق افزایش توانایی لات  آگاهی  مبتنی بر ذهن. در مقابل در درمان  (1400)افشهارپور و همکاران،    ت، کنش داشهته باشهدلادر قبال مشهک

م اضهطراب،  ئبخشهد. همچنین به طور  ا ، با تقویت  ودتنظیمی ممکن اسهت به مدیریت علامید  وببهرا  لامت روان  سه ردن از زندگی،  ب

دن و  بد آگاهی از  نتوااهی میگآتری شود. علاوه بهههر ایهههن، ذهنهای سالمر بهههه تیمیم گیهههریجد و مننک کمرس کو استی  ردگساف

)اقبالی    یار مفید استسویژه در هنگام بحران به بهککند  راری تعادل کمک میقات را بهبود بخشد، که این موضههوع بههه تسهیل و برنهیجا

های  شههوند، اما واقعیت درمانی کنترل را بر اسههاس ترثیر تیههمیمهریند هر دو روش درمانی باعب افزایش کنترل می (.1399و همکاران،  

   .گیردفرد در شرایط  ویش در نظر می

  زندگی و کاهش اسهترس بیماران در ارتقای فرایند  آگاهی  ذهنی بر  ندرمانی و درمان مبتبر اسهاس نتایج پژوهش، واقعیتبه طور کلی 

های آموزشهی  ت و برنامهلادر طراحی مدا ط  شهود تا نهادهای ذیرببخش بود و تفاوتی بین آنها وجود نداشهت. بر این اسهاس توصهیه میراث

های  و گروه   19-بیماران و کاهش استرس و اضطراب بیماران کوویدعملکرد    ه ود، از این دو رویکرد روانشناسی نیز به منظور افزایش سط

 ماسهت که تعمی  بابلدر شههرسهتان    بیماران مبتلاهای این پژوهش، محدود شهدن مطالعه به از محدودیت.هره بگیرندبه بات مشه لابا مشهک

ها به شیوه  ودگزارشی  آوری دادهدجمباشد.  گیری در دسترس میدومین محدودیت پژوهش روش نمونه.  کندنتایج را با مشکل مواجه می
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